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Situation épidémiologique

n°856

Vendredi 17 juin 2022 a 20h00
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Depuis le 01/03/2020

85633 (13%) 15790 (13%)

33477 (5%) 6493 (5%)
20824 (3%) 2863 (2%)
21341 (3%) 3814 (3%)

2687 (0%) 437 (0%)

61880(9%)  13131(11%)
4624 (1%) 1049 (1%)

5690 (1%) 393 (0%)
61595(9%) 12097 (10%)

148561(22%) 26364 (22%)

6947 (1%) 824 (1%)
4016 (1%) 961 (1%)
1654 (0%) 162 (0%)
28506 (4%) 4900 (4%)
38196 (6%) 6465 (5%)
46840 (7%) 7831 (7%)
25819 (4%) 4034 (3%)

74 367 (11%) 12 545 (10%)

Nombre de cas confirmés de COVID-19 selon SI-VIC par région
de I'établissement de déclaration, France, au 17 juin 2022.

Au niveau national, les indicateurs épidémiologiques font état d’une hausse significative. Le taux d’incidence atteint 398,6 / 100 000 habitants soit une hausse de 57% en comparaison des données corrigées
de la semaine précédente. Cette hausse du taux d’incidence est observée dans I’ensemble des régions métropolitaines et pour la quasi-intégralité des classes d’ages. Par ailleurs, le R effectif est également en
hausse dans la majorité des régions et atteint désormais 1,35 au niveau national (vs. 1,08 la semaine précédente). D’une maniére générale, cette tendance est observée dans les Outre-mer, ou apres une période
de plusieurs semaines de baisse de la circulation du virus, une nouvelle augmentation des indicateurs épidémiologiques est percue, en particulier pour la Martinique, territoire pour lequel les indicateurs

épidémiologiques restent élevés (taux d’incidence a 2 559 / 100 000 habitants, +16,6%), a I'exception de Mayotte (-27%).

Situation hospitaliére

Au niveau national, aprés une période de décroissance, le taux d’occupation des lits de réanimation par des patients positifs a la COVID poursuit une légére décrue depuis plus d’une semaine a 17%. Il est ainsi
inférieur a 30% dans toutes les régions métropolitaines. En Outre-Mer, la pression exercée sur les services de médecine et de réanimation COVID a diminué ou reste stable, a I'exception de la Martinique ou
I’épidémie reste toujours soutenue avec une accélération des passages aux urgences et une augmentation d’hospitalisations de patients plus agés, sans qu’il n’y ait toutefois d’'impact hospitalier notable a ce stade
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AU COU RS DES DERN'ERES 24 HEURES (Source : Bilan SpF, chiffres en date du 17/06/2022) Nombre de cas de COVID-19 nouvellement hospitalisés par jour, en France,

du 19 mars 2020 au 17 juin 2022 (Source : données SI-VIC)

Nouveaux cas* Déces en milieu hospitalier

50 605 43 \s.38217

30 170 968 cas confirmés en France 149 066 déces en France (120 183 a I’hépital et 28 883 en EHPAD/autres EMS) |
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*NB : Les données de comparaison a J-7 ne figurent pas dans le point de situation du jour compte tenu de I'anomalie dans le

rocessus de transmission des données . P . .
P Nombre de cas de COVID-19 nouvellement admis en réanimation par jour, en France,

CH I FFRES ET IN DICATEU RS QU OTI DI ENS (Source : Bilan SpF, chiffres en date du 17/06/2022) du 19 mars 2020 au 17 juin 2022 (Source : données SI-VIC)

Données issues de SIDEP :

Au niveau national, pour la semaine du 08 juin 2022 au 14 juin 2022 (cette semaine ne contient pas de jour férié, la
correction des taux d’incidence et de dépistage n’est donc apportée que pour la semaine de référence qui contient
une journée fériée) :

* En moyenne, 38 214 cas étaient confirmés par jour ;

e le taux d’incidence était de 398,6 pour 100 000 habitants (+ 35,8 % vs les données corrigées de la semaine du 01 -
juin 2022 au 07 juin 2022) ;
e |e taux de dépistage était de 1 872,7 pour 100 000 habitants (+ 11,5 % vs les données corrigées de la semaine du

e Le taux de positivité n’est pas impacté par cette correction et était de 21,3% (+ 3,8 points). CHRONOLOGIE DES MESURES

