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InVS : Missions

• Surveillance et observation permanentes de 
l’état de santé de la population

• Veille et vigilance sanitaire

• Alerte sanitaire

• Contribution à la gestion des situations de crise 
sanitaire



SURVEILLANCE 

Collecte continue, 
systématique 

et structurée des données 

(système de surveillance 
proprement dit,  

cohortes, enquêtes)

RECUEIL des SIGNAUX

Collecte de signaux permettant 
le repérage de phénomènes 

inconnus ou inattendus 

(vigilance, signalements spontanés 
ou appui sur des réseaux, 

veille internationale) 

Analyse 
des données

Interprétation
des résultats

Évènements 
sanitaires pré-définis : 

maladie (infectieuse, chronique), 
exposition à un facteur de 
risque (environnemental, 

professionnel)

Évènements 
sanitaires non 

définis a priori : 

Risque émergent ou ré-émergent : 
nouvelle exposition, nouvel

agent infectieux, 
autres…

AIDE A LA DECISION 

ALERTE

CONTRIBUTION 
A LA GESTION 

DE CRISE 

Tutelles,
Décideurs 

Professionnels 
de santé,

Scientifiques  

Société civile  

VEILLE SANITAIRE

La veille exercée par l’InVS est l’ensemble des activités de surveillance, de recueil des signaux et d’analyse, produisant de 
l’information et de la connaissance pour l’aide à la décision, l’alerte et la gestion de crise.

Informations

Connaissances



Champs

• Maladies infectieuses 

• Maladies chroniques 

• Traumatismes & accidents

• Risques d’origine professionnelle 

• Risques internationaux

• Risques régionaux

• Risques liés à l’environnement



La santé environnementale

« la santé environnementale comprend les aspects de 
la santé humaine, y compris la qualité de la vie, 
qui sont déterminés par les facteurs physiques, 

chimiques, biologiques, sociaux, psychosociaux et 
esthétiques de notre environnement. Elle concerne 
également la politique et les pratiques de gestion, 

de résorption, de contrôle et de prévention des 
facteurs environnementaux susceptibles d’affecter 

la santé des générations actuelles et futures »
OMS, 1994



 
 
 
 
 
 

Radiations 

Climat 

Expositions liées aux soins 

Accidents de la vie courante 

Tabac 

Obésité 

Musique amplifiée 
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Surveillance en santé 
environnement

• Les pathologies aigües.
• Expositions entrainant des effets à court terme 

non spécifiques.
• Expositions pouvant entrainer des effets à long 

terme.
• Relations complexes entre la santé globale et 

l’environnement.



Pathologies aigües

• Accidents industriels et catastrophes naturelles
• Intoxications



Accidents industriels et 
catastrophes naturelles

• Evènements surveillés :
– Traumatismes physiques 
– Traumatismes sonores
– Noyades
– Coups de chaleur 
– Hypothermies Radiodermites 
– Intoxications au monoxyde de carbone 

• Modes d’observation : 
– Dispositifs déclaratifs
– Questionnaires
– Exploitation des BDMA



Intoxications

• Intoxications aigües symptomatiques :
– Diméthylfumarate
– Mister Fluo
– Chlorate de sodium
– Cigarettes électroniques
– Champignons
– Pignons de pin
– « Reduce weight »

• Accidents d’exposition :
– Melamine
– Boissons contaminées par de l’ETBE 
– Gelule dans une boisson



Surveillance en santé 
environnement

• Les pathologies aigües.
• Expositions entrainant des effets à court 

terme non spécifiques.
• Expositions pouvant entrainer des effets à long 

terme.
• Relations complexes entre la santé globale et 

l’environnement.



Expositions entrainant des effets à 
court terme non spécifiques 

• Pollution atmosphérique
• Risques hydriques
• Vagues de chaleur



Pollution atmosphérique

• La loi sur l’air et l’utilisation 
rationnelle de l’énergie (Laure) 
du 30 décembre 1996 prévoit 
que « L‘État assure, avec le concours 
des collectivités territoriales dans le 
respect de leur libre administration et 
des principes de la décentralisation, la 
surveillance de la qualité de l'air et de 
ses effets sur la santé et sur 
l'environnement »

• Programme de surveillance air et 
santé (Psas) mis en place en 
1997, coordonné par l’InVS

Strasbourg



Principes

x
Indicateur journalier d’exposition à la  pollution atmosphérique 

?
Conditions climatiques

Jours fériés, 
vacances scolaires

Epidémies de grippe, 
périodes de pollinisation

µg
/m

3

Mesures de l’exposition et des effets au niveau de la population prise dans son 
ensemble

Nombre journalier d’événements sanitaires



Résultats 2000-2004 (exemples)

• Excés de risque relatif (%) de mortalité 
cardiovasculaire chez les 65 ans et plus pour une 
augmentation de 10 µg/m3 du niveau de PM10 : 
+2,9% [IC95 : 1,3-4,5]

• Excés de risque relatif (%) d’hospitalisation pour 
cardiopathie ischémique chez les 65 ans et plus de 
mortalité cardiovasculaire chez les 65 ans et + pour 
une augmentation de 10 µg/m3 du niveau de NO2 : 
+2,4% [IC95 : 1,4-3,5]



A quoi ça sert ?

