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1. SITUATION INTERNATIONALE

BILAN EPIDEMIOLOGIQUE MONDIAL
(Source : Johns Hopkins, données du 05/06/20 a 14h)

Total cas confirmés : 6 766 997 (+ 103 248)
» Total guéris : 2 892 047 (donnée du 5 juin)
» Total décés : 395 459 (+3 773)
> Total pays/territoires touchés : 188 (+0)

BILAN EPIDEMIOLOGIQUE EU/EEA/UK

(Source : ECDC, données du 06/06/20)

» Total cas confirmés : 1 429 883 (+6 238 en 24h)
> Total décés : 168 400 (données du 5 juin)

AFRIQUE
Le Burkina Faso n’enregistre aucun décés lié a Covid-19 au

Total confirmed COVID-19 deaths: how rapidly are they increasing?
Limited testing and challenges in the attribution of the cause of death means that the number of confirmed deaths
may not be an accurate count of the true number of deaths from COVID-19.
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cours des deux derniéres semaines, selon le coordonnateur
national du comité sectoriel « Santé » de la lutte contre la
pandémie.
L’Algérie du de
contamination depuis le 27 mai avec une moyenne d’un peu

semble confirme une baisse taux
plus de 100 nouveaux cas/24h, portant a prés de 10 000 les cas
confirmés (9 935).

Le Lesotho, dernier pays touché d’Afrique, compte désormais

4 cas confirmés (2 guérisons, aucun déces).

EUROPE

La Suéde, comptabilise 43 887 cas, déplore 4656 déces (+114)
sur une population totale de 10,23 millions d‘habitants. Elle est
dorénavant le pays d’Europe le plus touché au regard d’un taux
élevé de déceés par habitant (ou par 100 000 habitants) et
connait actuellement une moyenne record de contaminations
de plus de 1 000 cas /24h.

AMERIQUE

Le Surinam compte officiellement 91 cas confirmés, dont 9 personnes guéries et un mort. Les nouvelles contaminations connaissent une
augmentation notable depuis le 30 mai avec une moyenne d’un peu moins de 10 nouveaux cas confirmés par 24h (et deux pics a plus de 20
nouveaux cas dans la période).

Le Pérou déplore 5 162 déces (+131) et connait toujours une moyenne élevée de contaminations avec une hausse de 4 202 nouveaux cas en
24h, portant le total a 187 400 cas confirmés depuis le début de I'épidémie.

Le Mexique, qui déplore 13 170 décés, comptabilise 110 026 cas confirmés et enregistre depuis le 2 juin une moyenne de plus de 4 000
nouveaux cas en 24h.

ASIE

L'Inde compte 237 754 cas (+ 7 641) dont 6 651 déces (+258) et prés de 115 000 (114 073), ce qui représente une augmentation notable des
guérisons alors que I'Inde fait partie, au regard des nouvelles contaminations, des pays les plus touchés au monde (62™e).

En Iran, I'augmentation notable des cas de contamination depuis le 26 mai et potentiellement liée a la multiplication des tests, semble osciller
plutdt autour de + 3000/24h depuis le 2 juin.

Le Pakistan, qui avait enregistré hier un record journalier de contamination (+ 4 800), semble connaitre une moyenne trés élevée et record
depuis le début de I'épidémie mi-mars, oscillant autour de 4 000 nouveaux cas/24h depuis le 2 juin.
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INTERNATIONAL