Sur la journée du mardi 14 juin 2022 (données consolidées, en date de prélévement), 50 538 nouveaux cas ont été  HISTORIQUE DES PRINCIPALES MESURES DE GESTION —JUIN 2022
confirmés vs 56 606 le mardi 07 juin 2022, soit -10,7%. Cette diminution est en partie liée a hausse de I'activité de dépistage ~ Aucune nouvelle mesure de gestion.

sur la journée du mardi 07 juin ;

Sur la journée du mercredi 15 juin 2022 (données non consolidées, en date de préléevement), 52 032 nouveaux cas  [DJIFAURI [0\ D] RJ V[ R YD LUR\ I L TR AR 0 I RRYo IR A { LI Y W] J WY\ B H

ont été confirmés vs 38 934 le mercredi 08 juin 2022, soit + 33,6%. INFORMATION DES ARS, DES ETABLISSEMENTS DE SANTE ET DES PROFESSIONNELS DE SANTE

h | MESSAGES DIFFUSES DATE OBIJET
Données hospitaliéres SI-VIC : Ouverture du : :

portail de commandes de vaccins pour les 20

Du 10 juin 2022 au 17 juin 2022, ont été déclarés : DGS -Urgent 2022-62 | 17/06/2022 et 21 juin 2022
¢ 3 571 nouveaux patients enregistrés dans SI-VIC suite a leur entrée a I'hopital, soit + 23% vs les 7 jours précédents. *Le CCS diffuse plusieurs types de messages: MINSANTE messages a destination des ARS ; MARS a destination des
58% de ces patients étaient hospitalisés pour le traitement de la COVID-19 ; établissements de santé ; DGS-Urgent a destination des professionnels de santé libéraux.
» 388 admissions en services de soins critiques, soit +17%. 61% de ces patients étaient hospitalisés pour le
traitement de la COVID-19 ;
® 166 admissions en services de réanimation. 64% de ces patients étaient hospitalisés pour le traitement de la \VVACCINATION (Source : CNAM, chiffres en date du 17/06/2022)

COVID-19;

® 285 déces, soit +3%.

Du fait d'une plus faible déclaration les jours fériés et des rattrapages de saisies effectués les jours suivants, SpF indique que les
nombres de nouvelles hospitalisations, d’admissions en soins critiques et de décés déclarés au cours des 7 derniers jours et leur 42 725 783 +258332en7 jours
évolution par rapport aux 7 jours précédents sont a analyser avec prudence. La tendance est toujours a la diminution sur les

données hospitaliéres.

Total des injections de rappel effectuées

Nombre de patients disposant d’au moins un rappel

A date du jour, '13 ?71 .patlents ho:::pltallses (-19 lits occupés en 24h) dont : 40 355 529 + 55699 en 7 jours
¢ 7 292 en hospitalisation conventionnelle ;
¢ 859 patients admis en services de soins critiques pour la COVID-19 (-1 lit occupé en 24h) dont : NB : la catégorie « rappel » intégre les premiéres et secondes doses de rappel.

442 en services de réanimation et 417 en autres services de soins critiques (USC et USI).
® 5109 en soins de suite et de réadaptation (SSR) ;
® 711 en unités de soins de longue durée (USLD) ou autres unités.
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FOCUS EPlDEN"OLOGlQU E HEBDOMADAIRE (Mise a jour thématique hebdomadaire)

SITUATION INTERNATIONALER Y L d e el e,

Variants (Source : Point épidémiologique SpF en date du 16/06/2022)

La stratégie de criblage déployée en France vise a détecter de maniére réactive des mutations impactant la
transmissibilité, la gravité ou I'échappement immunitaire du SARS-CoV-2. Certains profils de mutation
permettent de suspecter la présence de variants. En S23, la proportion de prélevements en France ayant un
résultat de criblage compatible avec Omicron était de 98% pour le proxy D1 (stable par rapport a S22).

La proportion de détection de mutations en position L452 (L452R ou L452Q, résultat de criblage C1),
continue d’augmenter, passant de 28% en S22 a 46% en S23. Ces mutations sont suivies de pres, car L452R
était associée a la transmissibilité accrue de Delta. Elles sont aujourd’hui retrouvées dans les sous-lignages
d’Omicron BA.4 et BA.5, mais aussi dans d’autres sous-lignages de BA.1 et BA.2 (dont BA.2.11 et BA.2.12.1).
Cette augmentation des prélévements criblés C1 correspond a des résultats de criblage C1D1, ce qui
confirme qu’il s’agit de sous-lignages d’Omicron porteurs de mutations en position L452 et non d’une
résurgence de Delta.