• Choisir les meilleurs indicateurs pour guider 
la surveillance de la qualité de l'air

• Connaitre l'évolution du risque avec 
l'évolution des sources et de leurs émissions 
(trafic) 

• Evaluer le bénéfice d’actions visant à réduire 
les concentrations de polluant



Expositions entrainant des effets à 
court terme non spécifiques 

• Pollution atmosphérique
• Risques hydriques
• Vagues de chaleur



RIVM / InVS meeting - 27-28 
Septembre 2007

Objectif
Prévenir un risque épidémique majeur lié à la chaleur

Principes
- Surveiller des indicateurs bio-météorologiques (IBM)   
avec anticipation possible grâce aux prévisions météo

- Analyser la situation météo + facteurs aggravants
- Proposer une alerte aux autorités sanitaires
- Evaluer l'impact par données sanitaires

Le système est intégré dans un plan d’action national 
Il couvre toute la France métropolitaine

Un exemple de dispositif d’alerte 
« planifié » : le SACS



Indicateurs bio-météorologiques (IBM)

• Moyennes sur 3 jours des T°C maximales (IBMx) et minimales 
(IBMn)

• En relation avec une surmortalité de 50% (grandes 
agglomérations) ou 100%

• Seuils déterminés pour minimiser le nombre d'alertes manquées 
tout en évitant de lancer trop de fausses alertes

• Météo France fournit les IBM et leur associe une probabilité 
d’atteindre ou de dépasser les seuils d’alerte

Sacs : les indicateurs 
d’alerte



• Seuil minimal = moyenne sur 3 jours des températures 
mini

• Seuil maximal = moyenne sur 3 jours des températures 
maxi

• IBM du jour J0 = Moy (T J0, T J1, T J2)

Seuils IBMn Seuils IBMx



Indicateurs sanitaires

• Données rapidement disponibles :
– mortalité toutes causes issue des bureaux d’état civil  

(serveur Insee) : J-7
– morbidité non spécifique affaires Samu et SAU  (personnes 

> 75 ans +++) : J-1 
– Passages aux urgences par causes (système Oscour) mais 

couverture incomplète
– Données SOS médecins : France entière + 7 régions

• Données disponibles après plusieurs mois :
– Causes de décès
– PMSI



A quoi ça sert ?
•Informer les autorités sanitaires : Aide aux personnes âgées 
isolées (listes municipales, bénévoles), communication locale, 
numéro vert, plans blancs / bleus

•Informer le public :



Est-ce que ça marche ?
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Estimation de l’impact 2006 : ~2 000 morts en excés
Modèle prédictif : prévoyait ~ 6 000 morts en excés si les 
conditions avaient été celles ayant prévalu avant 2003



Surveillance en santé 
environnement

• Les pathologies aigües.
• Expositions entrainant des effets à court terme 

non spécifiques.
• Expositions pouvant entrainer des effets à 

long terme.
• Relations complexes entre la santé globale et 

l’environnement.



La Biosurveillance
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Définitions - Concepts
• Biosurveillance : 

Surveillance par la mesure directe dans les tissus et liquides biologiques 
de l’exposition de l’Homme à des polluants de l’environnement et de leurs 
effets précoces 

Indépendamment de la voie d’exposition

Exposition Dose
interne

Dose
Biologique
efficace

Effets
Biologiques
Précoces

Altération
Structurelle
ou
Fonctionnelle

Pathologie
clinique

Biomarqueurs
d’exposition

Biomarqueurs
d’effet

Biomarqueurs
de susceptibilité



Intérêt et limites de la BS
Intérêt

• Niveaux d’imprégnation 
(mesure directe vs 
modélisation) 

• Intègre tous les modes 
d’exposition

• Tendances temporelles 
(émergences, suivi des 
politiques) 

• Répartition géographique & 
populationnelle

• Valeurs de référence
• Effets précoces 

Limites
• Pas d’information directe 

sur les voies d’exposition
• Pas d’information directe 

sur les effets sanitaires
• Pas de BM pour tous les 

polluants
• Toxicocinétique
• Souvent absence de valeur 

de référence ou de « VTR 
interne »