Pays-Bas : Les requétes des deux groupes de défense d’animaux ont été déboutées le vendredi 5 juin, I’abattage de plus de 10 000 visons d’élevages, annoncé le 3 juin par les autorités
néerlandaises, devrait par conséquent avoir lieu prochainement.
Dans un communiqué de presse, le ministere néerlandais de I’Agriculture avait révélé la contamination au coronavirus de visons d’élevage dans deux fermes situées a I'est d’Eindhoven, dans
le Brabant-du-Nord (sud des Pays-Bas), région la plus touchée par la pandémie dans le pays.
Depuis le 26 avril dernier, suite a la découverte de visons positifs au Covid-19, les autorités locales avaient décidé la fermeture des deux fermes concernées tout en soulignant que, a ce stade,
aucune preuve n’attestait que "les animaux de compagnie ou les animaux d’élevage jouent un réle dans la propagation du virus" tandis que la ministre de I’Agriculture, Mme Carola Schouten,
a donné I'ordre, par précaution, de fermer une route passante a proximité des deux sites, recommandé aux habitants voisins des deux exploitations de "ne pas s’approcher a moins de 400
m" puis annoncé |'abattage des visons afin d’éviter un nouveau foyer de contamination. Tandis que plus de 10 000 visons devraient étre abattus prochainement. En effet, les requétes
déposées par deux groupes de défense des animaux.
Pour mémoire, NL avait établi en mai que deux employés de ces élevages avaient "trés probablement" contracté la Covid-19 suite a une contamination par des visons. Ces deux cas plausibles
de contamination par des visons en NL pourraient étre les "premiers cas connus de transmission" du SARS-Cov2 de I'animal a I'homme, selon I'Organisation mondiale de la santé (OMS).
Burkina Faso : le coordinateur national du comité sectoriel « Santé » de la lutte contre la pandémie, M. Bicaba, a annoncé plusieurs objectifs visés par la politique de dépistage :
- augmentation prochaine par les services de santé des dépistages avec un élargissement des cibles ;
- le Burkina Faso devrait notamment continuer le dépistage et le confinement des personnes de retour dans le pays ;
- une formation sera organisée a destination des agents de santé dans les régions afin de pérenniser plus largement le dépistage de la Covid-19 dans I’activité des centres de santé ;
- des centres de dépistage volontaire seront mis en place en vue d'augmenter le nombre d'échantillons a dépister ;
- gestion des importés ;
-intensification de la communication aux citoyens sur le respect des mesures barrieres (lavage des mains, port du masque, distanciation, désinfection).
UNION EUROPEENNE / UK / EEE
-Estonie : expérimentation de I'application dite "passeport immunitaire" (Immuunsuspass) au cours du mois de juin 2020. Les autorités sanitaires mondiales (OMS notamment) et les

experts appellent a la prudence, notamment en raison des inquiétudes sur I'exactitude des tests anticorps. Le développeur estonien affirme que I’expérimentation n’a vocation a étre
généralisée qu’apres un « consensus scientifique sur I'immunité au Covid-19".

Développée par les sociétés estoniennes Transferwise et Guardtime, en coopération avec des experts de la santé, pour |'organisation non gouvernementale Back to Work. Elle permet
aux personnes ayant développé des anticorps de témoigner, par exemple aupres des employeurs, du risque réduit de propager le coronavirus.

L'application permet aux utilisateurs d'accéder a leurs résultats de test Covid-19 pendant 1h apres avoir prouvé leur identité, ils peuvent partager ces résultats avec d'autres a I'aide d'un
code QR qui expire 1 minute plus tard. A l'avenir, les utilisateurs pourraient accéder également aux données relatives a leurs vaccinations.

Au Parlement européen : la commission emploi et affaires sociales votera une proposition de résolution jeudi 11 juin concernant la directive modification I’'annexe Ill de la directive
2000/54/CE relative aux agents biologiques en vue du classement de la COVID-19 en tant qu’agent biologique susceptible d’infecter les humains.

e Informations dans la presse concernant les premiers résultats de I'étude britannique, Recovery, sur I’hydroxychloroquine, qui indiquerait une « absence d’effet bénéfique » :

https://www.lemonde.fr/planete/article/2020/06/05/covid-19-I-hydroxychloroquine-n-a-pas-d-effet-benefique-selon-I-essai-clinique-recovery 6041923 3244.html;

https://www.lexpress.fr/actualites/1/actualite/covid-19-pas-d-effet-benefique-de-I-hydroxychloroguine-selon-un-essai-clinique-majeur 2127606.html

Centre de crise sanitaire - & : 014056 75 11 DIFFUSION RESTREINTE
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2. SITUATION NATIONALE

Centre de crise sanitaire - @ : 014056 7511
centrecrisesanitaire@sante.gouv.fr

Variation hebdomadaire du nombre de décés (COVID+) hospitaliers par département
Centre de Crise Sanitaire/DREES - Données issues de I"application SI-VIC a 14h le 06‘06
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INDICATEURS DE PILOTAGE - COVID-19

