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4 champs de collaboration dans un continuum de missions *® o publique

e ® France
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La surveillance des pathogénes
(potentiellement) zoonotiques et
I'appui a la gestion des urgences et des
crises

Complémentarités CNR-LNR

. Plateformes nationales .
E d’épidémiosurveillance " Expertise scientifique en appui
Des enquétes et études de §C§f‘EAU 2L [Pl RS pLlalE Uz
terrain _-'. En santé-environnement, santé-travail,
: alimentation-nutrition, dont :
PESTIRIV : : Chlordécone
ALBANE* ‘ Antibiorésistance
Chlordécone (Kananri) . - PNNS
. . Santé au travail et déréglement
".. La prévention et I'information sut’ M LELETC
les risques

Site « manger - bouger »

Site « Agir pour bébé »
Campagnes d’informations
Restitutions d’avis et rapports
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Des valeurs et principes d’action partageés * o SN

» Au service d'objectifs communs

Ouverture International
Dialogue avec la société : ; :

. : Partenariats européens:
(signataires de la Charte) HBM4U, PARC, JAFI)VIRAIZ, EJP
Indépendance scientifique One Health
Continuum Conseils scientifiques
communication 3 internationaux

Communication et
information du public

Partage des données I
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Une seule santé « en pratique » dans la collaboration SpF - Anses “w -® o publique
anses o* @ France
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» Considérer simultanément des

~

Une seule santé

enjeux associés a l|'ensemble des
sphéres de la santé : santé
humaine, santé animale, santé de

I’'environnement /

Pourquoi ?

> Parce que les facteurs de risque transitent entre les milieux
| dans le vivant et « traversent » les approches en silos de
chacune santé appréhendée isolément

» Parce que l'observation de la population et I'action sur les
comportement s'appréhendent au sein d'un écosystéme
global

> Parce qu'il est important, dans le soutien aux politiques
publiques de santé, de ne pas sous-estimer les
« effets boomerang »

Comment?

> Trois exemples illustratifs de la collaboration d’hier,
d’avjourd’hui et de demain:

De « M. Jourdain » .. a une conception conjointe
« ciblée One Health »



°s ® Sante

Chlordécone aux Antilles +® o publique
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Y
’
13-2017
2 .
. gnation et
Kannari [l . R cice
SpF entaire et
Taux d’imprégnation et i c'cc
déterminants associés
Saisine VTR 2021
Anses
Suivre PS/PC / ) ) \ VTR chronique externe
refficacité du Anses Evaluation de risques (017 ng/kg pc.))
2022 VTR chronique interne
plan CLD \(0,4 ug par litre de plasma)/

Anses ciblées

Impact des pratiques .
d’approvisionnement, de Affiner les

préparation et de cuisson des |recommandation

k aliments / S

Anses
a N\ Dépassement VTRi (14%
Chlorexpo 2024 ﬂGuadeloupe, 25% Martinique)
Recommandations alimentaires/

chlordéconémi

€S
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Chlordécone aux Antilles : un cas d’école “ .® o publique
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B s el araries socidEles, Une trajectoire temporelle et sanitaire qui :

environnementales et sanitaires liées a un

contexte politique et historique spécifique » Permet de prendre conscience des difficultés
inhérentes a mobiliser les connaissances
scientifiques les plus a jour et répondre aux
préoccupations, notamment en termes de

calendrier ;
Une situation complexe qui appelle la

mobilisation des deux agences nationales,
en étroite coopération avec les acteurs
mobilisés au plus prés du terrain

* lllustre l'utilité des « allers-retours » entre les
observations populationnelles et les évaluations
quantitatives des risques pour cibler et ajuster
les recommandations qui permettent de
diminuer les expositions

Un terrain d'apprentissage pour la prise en
charge de situations de pollutions durables y « Met en évidence la complexité de Ila

compris sur le territoire métropolitain transposition des outils « populationnels » aux
situations individuelles
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synergie pour traquer les « sauts de barriére d’espéce » o o

Depuis les années 2000

o surveillance passive des cas de grippe aviaire (cas graves hospitalisés, notion de pays a risque) [(E: Haut Consell de la santé publique
AViS
Décembre 2021 ettt & 15 préventon de » iormeme des s
influenza porcins et aviaires
o mise a jour de I'avis HCSP avec inclusion de la grippe d’origine porcine, élargissement de la définition de cas aux IRA sans ——
gravité »changement de paradigme
e D
Depuis octobre 2022 -
» Renforcement de la surveillance passive Les bons réflexes

face aux grippes

o Actions de communication pour sensibiliser les cliniciens (via la Coreb) . . .
T aviaire et porcine.

o Mise en place d'une surveillance clinique et virologique des suspicions de grippe zoonotique par le réseau
Sentinelles (janvier 2023)

o Mise en place d’'une surveillance virologique hospitaliére des grippes A en Bretagne (pilote) en lien avec le CNR (juillet

2023) INFLUENZA ET ORIPPE : QUELLE DIFFERENCE ?
. . - . t - = = H - 282 2 - Linflvenza avisice et Finfluenza porcin sont des maladies animales,
o Diffusion du dépliant «Les bons réflexes face aux grippes aviaire et porcine » aux partenaires (cliniciens, vétérinaires, e e s G e, et

