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Santé publique France, dans le cadre de ses missions de surveillance, d’alerte et de prévention, analyse et
publie les données concernant la COVID-19 issues de son réseau de partenaires™ et de ses propres études et
enquétes. Ce bilan est basé sur les données rapportées a Santé publique France jusqu’au 29 décembre 2021.

Chiffres-clés en Guadeloupe

Situation épidémiologique S51

La semaine 51 est marquée par une trés
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206(vs 64 en S50)
Taux d’incidence (/100 000 hab.) / +221%

4,0% (vs 1,2 % en S50) ports
Taux de positivité des tests de %

2,08 [1,92-2,24] vs 1,24 [1,08-
1,40]

Nombre de reproduction R effectif
SI-DEP

80 (vs 140 en S50)
Actes réseau médecins sentinelles
généralistes pour suspicion d’IRA

\ -43 %

9 (vs 7 en S50)

Passages aux urgences
pour suspicion de COVID-19

10 (vs 6 en S50)
Nouvelles hospitalisations
de patients COVID-19

/

1 (vs 5 en S50)
Nouvelles admissions en services
de soins critiques

\

1 (vs 1 en S50)
Nombre de décés (a I’hopital,
en EHPA ou autre ESMS

+->

forte augmentation de la transmission du
SARS-CoV-2. Le nombre de nouveaux cas
était prés de trois fois supérieur a celui de la
semaine précédente. Le taux dincidence
corrigé avec prise en compte de l'effet du
jour férié du 25 décembre était en nette en
augmentation par rapport a celui de la se-
maine précédente. Le taux de positivité était
également en augmentation pour un recours
au dépistage stable (TD corrigé avec prise
en compte de l'effet du jour férié du 25 de-
cembre). Les classes d’ages des 20-29 et
30-39 ans enregistraient les taux d’incidence
les plus élevés. Le R-effectif calculé a partir
des données reportées dans SI-DEP pour
les préléevements réalisés entre le 19 et le
25 décembre était de 2,08 [1,92-2,24],
significativement supérieur a 1, traduisant
une progression de I'épidémie. La situation
hospitaliére était relativement stable.

Focus de la semaine

Cette semaine nous présentons en page 13,
la situation du variant Omicron en France
métropolitaine lors des enquétes Flash S49
et S50.

Prévention

Dans le contexte actuel, le dépistage, le
respect de I'isolement en cas de symptémes
ou de test positif, et le contact-tracing sont
essentiels pour ralentir la transmission du
virus. La vaccination et la dose de rappel,
ainsi qu’'une adhésion rigoureuse a l'en-
semble des mesures barriéres, dont I'aéra-
tion des espaces collectifs et le port du
masque en cas de rassemblement a I'exté-
rieur, restent primordiales pour limiter la
propagation du SARS-CoV-2 et son impact
sur le systéme de soins.

Chiffres-clés a Saint-Martin et

Saint-Barthélemy en page 2
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Chiffres-clés a Saint-Martin Chiffres-clés a Saint-Barthélemy

o) 129 nouveaux cas confirmés (vs 43 +200 % o) 229 nouveaux cas confirmés (vs 33 / +594 %
en S50 ) en S50)
5,3 % (vs 1,7 % en S50) poine 12,0 % (vs 1,7 % en S50) points
Taux de positivité des tests de % Taux de positivité des tests de %
35 (vs 35 en S50) 73 (vs 6 en S50)
Actes réseau médecins sentinelles > Actes réseau médecins sentinelles

A généralistes pour suspicion d’IRA A généralistes pour suspicion d’IRA

17 (vs 4 en S50) 0 (vs 0 en S50)
Passages aux urgences / Passages aux urgences -
%% pour suspicion de COVID-19 %% pour suspicion de COVID-19
2 (vs 6 en S50) \ 0(vs0en S50)
% Nouvelles hospitalisations % Nouvelles hospitalisations <>
de patients COVID-19 de patients COVID-19
1 (vs 1 en S50) 0(vs0enS50)
Nombre de décés (a I’hopital, <> Nombre de décés (a I’hopital, <>
en EHPA ou autre ESMS en EHPA ou autre ESMS

Situation épidémiologique S51

A Saint-Martin, 'ensemble des indicateurs virologiques était en augmentation au cours de la S51, témoignant
d’'une reprise forte de la circulation virale. Le taux d’incidence corrigé avec prise en compte de I'effet du jour férié du 25
décembre et le taux de positivité étaient en augmentation pour un recours au dépistage stable (TD corrigé avec prise
en compte de l'effet du jour férié du 25 décembre). La classe d’age des 20-29 ans enregistrait le taux d’incidence le
plus élevé. Au niveau hospitalier, le nombre de passages aux urgences pour suspicion de Covid-19 était en nette
augmentation. Un décés en S51 est a déplorer.