06 juin 2020
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2.1. EPIDEMIOLOGIE

Evolution du nombre
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Centre de crise sanitaire - @ : 014056 7511
centrecrisesanitaire@sante.gouv.fr

Région
Auvergne-Rhdne-Alpes
Bourgogne-Franche-Comté
Bretagne
Centre-Val de Loire
Corse
Grand Est
Guadeloupe
Guyane
Hauts-de-France
lle-de-France
La Réunion
Martinique
Mayotte
Normandie
Nouvelle-Aquitaine
Occitanie
Pays de la Loire

Provence-Alpes-Céte d'Azur

Hospitalisations

en cours

N (%)

924 (7%)
324 (3%)
165 (1%)
564 (5%)
25 (0%)
1734 (14%)
12 (0%)

37 (0%)
1292 (10%)
5488 (44%)
20 (0%)

11 (0%)

44 (0%)
306 (2%)
206 (2%)
175 (1%)
311 (2%)

795 (6%)

Le & juin 2020
Dont réanimation

N (%)

83 (8%)
24 (2%)
12 (1%)
32 (3%)

6 (1%)

128 (12%)

3(0%)
108 (10%)
478 (45%)

4 (0%)

12 (1%)
14 (1%)
24 (2%)
20 (2%)
17 (2%)

65 (6%)

Soins aux
urgences

N (%)

6 (4%)
1(1%)

1(1%)

16 (10%)

1(1%)

6 (4%)

112 (70%)

3 (2%)

2 (1%)

11 (7%)

DIFFUSION RESTREINTE
Page 5 sur 12

Depuis le 01 mars 2020

Retour 2
domicile

N (%)

7280 (10%)
3597 (5%)
1183 (2%)
1799 (3%)

232 (0%)
11309 (16%)
74 (0%)

101 (0%)
5388 (8%)
25658 (36%)
122 (0%)

86 (0%)

273 (0%)
1517 (2%)
2032 (3%)
2756 (4%)
1846 (3%)

5043 (7%)

N (%)

1696 (9%)
1022 (5%)
255 (1%)
518 (3%)
58 (0%)
3481 (19%)
16 (0%)
1(0%)
1774 (9%)
7225 (38%)
1(0%)

14 (0%)

21 (0%)
422 (2%)
403 (2%)
502 (3%)
450 (2%)

913 (5%)
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Evolution du nombre de nouveaux cas, nouveaux patients hospitalisés
et nouveaux patients en réanimation / jour (ccs, données SPF)
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2.2. OFFRE DE SOINS ET PRISE EN CHARGE

> SITUATION DANS LES ETABLISSEMENTS HOSPITALIERS (BULLETIN QUOTIDIEN DES TENSIONS
HOSPITALIERES - DGOS)

Evolution quotidienne des admissions, sorties et décés hospitaliers
Centre de crise sanitaire / DREES

0Zmars 09mars 16mars 23mars 30 mars 06 avr. 13 avr 20 avr. 27 avr. 04 mai 11 mai 18 mai 25 mai 01 juin 08 juin
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Nombre de nouveaux patients hospitalisés en court séjour (dont réanimation) par tercile d’age
Centre de crise sanitaire / DREES (Source SI-VIC)
Les données des 5 et 6 juin sont en cours de consolidation

1400
1200

1000
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== Moins de 60 ans = 60 a 79 ans —— 80 ans et plus

en grisé, données en cours de consolidation

Centre de crise sanitaire - @ : 014056 7511
centrecrisesanitaire@sante.gouv.fr
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2.3. STRATEGIE DE REPONSE NATIONALE

»  HISTORIQUE DES PRINCIPALES MESURES DE GESTION

27/01/2020 : Activation du Centre de Crise Sanitaire.
29/02/2020 : Passage stade 2 - objectif de freiner la propagation du virus sur le territoire

12/03/2020 : Plan blanc généralisé (niveau 2) pour tous les établissements de santé, déprogrammation France entiére de
tous les actes non urgents. Plan bleu national dans tous les établissements médico-sociaux.