Par ailleurs, les données de séquengage confirment I'omniprésence d’Omicron en France. En métropole, il
représentait 100% des séquences interprétables des enquétes Flash S22 (30/05, sur la base de

885 séquences interprétables seulement) et plus de 99% en S21 (23/05, sur la base de 1 456 séquences
interprétables). Dans les DROM, Omicron est le seul variant détecté depuis Flash S06-2022 (07/02, sur un
total de 2 452 séquences interprétables entre Flash S06 et Flash S22 dans I'ensemble des DROM).

Evolution de la part de chaque variant classé (VOC, VOI et VUM*) au cours des enquétes Flash,
France métropolitaine (données au 06 juin 2022, enquétes Flash 520 et $21 non consolidées)
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*"WOC : vanant préoccupant ; VOI : variant d'intérét ; VUM : variant sous surveillance.
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Bilan épidémiologique mondial (source : Johns Hopkins, en date du 17/06/2022 & 13h20)
= Total cas confirmés : 537 939 272 (+ 3 643 588 en 7 jours)

= Total doses de vaccin administrées : 11 596 638 025 (données du 17/06/2022 & 13h20)

= Total déceés : 6 316 016 (+9290en 7 jours)

= Total pays/territoires touchés : 196

Bilan épidémiologique UE/EEE (Source : ECDC, en date du 17/06/2022)

=  Total cas confirmés : 144 453 879 (+ 3380 004 en 7 jours)
= Total déces : 1 108 682 (+9567 en 7 jours)
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Nombre de nouveaux cas hebdomadaires par région et de décés dans le monde au 12 juin 2022, source : OMS.

A I'échelle mondiale, le nombre de nouveaux cas hebdomadaires a continué de diminuer depuis le pic atteint en janvier
2022. Au cours de la semaine du 30 mai au 05 juin 2022, plus de 3 millions de cas ont été signalés, soit une baisse de 12 %
par rapport a la semaine précédente. Le nombre de nouveaux décés hebdomadaires continue également de diminuer, avec
plus de 7 600 déces signalés, ce qui représente une baisse de 22% par rapport a la semaine précédente.

Le nombre de nouveaux cas hebdomadaires a augmenté dans la Région Asie du Sud-Est (+33%), dans la Région des
Amériques (+13%) et dans la Région de la Méditerranée orientale (+58%), tandis qu’il a diminué dans les trois autres
Régions de 'OMS. Le nombre de nouveaux déces hebdomadaires a augmenté dans la région du Pacifique occidental (+17
%) et des Amériques (21%), tandis que des tendances a la baisse ont été observées dans les quatre autres régions.

Au 12 juin 2022, plus de 533 millions de cas confirmés et plus de six millions de déces avaient été signalés dans le monde.

En Europe, aprés une baisse du nombre de nouveaux cas hebdomadaires observée depuis la mi-mars 2022, la Région a
signalé plus de 873 000 nouveaux cas cette semaine, soit une augmentation de 8 % par rapport a la semaine précédente.
Vingt-et-un (34 %) pays de la Région ont signalé des augmentations du nombre de nouveaux cas de 20 % ou plus, certaines
des plus fortes augmentations proportionnelles étant observées en République de Moldavie (227 contre 34 nouveaux cas
; +568 %), a Jersey (308 contre 167 nouveaux cas ; +84 %) et en Israél (29 248 contre 16 476 nouveaux cas ; +78 %). Les plus
grands nombres de nouveaux cas ont été signalés en Allemagne (281 706 nouveaux cas ; 338,7 nouveaux cas pour 100 000
; +16%), en Italie (143 614 nouveaux cas ; 240,8 nouveaux cas pour 100 000 ; +23%) et en France (136 360 nouveaux cas ;
209,7 nouveaux cas pour 100 000 ; -2%).

NB : Ces tendances doivent étre interprétées avec prudence, car plusieurs pays ont progressivement modifié leurs stratégies
de dépistage de la COVID-19, ce qui a entrainé une baisse du nombre total de tests effectués et, par conséquent, une
diminution du nombre de cas détectés.
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