A Saint-Barthélemy, la situation épidémiologique de la Covid-19 s’est fortement dégradée en S51. Le taux d’inci-
dence corrigé avec prise en compte de I'effet du jour férié du 25 décembre enregistré en semaine S51 était largement
supérieur au pic observé lors des vagues précédentes a Saint-Barthélemy. Les taux de positivité et d’incidence
étaient supérieurs a leur seuil d’alerte respectif, pour un recours au dépistage en augmentation (TD corrigé avec prise
en compte de I'effet du jour férié du 25 décembre). Les classes d’age des 20-29 ans et 30-39 ans étaient particuliére-
ment touchées. Toutefois, a I'hdpital, aucun passage aux urgences pour suspicion de Covid-19 n’a été enregistré en
S51.
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GUADELOUPE : Dépistage, cas confirmés, incidence et positivité

® En S51, le nombre de personnes dépistées positives ayant une adresse connue en Guadeloupe et prélevées localement ou dans un
autre département frangais était pres de trois fois supérieur a celui de la semaine précédente (720 en S51 contre 242 en S50). Le taux
de dépistage corrigé sur le jour férié du 25 décembre était de 5 190/100 000 hab., stable par rapport a la semaine précédente (5
275/100 000 hab.).

Nombre de personnes positives testées par semaine depuis la semaine 2020-09, Guadeloupe (données au 29/12/2021)
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® | e taux d’incidence corrigé sur le jour férié du 25 décembre, était en nette augmentation par rapport a la semaine précédente 206/100
000 hab. contre 64/100 000 hab. en S50, soit +222 %), et largement au-dessus du seuil d’alerte (50/100 000 hab.). Le taux de positivité
restait inférieur au seuil de vigilance mais en augmentation de 2,8 % points de pourcentage par rapport a la semaine précédente (4,0 %
en S51 contre 1,2 % en S50

Taux de positivité et taux d’incidence par semaine depuis la semaine 2020-21, Guadeloupe (données au 29/12/2021)
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GUADELOUPE : Cas suspects en médecine de ville et aux urgences

e Le nombre hebdomadaire estimé de consultations pour infections respiratoires aigués (IRA) réalisées par les
médecins généralistes était en diminution par rapport a la semaine précédente avec 80 cas estimés (contre 140 en

S50).

NB : cette diminution pourrait étre en partie liée a la période des vacances scolaires.

Nombre estimé de consultations pour IRA par semaine et depuis la semaine 2020-13, Guadeloupe (données au 29/12/2021)
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® | e nombre de passages pour Covid-19 aux urgences était de 9 en S51 contre 7 la semaine précédente (S50). La

part de I'activité de la Covid-19 dans l'activité totale des urgences était faible et stable par

précédente : 1,0 % en S51 et 0,8 % S50.

rapport a la semaine

Nombre de passages et part d’activité (en %) par classe d’age et par semaine, depuis la semaine 2020-09, Guadeloupe

(données

au 29/12/2021)
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GUADELOUPE : Hospitalisations, admissions en soins critiques et décés

Afin d'avoir une meilleure lisibilité de la dynamique des indicateurs hospitaliers, les nouvelles hospitalisations et les admissions en
soins critiques sont analysées par date d'admission des patients a I'hbpital. Les nouveaux déceés (a I'hdpital et en ESMS) sont analy-
sés par date de survenue. Les données de S51, arrétées au 29 décembre 2021, ne sont pas encore consolidées et peuvent étre

sous-estimées.

e Concernant les admissions en hospitalisation (a I'ndpital ou a domicile), a partir de la base de données SIVIC, 10
nouvelles admissions tous services ont été enregistrées en S51 (contre 6 en S50). En soins critiques, une

admission a été enregistrée en S51 contre 5 en S50.