13/03/2020 : Déclenchement du PCA.

14/03/2020 : Passage stade 3 - objectif d’atténuation des effets de la vague épidémique sur le territoire.
17/03/2020 : Activation de la Cellule Interministérielle de Crise et Début du confinement a 12h.
23/03/2020 : Loi du 23 mars 2020 d’état d’urgence sanitaire

13/04/2020 : Annonce par le PR d’un déconfinement progressif a partir du 11 mai 2020
28/04/2020 : Présentation de la stratégie nationale de déconfinement par le Premier ministre
04/05/2020 : Protocoles sanitaires de réouverture des écoles, colléges et lycées

07/05/2020 : Annonce du dispositif de déconfinement au 11 mai par le Gouvernement
11/05/2020 : Premiére phase du déconfinement

28/05/2020 : Annonce par le PM de la deuxiéme phase de déconfinement a partir du 2 juin
02/06/2020 : Seconde phase de déconfinement

>  PLATEFORME NUMERO VERT :

1942 appels le 5 juin a 21h (pas de typologie particuliere)

Centre de crise sanitaire - @ : 014056 7511
centrecrisesanitaire@sante.gouv.fr

> DIFFUSION DES MESSAGES DU IVIINISTERE DES SOLIDARITES LA SANTE

INFORMATION DES ARS, DES ETABLISSEMENTS DE SANTE ET DES PROFESSIONNELS DE SANTE

MESSAGES DIFFUSES* DATE OBJET

Pas de diffusion de message

*Le CCS diffuse plusieurs type de messages MINSANT messages a destination des ARS ; MARS a destination des
établissements de santé ; DGS-Urgent a destination des professionnels de santé. Les archives MINSANT et MARS sont
disponibles sur la plateforme d’échanges Symbiose

» IMIOBILISATION DES RENFORTS

» La mobilisation sanitaire représente 15 672 jours-réservistes (données SPF)

> ApPLICATION STOPCOVID

Le 6 juin a 7h30, passage d’un seuil avec 1 million de téléchargements.

Au 6 juin a 14h30, 1 750 393 téléchargements.

DIFFUSION RESTREINTE
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2.5 SYNTHESE DU SUIVI DES CLUSTERS (Bilan SPF du 06/06/2020)

Evolution du nombre de clusters (CCS, données SPF)
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Cartographie par département des clusters hors Ehpad et milieu
familial restreint, en cours d’investigation, au 06 juin 2020 (N=90)

“e ® Santé
-.}t publigue
= @ France

Nombre de clusters en cours d'i igati
hors Ehpad et milieu familial restreint, par
departement

-
—

Source ; Santé publique France

Total de 160 clusters, dont 5 nouveaux au 06/06/2020

3 en Pays de la Loire 1 Dans un foyer de jeunes handicapés a Herbignac
(44 et 85) (44)

1 Etablissement social de réinsertion,
mineurs non accompagnés hébergés sur site

a Guérande (44)

1 Etablissement scolaire et centre de loisir &

St Gilles Croix de Vie -85)

2 en lle de France (94 et 95) 1 dans un EMS (Thiais, 94), structure pour enfants et
adolescents polyhandicapé

1 dans un foyer a Labbeville, 95 (1 mineur isolé)
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Region

Départements

Clusters (=n rougs, nouvesu ; en rouge barrg, invalide ;

Auvergne-Rhone-Alpes

ain - (01)

/

Allier - (D3)

1 8u CH hospitalier de vichy

1 dans un centre d'accueil et d'orientation & La varennas
sur Allier

1 dans une structures dans un E5 & Mouling

ardécha - [07)

1 dans une centrale nucléaire & Cruas-yaysse,
1 dans un milizu familial Slargi & Annonay

Région Départements Chusters (Bn rouge, nouvesl ; &n nouge barré, imalidé ;
Wasges - (B5] !

