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Contexte – Pays de la Loire
Surveillance des GEA en Ehpad

• Région Pays de la Loire : 560 Ehpad

• Depuis déc 2010 : 382 épisodes GEA 

• Validation du signalement
– Quid de la Tiac? 
– Difficulté en période épidémique de gastro-virales

– Courbe épidémique informative (envoi encouragé)

• Demande forte ARS et Ehpad : outils d’aide

• Objectif : Définir des critères de différenciation GEA-Tiac
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Méthodes

• Etude de courbes épidémiques 
– Caractéristiques

• Forme – distribution des cas
• Transmission Inter-humaine
• Distribution du taux d’attaque au cours du temps

– Cadre de la surveillance des GEA en Ehpad (décembre 
2010 – avril 2012) : 66 courbes exploitées

– Comparaison 3 Tiac récentes investiguées à norovirus

• Autres éléments pour orientation étiologique
– Caractéristiques cliniques
– Vecteur alimentaire privilégié

Distribution des épisodes (n=66) 
selon le taux d’attaque cumulé à J2

6,4%



Taux d’attaque cumulé à J2 
prenant en compte la taille de l’établissement
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Taux d’attaque moyens 
selon les épisodes de Tiac ou de GEA
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Taux d’attaque cumulés moyens 
selon les épisodes de Tiac ou de GEA

0%

5%

10%

15%

20%

25%

30%

35%

40%

45%

50%

J1 J2 J3 J4 J5 J6 J7 J8 J9 J10 J11 J12 J13 J14 J15 J16 J17 J18 J19 J20 J21 J22 J23 J24

T
au

x 
d'

at
ta

qu
es

 c
um

ul
és

 m
oy

en
s

TIAC GEA

25%

5%

Définition de seuils empiriques 



Orientation étiologique 
à partir des signes cliniques

Signes cliniques prédominants Agent Incubation

Vomissements S. aureus 2 - 4 h
non(act. toxinique)

Diarrhée C. perfringens 8 - 20 hFièvre

oui (act. invasive) Diarrhée Salmonella 12 - 36 h

Fièvre < 50%      Vomissements > 50%    Diarrhée          Norovirus          24 – 48 h

Clinique
Orientation vers étiologie à norovirus

• Critères de Kaplan
– Durée de la maladie : 12h - 60h
– Incubation moyenne : 24h – 48h
– >50% de vomissements
– Associés à une copro négative pour la 

bactério/parasito

• Sensibilité (68%-77%), spécificité (99%)

• Variables selon l’âge
– Personnes âgées : vomissements moins fréquents
– Enfants < 1 an : diarrhée > 60h



Générer des hypothèses sur la forme 
des courbes épidémiques de Tiac

Avec une transmission inter-humaine secondaire : plutôt Norovirus

Rapide (1-2 jrs) et ponctuel : Toxinique (C. perfringens, B. cereus)

Courbes 
épidémiques 
Tiac à
Norovirus
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Courbes épidémiques

• Période du pic : 33h après la prise de 
l’aliment contaminant

• Dispersion des cas : 60 heures au 
maximum (cas précoces, exclusion des 
cas secondaires)

• Possibilité d’une transmission inter-
humaine secondaire (>60 heures)

• Connaissance du contexte 

Vecteurs alimentaires

GERME ALIMENTS

Salmonelle (autre que typhi) Volaille, œufs, viande, lait cru

Staphylococcus aureus viande hachée, crème 

Clostridium perfringens Plats en sauce (anaérobiose)

Bacillus cereus Riz, purée

Norovirus / sapovirus Coquillages 
Légumes à feuilles 

Fruits (framboises)

Toxines DSP (dinophysis) Mollusques bivalves



Tiac à norovirus dans un Ehpad
Nombre de cas
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Exemple d’un épisode 
de GEA signalé par 
un Ehpad : Tiac ?

• Capacité de 98 résidents

• En 48h : 35 malades

• TA cumulé à J2 = 38/98 = 39%

• TA cumulé à J2 supérieur au seuil de 15% 
défini (Ehpad > 80 places)

� Suspicion forte d’une Tiac au moment 
du signalement

� Tiac Confirmé à norovirus en lien avec 
consommation d’huîtres

• TA global : 56% résidents et 54 % personnel
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Conclusions

• Intérêts des courbes épidémiques (détection des cas)
• Critères de différentiation GEA-Tiac 

Reposent sur la courbe épidémique
• Sa forme, dispersion des cas
• Orientation vers une Tiac si en 48h, le TA cumulé

• >15% si Ehpad ≥ 80 résidents
• >20% si Ehpad < 80 résidents

• Critères d’orientation étiologique
– Présence ou non d’une tr. inter-humaine : argument 

complémentaire sur l’agent en cause
– Contexte d’une épidémie communautaire
– La clinique
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