• Difficultés logistiques
• Acceptabilité27



Contextes d’utilisation
• Investigations locales / régionales

– Environnementales (sols , air, eau, aliments), Industrielles 
ou Accidentelles

– Estimer l’exposition et la comparer à des niveaux connus, 
réaliser des EQR, démontrer un impact exposition

• Investigations nationales
– Multicentriques : Description d’une problématique locale à 

l’échelle nationale (ex. incinérateurs et sous- 
catégorisations)

– Etablissement de valeurs de référence dans population 
française dans son ensemble



Historique de la Biosurveillance 
en France

• 1994 : Régionale = Mercure en Guyane
• 1996 : Nationale = Saturnisme Enfants / Adultes
• 1997 : Locale = Salsigne (Mine d’or)
• Depuis, nombreuses études locales (Pb, As, Cd, Pyralène,…)
• 2005 2007 : Nationale multicentrique = Dioxines et UIOM
• 2006 2010 : Nationale = ENNS
• 2008 2010 : Nationale = Saturnisme enfants
• 2008 2010 : Nationale multicentrique : PCB
• 2009 2013 : PNSE2



Programme national de biosurveillance : 
contexte 
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Elfe
• Cohorte représentative de 20 000 enfants, nés en 2011 nés pendant 4 périodes de 6 

jours 
• Suivi de la naissance à l’âge adulte
• Analyse le développement physique, psychologique et social de l’enfant
• Projet pluridisciplinaire avec dimensions en santé, santé environnement et 

sciences sociales-démographie
• Projet pluri-institutionnel

http://www.education.gouv.fr/index.php
http://www.insee.fr/fr/home/home_page.asp
http://intranet/
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Prélèvements biologiques
en maternité

– Sang de cordon (20 ml)
• Nutriments, marqueurs d’inflammation, polymorphisme génétique et 

empreinte métabolomique, biomarqueurs environnementaux, marqueurs 
infectieux

• A la naissance, après la délivrance par sage femme de bloc
– Urines de la mère (200 ml)

• polluants (phtalates, pesticides, alkylphénols), cotinine
• A l’admission ou lors du sondage par sage femme de bloc

– Cheveux de la mère (mèche 60)
• Mercure, recueil en suite de couches par sage femme enquêtrice

– Lait
• En maternité (5 ml) : nutriments, recueil par sage femme enquêtrice, toujours 

même heure à J2-J3



BIOSURVEILLANCE

NUTRITION
MALADIES 
CHRONIQUES

Contribution de 
l’alimentation à 
l’imprégnation

Liens entre polluants et 
certaines maladies 
chroniques

Nutrition facteur de risque 
de maladies chroniques

Enquête biosurveillance 
Environnement, santé, nutrition



Enquête descriptive transversale, prévue pour être répétée 
à intervalles réguliers, portant sur un échantillon national 
de :

1 000 enfants 6-17 ans

4 000 adultes 18-74 ans résidant en France métropolitaine

Inclusion sur 12 mois minimum (saisonnalité de l’alimentation et 
de l’exposition aux substances de l’environnement)

Comportant :
1) Un volet enquête par questionnaires (pour partie en face-à-face au 

domicile et pour partie autoadministrés)

2) Un volet examen clinique et biologique, incluant des 
prélèvements biologiques – sang, urine et mèche de cheveux –

3) La constitution d’une biothèque

Schéma de l’étude



Surveillance en santé 
environnement

• Les pathologies aigües.
• Expositions entrainant des effets à court terme 

non spécifiques.
• Expositions pouvant entrainer des effets à long 

terme.
• Relations complexes entre la santé globale et 

l’environnement.



Relations complexes entre la santé 
globale et l’environnement

• Santé des populations vivant dans des 
environnements dégradés

• Santé globale (santé mentale, santé perçue, 
santé déclarée) 

• Contexte psychologique et social



Santé des populations vivant dans 
des environnements dégradés

• « Points noirs environnementaux »
• Habitat indigne



Points noirs



Habitat



Relations complexes entre la santé 
globale et l’environnement

• Santé des populations vivant dans des 
environnements dégradés

• Santé globale (santé mentale, santé perçue, 
santé déclarée) 

• Contexte psychologique et social



Santé globale



La santé est un état de complet bien-être 
physique, mental et social, et ne consiste pas 
seulement en une absence de maladie ou 
d'infirmité

Organisation Mondiale de la Santé
Préambule à la constitution de l'OMS (1946) 



Relations complexes entre la santé 
globale et l’environnement

• Santé des populations vivant dans des 
environnements dégradés

• Santé globale (santé mentale, santé perçue, 
santé déclarée) 

• Contexte psychologique et social



Contexte Social



Les investigations interdisciplinaires de syndromes collectifs inexpliqués



Merci

pour votre attention
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