Gusdeloups Guadelupe - (871 i

Guyane Guyane - (G973} 1 communavtaire complexe [ plusieurs guartiers) de St

Georges, en transfrontalier {Brésil] sous haute surveillance
1 dans un Foyer familial élargi, 3 Macousia

1 dans une amprise de "armée lacale, Fleuws

AR Village am
1 communavutaire lié & un rassemblement festif, & Cayenne
1 Communautés particuliéres (parsonnes vulnérables, gens
du voyags, migrants ete..) a4 Kourou

dien

cantal - (15] 1 en milieu familial elargi

Dréme - [26) 1 en milieu scolaire 3 Roman sur Iséra

Isére - [3B) 1 dans une entreprise 3 Ville-sous-Anjou
1 8u CH de Bourgoin-Jallisu

Loire - (42) !

Haute-Loire - (43]

1 en milieu familial elargi @ Tence

Puy-de-DEme - [63)

1 danis un Etablissement socizl &' habargamant & Thejy

Rhane - (53)

1 3u CH de Beaujsu
1 en établissemant de santé charpennes, Villeurbanne

Sawizie - (73]

1 familial #tzndu suite 3 des funérailles
1 3u Centre Hospitalier Albartville Moutiers

Haute-53voie - [74)

1 dans une résidencs sociale 4dama,
1 familial &largi sur 2 communes a Mont-S3xonnes et Brizon

Bourgogne-Franche-Comté

Cate-d"Or - (21)

/

Doubs - (25)

Jura - [33]

Migwre - |58]

Haute-5adne - (70)

Hauts-de-Framoe

Misne - (03]

1 Crablisserment de santé (HAD+SSIAD) & Spisson

Mard - {59]

1 en entreprice, 5 Cambrai

1 dans un commissariat

1 en entreprise, 3 Armentidres
1 au CH d"Armentiéres

1 au CH de Sor
14 FEPSM [&tablissement psychiatrique|, 4 Bailleul
1 dans la communzuté ROK & Lille

1 dans une aeode primaire & Halluin

1 dans une structure sociale daide & 'enfance |Lille)
1 Fayer de travailleurs migrants(Hallpain)

Dimee - (B0

1 dans un Foyer travailleurs migrants

Pas-de-Calais - |62

1 dans une gendarmerie,  Laventie

1 dans une entreprise, & Arras

1 dans le guartier d'habitation de Yaudoooud,

1 dans un établEcamant de sanké [saint-venant]
1 dans un E5 : Palyclinique de Bawmpant i Lidvin

Soarme - (BO)

1 dans un service d'aide 3 damicile, § Maisen RBolland

Sabne-at-Loirg - (71)

‘fonne - |35)

o e e e

Territoire de Belfort - (30)

/

Bretagne

Cotes-d'Armor - [22)

1 au CH de Lannion
1 dans uns entraprize, 3 hisns

Finistére - (28)

/

lllz-st-vilzine - {35}

1 dans un foyer de migrants & Vitré [test reclassé positif)

Morbihan - (56)

1 dans un shattoir 3 Bignan

centre-Val de Loire

Cher - (18] 1 3u CH de Bourges

Eure-et-Loir - (2B} !

Indre - {35] !

Indre-gt-Laire - [37) 1 dans une cité universitaire & Tours
Loir-et-Cher - [41) !

Loiret - {45]

1 dans un abattoir, 3 Flaury-les Aubrais
1 au CH d'Orléans

1 parmi des étudiants colocataires

1 Auilizire de vie et famille & Cepoy

Corse Corse-du-sud - (24) !
Haute-Corse - (28} 1 3u Zeme REF, & Calvi
Grand-Est Ardennes - [DE) !
Aube - (10) !
Mame - [51) 1 Milieu professionneliMairie) chalons en Champagne

Haute-Marne - (52

1 dans EMS de personnes handicapées a Saint-Dizier

Meurthe-et-Moselle - (34}

/

Meuse - |35]

1 au CH de Bar-le-Duc
1 parmi des pompiers au SDIS-55, & Verdun

Maoselle - (57) 1 dans une gendarmeri=
1 dans un E5M5- établissement d*zide sociale & 'enfance
1 dans un Etablissement pénitancier

Bas-Rhin - (57) 1 dans foyer d'zccusil medicaliss-ESMS

1 dans un £tablissement de santa

1 dans un ESMS pour personnes handicapdes 3 strasbourg
1 dans un Etablissement de santé & Bischwiller