Nombre hebdomadaire de patients COVID-19 nouvellement hospitalisés (a) et de nouvelles admissions en soins
critiques (b) depuis la semaine 2020-09, au 29 décembre 2021, Guadeloupe
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e Mortalité

. il nest plus observé d’exces de mortalité, toutes causes confondues et tous ages, depuis la S38. Le

nombre de nouveaux décés hospitaliers survenus en Guadeloupe et saisis dans SIVIC était de 1 en S51, contre 1

en S50.

Mortalité toutes causes, tous dges confondus jusqu’a la semaine 2021- 49 (données en cours de consolidation),

Guadeloupe
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GUADELOUPE : Variants préoccupants

POINT D’ATTENTION

e La stratégie de criblage déployée en France vise a suivre des mutations pouvant avoir un impact sur les
caractéristiques du virus. Depuis juin 2021 sont ciblées les mutations E484K, E484Q et L452R (cf 'analyse de risque
variants du 02/06/2021). Mais depuis I'émergence du variant Omicron, qui ne porte aucune de ces mutations, un suivi
renforcé des résultats de criblage a été instauré pour repérer les prélévements susceptibles de le contenir (profil codé
AOBOCO0). Cependant, ce suivi n'est pas spécifique a Omicron car d’autres variants ont ce méme profil en criblage
(comme par exemple B.1.640). C’est pourquoi un nouveau code (D) a été récemment ajouté afin de collecter les
résultats de criblages complémentaires ciblant plusieurs mutations spécifiques a Omicron. Cette nouvelle
nomenclature, intégrant le code D est présentée dans ce point épidémiologique.

e En Guadeloupe, pour les prélévements réalisés en S51, la proportion de saisie selon la nouvelle nomenclature était de
47,6 %. Selon I'ancienne et la nouvelle nomenclature, la part des prélevements ne présentant aucune des mutations
L452R, E484K et E 484Q était de 23,4 %.

e | ors des derniéres enquétes Flash des semaines 47 et 50 le variant Delta a été identifié par séquencgage sur la totalité
des préléevements interprétables.

*Des sous-lignages de Delta ont également été définis a partir du lignage initial B.1.617.2 (AY.1 a AY.117 au 02/11/2021) dans la classification PANGOLIN, et de nouveaux
sous-lignages sont régulierement ajoutés. Cette classification génétique tres fine et évolutive a pour objectif de caractériser I’évolution constante du variant Delta au niveau
mondial. les différents sous-lignages du VOC Delta sont considérés comme des VOC Delta et ne font pas I'objet d’une classification VOC/VOI/VUM différenciée a ce jour.

*Sources de ces données et informations complémentaires sur ces mutations d'intérét : 'analyse de risque variants

Evolution de la proportion des variants préoccupants, par semaine de préléevement, des enquétes Flash, au 27/12/2021,
Guadeloupe
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enquéte Flash

B Apha 201 (B.1.1.7, Q%) [ Delta 21A//J (B.1.617.2, AY*
VOCNOINVUM [ gha%on ((B.1.351*) ) [ Autre ( )

*VOC pour « variants of concern » impact de santé publique démontré / VOI pour « variants of
interest » porteurs de mutations ayant un impact sur les caractéristiques du virus et qui circu-
lent de maniére soutenue / en augmentation / VUM pour « variants under monitoring ») por-
teurs de mutations partagées par un/plusieurs VOC/VOI, mais sans éléments probants sup-
portant une importance accrue en terme de santé publique.

‘ Source : EMERGEN, exploitation Santé publique France
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SAINT-MARTIN : Dépistage, cas confirmés, incidence et positivité

® En S51, une tres nette augmentation du nombre de nouveaux cas a été enregistrée. En effet, 129 nouveaux cas positifs ayant

une adresse de résidence administrative a Saint-Martin ont été recensés contre 43 en S50. Le taux de dépistage corrigé sur le
jour férié du 25 décembre était de 7 368 personnes dépistées pour 100 000 hab., stable par rapport a la semaine précédente
(7 341/100 000 hab.).