MSA) et via les réseaux sociaux (juillet 2023) o AT

»  Promouvoir I'auto-monitoring systématique aprés une prés une exposition a un risque chez les personnes qui ont été
en contact avec un foyer d'|AHP (DDPP)

» Surveillance active : dispositif pilote SAGA (janvier 2023)
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Un pilote pour évaluer la pertinence et faisabilité d’'une surveillance combinée

, Identification des personnes exposées
i toute personne exposée sur le site de I'élevage dans les 8

|DDPP / DGAL| - Eleveurs et leur famille - Eleveurs et leur famille

- Tout intervenant dans I'élevage - Tout intervenant dans I’élevage

Foyer d’IAHP | - Veétérinaires - Vétérinaire

en élevage | - Services vétérinaires - Services vétérinaires

- Personnes impliquées dans le

g y dépeuplement de I'élevage } ::_’A’gl"a"ce
- Abattoirs / équarisseurs

‘ ‘” CNR Investigation des personnes exposées

RT-PCR grippe, Questionnaire épidémiologique + prélevement NP :
T Screening HS - Test RT-PCR a J2 post-derniére exposition a risque
ILNR / ANSES| - En LABM ou par un infirmier dipldomé d’Etat

1

Si test J2 +, 2¢ test RT-PCR a J5 et
2 prélévements sérologiques a 3 semaines d’intervalle
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Enquéte sur I'’Alimentation, la biosurveillance, la santé, la nutrition et I'environnement

Plan national santé environnement

2004 2008 2009 2013 2015 2019 | 2021
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Biosurveillance

» Décrire les niveaux d’exposition aux
substances chimiques

» Etablir des valeurs de référence
d’exposition

» Comparer les niveaux d’exposition a
I’échelle temporelle et géographique

» Analyser les déterminants de I'exposition

Santé

» Estimer et étudier les variations temporelles de la prévalence de
certaines maladies chroniques chez les adultes, de |'atopie, des
maladies allergiques et de I'asthme chez les enfants

» Estimer la prévalence des facteurs de risque et la part de certaines
maladies chroniques non diagnostiquées ou non traitées
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Organisation
Pilote , Cycle 1 , Cycle 2 Cycle 3
(2024) | (2025-2026) | (2027-2028) (2029-2030)
* [

# Préparation

Echantillon s Terrain
Exploitation

Echantillon

e ———
Echantillon
S

» Dispositif par cycles de 2 ans
» Chevauchement des phases de préparation et d’exploitation avec les phases de terrain (continues)
» Intégration de problématiques émergentes possible

» Production d’indicateurs réguliers et ponctuels
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Coronavirus et pandémie de Covid-19  L'évolution de I'épidémie Les infox sur les vaccins Le Covid long

Aujourd’hui :

PLANETE - CORONAVIRUS ET PANDEMIE DE COVID-19

Covid-19: la surveillance des eaux usées intégrée

aux indicateurs épidémiques » Suivi hebdomadaire de 54 stations
Dans un premier temps, le systéme de surveillance reposera sur les prélevements d'é pu ration (résea u d e |a bO ratoires
effectués dans douze stations d’épuration en France métropolitaine, soit une par
région, a I'exception de la Corse. supe rvisé par LHN )
Suivi des tendances au niveau national et comparaisons aux indicateurs individuels Demain:
T Suivi eaux usées . .
s . » 120 stations suivies par les
R T de positivité laboratoires du réseau SUM’EAU
. 200001 % F750 o mmm-- Tx d’incidence
S E = Tx de passage aux urgences
3 g [%0 pour C-19
10000 & F30
S 280 Mesure normalisée
& de la charge virale
0 0 0
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» Un dispositif qui s’est « invité » suite a I'épidémie de Covid-19

» Des enseignements riches dans les échanges avec les partenaires internationaux (projet européen
EU-Wish)

» Exemple de synergie « Etat de I'environnement => Santé humaine »
» Un levier pour bousculer les paradigmes classiques de la surveillance sanitaire

» Des complémentarités avec les dispositifs existants et des gains en anticipation, simplicité,
robustesse par rapport aux pratiques de tests

» Extensible a différents agents pathogéenes (polio virus, monkeypox virus, norovirus, Influenza virus,
agents pathogénes émergents, ...)
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» Anticiper les prochaines crises — alimentaires/infectieuses/zoonotiques...

» Développer des dispositifs d’information et de prévention des risques et des menaces, en lien
avec les parties prenantes

» Appliquer et renforcer I'intégration de cette approche collaborative a d’autres champs

» Intégration des approches relevant des environnements favorables a la santé

» Extension du modele de collaboration a d’autres agences a travailler
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Une seule santé : une approche systémique, une systématique pour nos
approches

» Une maniere de penser autrement la collaboration, au-dela de la complémentarité des missions des
institutions

» Une invitation a intensifier les croisements de données (homme / animal / environnement)

» Une obligation de s’enrichir en croisant les cultures professionnelles et les habitudes disciplinaires

mm) Au service d’'une ambition commune
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