1 dans un Etablissement de santé & Erstein

1 dans un Etablissement de santé (Brumath)

Haut-Fhin - (8]

1 dans un Etablissement de santé & Mulhouss

lle-de-France

Paris - [75)

1 dans un feyer de travaillewrs migrants
2 dans des services d'accueil et d hébergement
1 dans un centre d hébergement et de réinsertion socisls

1 dans un établEcament pénibantiaire i Paris
1 Ctablissements socisux d'hébergement et d'insertion

Seine-et-Marne - {77)

1 dans une communauté religieuse
1 Camp de migrants [Dammarie-les-Lys)

Yyelines - (78] 6 dans des centres d'hébergement et de réinsertion saciale
1 dans un centre d hébergement et de réinsertion socisle, &
Triel sur caine
1 dans une résidence seniorn, & Montigny (= rattrapage »,
connu depuis ke 19 BMai)
1 dans un Foyer logement de persannas fgéaes i Mantes la
lalie
1 dans un établssement social ' hébergement et
dinsertian, & Sartrauville

Cimonne - {91) 1 cluster dans un LMS pour persannes handicaphes

1 & la maizon d"arrét de Fleury-Mérags

1 dans un établzsament social &' hébergement & Montgeran
1 dans un EtablEsemant social &' hébergemant ot
dinsertian [Les Uls)

1 dans un lyeée aux Ulis

Hauts-de-Saine - (92)

1 dans foyer de jeunes travailleurs

1 dans foyer d'hébergement et de vie pour handicapds, &
Asnidres

1 dans un centre d hébargement et de réinsertion secisle, &
Calombes

1 dans un centre d hébergement et de réinsertion socale, &
Baulogme Billancourt

1 dans une résidence autonomie paur persannas Spias, i
Clamart

1 Structure de Faide sociale & 'enfance (Meudon), structure
prenant an charge des anfants

Seine-Ssint-Denis - (53)

1 dans un établssement médice-socal pour handicapés, &
Monthermeil
1 dans un EMS di pariannas handicapias (Sevran)

Wal-de-hMarne - (94)

1 dans une entreprise, 4 Villenewwss Le Rai

1 dans un Foyer social & hébergement & La Quewe-en-Brie

1 dans un EMS die parsannas handicapéas 3 Alfortville

1 dans un EMS de persannes handicapéas |L' Hay-Les-Roses)
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Départements

Chusters (En rouge, nouvesu ; en rouge barré, imalidé ;

% un ERAS (Thi
SCEnts po

ructure paur enfants et

Val-d'Oise - {95)

1 cluster dans une mai

1 en milieu Fa

ILa Réunian L Réunian - {974)
Martinigue Mlartinigque - (972} J
ayotte Mapatte - [376) 1 en Milieux professionnels fentreprise), Koungoyg
1 en établissement pénitentizire & Foungo.
1 en établissement de santé & Mameudzau
Hormandie Calvades - {14} 1 au CH de Caen

Eure - [27) 1 dans un % & GEors
Mlanchie - (50) 1 en entreprice & Rlartinact
Orne - {61 1 dans une dinigue d'Alengon

Seine-Maritime - [76)

1 au CH de Rouen
1 en Milieu familial &lang, Petit-Oueyilly

Houvelle-Aguitaine

Charente - (16}

Charente-Maritime - [17]

1 eluster au CH de La Rechells

Carrese - [19]

1 dans un établssement de santé & Tulle
1 dans un établssemant de santé & Carpl

Crause - (23]

1 dans un S4AD0 - OCAS — S5IAD [Guarat)

Dordegne - {2d4]

1 & une cérdmanie demterrament, § YVergt

Girande - (33}

1 dans un foyer d'accoeil médicalisg, & Euesilh,
1 dans un foyer occupationnel, & Cenon
1 dans une maiton de santé & Bordeaux

Région Départements Chusters (&n rouge, nouveaw ; ennodge barré, imalidé ;
1 dans exploitation agricode parmi des auvriers agricoles
1 dans exploitation agricode & Grasesnn,
1 dans une pitsserie § Aix-en-Provenoe
ar - [83] !

audlise - [BAL)