Nombre de personnes positives testées par semaine depuis la semaine 2020-09, Saint-Martin (données au 29/12/2021)
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® | e taux d’incidence corrigé avec prise en compte de I'effet du jour férié du 25 décembre était en nette augmentation de 221 %,
soit 392/100 000 hab. en S51 (correspondant a 129 personnes positives), contre 122/100 000 hab. en S50 (correspondant a 44
personnes positives). Toutefois, du fait de I'effectif faible de la population, les variations de cet indicateur sont a interpréter avec
précaution. Le taux de positivité de 5,3 % en S51, légérement supérieur au seuil de vigilance et en augmentation de 3,6 points
de pourcentage par rapport a celui de la semaine précédente (1,7 % en S50).

Taux de positivité et taux d’incidence par semaine depuis la semaine 2020-21, Saint-Martin (données au 29/12/2021)
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Répartition par classe d’age

® Parmi les 129 personnes positives, 86 étaient agées de 15 a 44 ans, 7 de 0-14 ans et 30 de 45-64 ans et 6 de 65 ans et plus.
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SAINT-MARTIN : cas suspects en médecine de ville et aux urgences

e Le nombre hebdomadaire estimé de consultations pour infections respiratoires aigués (IRA) réalisées par les
médecins généralistes était stable : 35 cas estimés (contre 35 en S50). Il est en augmentation depuis 15 jours.

Nombre estimé de consultations pour IRA par semaine et depuis la semaine 2020-13, Saint-Martin (données au 29/12/2021)
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e | e nombre de passages pour Covid-19 aux urgences était de 17 contre 4 la semaine précédente (S50). La part
de l'activité de la Covid-19 dans I'activité totale des urgences était en augmentation : 6 % contre 1 % en S50.

Nombre de passages et part d’activité (en %) par classe d’age et par semaine, depuis la semaine 2020-09, Saint-Martin
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SAINT-MARTIN : Hospitalisations et décés

Afin d'avoir une meilleure lisibilité de la dynamique des indicateurs hospitaliers, les nouvelles hospitalisations et les admissions en
soins critiques sont analysées par date d'admission des patients a I'hépital. Les nouveaux déces (a I'hépital et en ESMS) sont analy-
sés par date de survenue. Les données de S51, arrétées au 29 décembre 2021, ne sont pas encore consolidées et peuvent étre
sous-estimées.

e Concernant les admissions en hospitalisation, d’'aprés la base de données SIVIC, deux nouvelles admissions tous
services ont été enregistrées en S51 (contre 6 en S50).

Nombre hebdomadaire de patients COVID-19 nouvellement hospitalisés depuis la semaine 2020-09, au 29/12/2021, Saint-
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e Mortalité : un nouveau décés hospitalier saisi dans SIVIC et survenu a Saint-Martin a été enregistré en S51 (1
en S50).

SAINT-MARTIN : Variants préoccupants

Pour les prélevements réalisés en S51, la proportion de saisie selon la nouvelle nomenclature était de 98,5 % a
Saint-Martin. Selon I’ancienne et la nouvelle nomenclature, la part des prélévements ne présentant aucune des
mutations L452R, E484K et E 484Q était de 64,7 %.

*Sources de ces données et informations complémentaires sur ces mutations d'intérét : 'analyse de risque variants
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SAINT-BARTHELEMY : Dépistage, cas confirmés, incidence et positivité

® En S51, une trés importante augmentation du nombre de nouveaux cas a été enregistrée. En effet, 229 nouveaux cas positifs
ayant une adresse de résidence administrative a Saint-Barthélemy ont été recensés contre 33 en S50. Le taux de dépistage
corrigé avec prise en compte de I'effet du jour férié du 25 décembre était de 21 055 personnes dépistées pour 100 000 hab., en
augmentation de 6 % par rapport a la semaine précédente (19 878/100 000 hab.).

Nombre de personnes positives testées par semaine depuis la semaine 2020-09, Saint-Barthélemy (données au 29/12/2021)
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® L e taux d’incidence corrigé avec prise en compte de I'effet du jour férié du 25 décembre était en nette augmentation de
661 %, soit 2 519/100 000 hab. en S51 (correspondant a 229 personnes positives) contre 331/100 000 hab. en S50
(correspondant a 33 personnes positives). Toutefois, du fait de I'effectif faible de la population, les variations de cet indicateur

sont a interpréter avec précaution.

