®e o Santeé
e e publique
o’ ? France

RECOURS AUX URGENCES, HOSPITALISATIONS ET
MORTALITE POUR AVC ET INFARCTUS DU MYOCARDE
PENDANT LA 1ERE VAGUE DE COVID-19

COMPARAISON AVEC LA PERIODE 2017-2019

Amélie Gabet, Clémence Grave, Laure Carcaillon-Bentata,
Marie-Michéle Thiam, Céline Caserio-Schonemann, Sylvie Haeghebaert, Yannick Béjot,
Philippe Tuppin, Nicolas Danchin, Etienne Puymirat, Jean-Philippe Empana, Valérie Qli€,




‘e o Santeé
-® o publique
o’ ® France

LIEN D’INTERET

Cette intervention est faite en tant que personnel de Santé
publique France, organisateur de la manifestation

Je n’ai pas de conflit d’intérét en lien avec le sujet traité



Sante

QUEL IMPACT DE LA CRISE COVID-19 SUR LES AUTRES PATHOLOGIES? .: publique

France

* Une crise sanitaire liée au SARS-CoV2 sans précédent avec dans les premiéres semaines:

- Activation du Plan blanc dans les hopitaux avec déprogrammation des activités non urgentes

- Saturation des lignes d’appel aux services d’urgences (Samu) et des services de réanimation dans certaines régions

- 1¢" Confinement national de la population frangaise du 17 mars au 11 mai 2020 (semaine 12 a 19): limitation des
déplacements, impact psychologique important

»Quels impact de cette crise et des mesures prises sur la prise en charge des autres pathologies a
risque vital?

L’exemple de I'accident vasculaire cérébral (AVC) et I’'infarctus du myocarde (IDM)

AVC IDM
« 120 000 personnes hospitalisées par an 60 000 personnes hospitalisées par an
« 1iere cause de déces chez la femme en France Une des premieres cause de décés en France

- Deux urgences dont la survie et les séquelles dépendent du délai de prise en charge a I'hopital
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Number of ED admission

Number of ED admission

RESULTATS — ADMISSIONS AUX URGENCES - NATIONAL 54 puplique

Nombre d’admission aux urgences pour IDM (STEMI et NON STEMI) et
AVC (Ischémique et hémorragique) par semaine en 2020 et 2017-2019
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* Diminution des nombres d’admissions aux urgences pour
AVC et IDM

* IRR pendant confinement :
=9:;87,?, @AB@ABRAG@H
9:,87,?,, @AGEABOAGGH
101, ".(2$3"45&.,?, @AGI, DEN&KH
101, 2$3+%%)6"45&.,7, @ ABGADAGHABI

Moyen d’arrivée aux urgences :

N importante de la proportion de personnes utilisant leur
véhicule personnel pour se rendre aux urgences (-40% pour
IDM et -30% pour AVC)
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IRR des patients admis aux urgences 2020 vs 2017-2019

INFARCTUS DU MYOCARDE AVC
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IRR des patients hospitalisés 2020 vs 2017-2019
12 AVC

« N taux d’hospitalisation pour AVC jusqu’a -27%
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Durée moyenne de I’hospitalisation 2020 vs 2017-2019 (en jours)
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IRR de mortalité hospitaliere 2020 vs 2017-2019
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RESULTATS — MORTALITE IDM

IRR de mortalité hospitaliere 2020 vs 2017-2019
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IRR de mortalité 30 jours aprés admission a I’hépital (hors hospitaliere)

ST TR

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22

23 24 25

o e Santeé
e publique
® @ France

IRR de mortalité précoce (3 jours aprés admission a I’hépital) 2020 vs 2017-2019
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Des fluctuations plus importantes au cours du temps, limitant
I'interprétation

* A dela mortalité hospitaliére jusqu’a +60% en S13
* A plus marquée pour NSTEMI (+170%)

/1 de la mortalité précoce (3 jours) jusqu’a +56% en S14
1 plus marquée pour STEMI (+82%)
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IRR d’hospitalisation pour IDM en 2020 vs 2017-2019
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