1 dans un centre péntentiaire & Avignan

Landes - {40}

1 cluster en limn svec des obseques 3 Pardabescn

Lat-se-Garanne - (47]

Pyréndes-Atlantiques - {64

Deux-Sevres - |79

1 au CH Nord Deus-vres & Faye 'Abbesse

1 & FEcole militaire de 5t Maixent école

1 dans un centre d*accueil de demandeurs d'asile
1 dans un établizsement de santé i St Maibeent

1 dans une socété d"ambulance

1 dans un établssement de santé 4 Maglsag

Wienme - (85|

1 fuite & une réunion préparateire pour la rentrée des
clasges [wille non cannue}
1 au CH Mard Wi = [55R, Chpad et CH| & Loudun

Haute-vienne - (87}

Parys de la Loire

Laire-Atlantigue - {44]

1 en centre hébengement SDF migrants, & Nantes

1 dans un foyer farmilial élargi

1 dans un Foyer familial élargi

1 Ctablissements sodaux d'hébergement et d insertion &
Mantes. Mineurs non accompagnés socialemeant
wulnérables. Sous haute surveillancs
1 Dians un foyer de jEunes handicapé
1 Etablissernent sacial de réinsertion, gRHEGE

T e hihergds sur site & Guérande

ALt

Bl in e-at-Laina - {40}

1 au CH de Saumur - service die médecine gériatrigus
1 Familial Etendu suite & des funérailles
1 au CH de Chalet

Mayenne - |53}

Zarthe - (72

1 dans etablissement de samté au Mans {unité Coyid)
1 dans un abattair & Sable-sur-Sarthe

1 dans une eréche [Brecigne)

andae - (E5)

1 en entreprice, dans un shattair, § Cscarts-en-boocage
1 en entreprise, dans un abattair, Les herbiers

1 au sein d'une communauts vulnérable {migrants) b
Poursuges

1 Etablissement scolaire et centre de laisi
de Wi

b Gilles Craix

Ducitanie Aritge - (09} !
Aude - |11) 1 en callectivité militaire, § Castelnaudary
Aveyran - [12] I
Gard - (30} 1 dans un Chpad dars un établissement de santé
1 =n miliey professionnel
Haure-Garanme - [31) 1 dans un hital sacial,  Toulouse
1 dans un éablissement de santé & Montheiron
Gers - (32)
Hérault - {34] I
Lot - {46} !
Laxére - (48]
Hautes-Pyrandas - (B5] J
Pyréndes-Orientabes - |GE) I
Tam - (81} 1 dans une écede accueillant des snfants de personnek
autorises, & Carmaux
Tarn-et-Garanne - (82 !
Provence-Alpes-Cote dAzur Alpes-de-Haute-Provence - () !

Hautes-Alpes - {05]

Alpes-Maritimes - {0E]

1 parmi les empleyés dune créche, i Tende
1 dans une gendarmerie, 3 Grasse
1 dans une résidence service 3 Nips

1 dans la société de transport Régie ligne d'Azur au niveau

du sarvice technigque du Tramvey.

Bauchas-du-BRhone - [13]

1 dans un squat de travailleurs migrants
1 dans un établEsement de santé prive

1 dans un établissement de santé d°Aix en Provence {semice

de pneumalagie)

1 en E5 dans le 55R du CH de Salon

1iala caserne d'Aubagne : Cluster rattaché au cluster
militaire de Castelnaudary {Occitanie)
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Juin 2020

Chronologie des mesures de gestion Covid-19 :

Mesures de gestion

Installation de la
commission d’enquéte a
I'Assemblée nationale

Aviz n°7 du Conseil
Scientifique : 4 scénarios
pour la période post-
confinement

Début de la seconde phase|
du déconfinement

01/08 02/06 03/08 05,06 0708 10/06 11/08 13/06

1506

18/06 2208

2306

2506

26/06

27/06 28/06 31/06

Selon le président du conseil
scientifique, I'épidémie est
« controlée » en France

Ll

Epidémiologie

Annonce par 'OMS de la reprise
des essais clinigues sur
Ihydroxychloroquine

International

Centre de crise sanitaire - @ : 014056 7511
centrecrisesanitaire@sante.gouv.fr
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