® Le taux de positivité de 12,0 % en S51, supérieur au seuil d’alerte et en nette augmentation de 10,3 points de

pourcentage par rapport a celui de la semaine précédente (1,7 % en S50).

Taux de positivité et taux d’incidence par semaine depuis la semaine 2020-21, Saint-Barthélemy (données au

29/12/2021)
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Répartition par classe d’age

® Parmi les 229 personnes positives, 165 étaient &gées de 15 a 44 ans et 51 de 45-64 ans.
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SAINT-BARTHELEMY : Cas suspects en médecine de ville et aux urgences

® En S51, une nette augmentation des consultations pour infection respiratoire aigué (IRA) a été rapportée. En effet,
soixante-treize consultations pour infection respiratoire aigué (IRA), réalisées par les médecins généralistes, ont été

enregistrées en S51 contre 6 en S50.

Nombre déclaré de consultations pour IRA par semaine et depuis la semaine 2020-13, Saint-Barthélemy (données au
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® Aucun passage aux urgences n’a été enregistré en S51, situation identique a celle de la semaine précédente.

Nombre de passages et part d’activité (en %) par classe d’age et par semaine, depuis la semaine 2020-09, Saint-Barthélemy
(données au 29/12/2021)
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SAINT-BARTHELEMY : Hospitalisations et déceés

Afin d'avoir une meilleure lisibilité de la dynamique des indicateurs hospitaliers, les nouvelles hospitalisations et les admissions en
soins critiques sont analysées par date d'admission des patients a I'hOpital. Les nouveaux déces (a I'hbpital et en ESMS) sont analy-
Sés par date de survenue. Les données de S51, arrétées au 29 décembre 2021, ne sont pas encore consolidées et peuvent étre
sous-estimées.

® Aucune nouvelle admission n’a été enregistrée sur SIVIC en S51.

Nombre hebdomadaire de patients COVID-19 nouvellement hospitalisés depuis la semaine 2020-09, au 29/12/2021, Saint-
Barthélemy
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® Selon le lieu de survenue de I’événement, aucun nouveau déces survenu a Saint-Barthélemy n’a été enregistré sur
SIVIC en S51.

SAINT-BARTHELEMY : Variants préoccupants

® Pour les prélevements réalisés en S51, la proportion de saisie selon la nouvelle nomenclature était de 100 % a Saint-
Barthélemy. Selon I'ancienne et la nouvelle nomenclature, la part des prélévements ne présentant aucune des mutations
L452R, E484K et E 484Q était de 88,4 %.

*Sources de ces données et informations complémentaires sur ces mutations d’intérét : 'analyse de risque variants
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Focus de la semaine : proportion du variant Omicron en France

métropolitaine lors des enquétes Flash 49 et 50

En métropole, les données des enquétes Flash confirment une augmentation rapide de la diffusion
d’Omicron en France métropolitaine : il représentait 1,5 % des séquences interprétables dans
'enquéte Flash S49 et 15 % dans I'enquéte Flash S50 (données non consolidées). Cette évolution
rapide est observée dans les autres pays, notamment en Europe.

Evolution de la part de chaque variant classé (VOC, VOI et VUM) au cours des
enquétes Flash, France métropolitaine (données au 27 décembre 2021,enquétes Flash
S48, S49 et S50 non consolidées)
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#/0C - variant préoccupant ; WOl © variant dintérét ; VUM - variant sous surveillance.

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, coordonner la surveil-
lance, investiguer, analyser les données, apporter I'expertise a I'ARS pour I'aide a la décision.
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Fréquence

d'hébergement pour personnes agées dépendantes : EMS - Etablissement médico-social ; ESMS sans se serrer |la main,
Efablissementsocial et médico-social ; Insee : Institut national de la statisique et des études économiques ; aitar los srmbrapeacies
MONIC : Systéme d'information de monitorage des clusters ; Oscour® : Organisation de la surveillance
ccoordonnée des urgences ; S-DEP : Systeme d'informations de dépistage ; SI-VIC : Systéme d'information des i
victimes ; SSR - Services sentinelles de réanimation/soins intensifs [}

CépiDe-Inserm : Centre d'épidémiologie surles causes médicales de décés ; Ehpad : Etablissement @ Saluer

Vous avez des questions sur le coronavirus ?
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