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» Au 30 juillet 2020, la pandémie de coronavirus continue de progresser, et une résurgence des cas est
constatée dans les pays européens, dont la France. Dans I'océan Indien, I'épidémie bien que décrois-
sante a Mayotte, la circulation du virus se poursuit a un niveau élevé et le nombre de cas continue

urgentistes, réanimateurs, d’augmenter a Madagascar (plus de 10 300 cas confirmés).

laboratoires de biologie médi- . . o : 2 Rl
g » En France, en semaine 30, les données reflétent une augmentation réelle de I'incidence notamment

des cas symptomatiques et qui ne peut s’expliquer par la seule augmentation des actions de dépistage
conduites dans le cadre d’investigation de clusters et du suivi des personnes contacts des cas confir-
més

cale hospitaliers et de ville,
Sociétés savantes d'infectio-
logie, de réanimation et de

medecine d'urgence » Au 30 juillet 2020, 7 départements étaient en vulnérabilité modérée (Gironde, Haute-Garonne, Haute-

Savoie, llle-et-Vilaine, Nord, Val d’Oise et Vosges) et 3 en vulnérabilité élevée (Mayenne,

(OCIALE

r‘]’ Mayotte, Guyane) ; le niveau de vulnérabilité traduit la circulation virale et I'impact sur la santé
’ f% l'Assurance de la population.
Maladie » A La Réunion, le nombre de cas importés et autochtones a diminué en semaine 30. En paralléle I'iden-

tification de cas groupés (secondaires a I'arrivée de voyageurs) indique une circulation localisée du
virus localisée sur I'lle. Cependant, La Réunion reste a un niveau de vulnérabilité limité. Le taux de dé-

: pistage poursuit son augmentation, en lien avec 'augmentation du nombre de voyageurs qui font un
g r test a J7 de leur arrivée, et dans une moindre mesure avec l'organisation de prélévements en collectivi-

@ D Agence Régionale de Santé tés.
La Réunion 4 . . ) ) ;
» |l est toujours important de respecter les mesures de protection, en gardant en mémoire que la trans-

mission du virus peut se faire a partir de personnes ne présentant pas de symptéme. Le port du

I masque garde toute son importance permettant d’éviter une transmission du virus par les gouttelettes
et par voie aérienne, voie de transmission qui ne peut étre écartée selon les connaissances actuelles.
e » Tout professionnel peut signaler des chaines de transmission ou clusters probables a ’'ARS
pour identifier rapidement toute transmission locale: ars-reunion-signal@ars.sante.fr.
®
. , S28 S29 S30* .
CEQLEETH SSSL‘TlgLNlER Indicateurs clés 06/07 au 13/07au  20/07 au Evolution
12/07 19/07 26/07
Nombre de cas confirmés (source: ARS, Assurance maladie) 49 33 25 N
LABORATOIRE é
DE
SAINT-BENOIT Dont nombre de cas autochtones 14 13 8 N
lelorosie Taux d’'incidence (/100 000 habitants) (source: SI-DEP)** 52 4,2 3,1 N
‘z . Taux de positivité (%) (source: SI-DEP)** 0,8 0,5 0,3 N
Cerballiance ® Taux de dépistage (/100 000 habitants) (source: SI-DEP)** 645 757 896 A
Nombre de passages aux urgences pour suspicion de 5 3 3 &
RéuniLAB COVID19*** (source: Oscour®)
e
~— Au 28/07/2020
Nombre de personnes hospitalisées avec un diagnostic 22 dont 16 Evasan
L BIO-AUSTRAL CQOVID19 (source: SIVIC)
Nombre d’admission en réanimation pour COVID19 2 dont 2 Evasan
(source: surveillance cas graves SpF)

i !nserm

Institut national * données non consolidées

de la santé et de la recherche médicale
** I'analyse porte sur les patients ayant communiqué au laboratoire au moment du prélevement un code postal (CP) de
résidence a La Réunion ; pour les patients pour lesquels le CP est manquant, c’est le département du laboratoire qui a
‘ » réalisé I'analyse qui est pris en compte
Institut national de la statistique . 3 o Lo
E el des éludes économigues *** ne prend pas en compte les patients passant directement par les filieres spécifiques COVID19 au CHU
lﬂsee Mesurer pour comprendre
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Surveillance individuelle et des clusters

Figure 1. Evolution du nombre de cas confirmés, par type de cas et par semaine de prélevement,
S11 a S30/2020 (source : ARS, Assurance maladie)
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» Vingt cing patients prélevés en semaine 30 ont eu un résultat positif pour le Covid, dont 72% (n=18)
étaient des cas importés ou arrivés par Evasan.

» Deux clusters en milieu familial élargi (définition : au moins 2 foyers familiaux, 3 cas) étaient en cours
en semaine 30. Ces deux clusters sont de criticité limité et 'un d’entre eux a été cloturé le 30/07/2020
en I'absence de nouveau cas 14 jours aprés la survenue du dernier cas. Par ailleurs, des cas grou-
pés familiaux proches dans le temps et I'espace ont été observés, sans que l'investigation ne per-
mette de les lier entre eux.

» Bien qu'aucune diffusion communautaire n’ait encore été mise en évidence, ces cas groupés illus-
trent la mise en place de chaines de transmissions locales notamment dans I'entourage de per-
sonnes de retour de voyage.

Surveillance en établissements sociaux et médico-sociaux (ESMS)

» Aucun nouveau cas confirmé n’a été signalé en ESMS depuis début avril.

Surveillance de la mortalité
» Aucun excés significatif de mortalité, toutes causes et tous ages confondus, n’'a été observé
jusqu’en semaine 29. Aucun décés pour Covid n’a été identifié en semaine 30.

Outils d’information pour la prévention de la transmission du virus

Divers outils sont disponibles sur le site de Santé publique France: https://www.santepubliquefrance.fr/
maladies-et-traumatismes/maladies-et-infections-respiratoires/infection-a-coronavirus/articles/coronavirus-outils-de-

prevention-destines-aux-professionnels-de-sante-et-au-grand-public

Mission de Santé publique France

Surveiller, comprendre la dynamique de I'épidémie, anticiper les scénarii, mettre en place des actions
pour prévenir et limiter la transmission du virus, mobiliser la réserve sanitaire. En région, coordonner
la surveillance, investiguer, analyser les données, apporter I'expertise a 'ARS pour 'aide a la décision.
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