
Grippe : 

Toutes les régions de France métropolitaine sont en phase inter-épidémique.

→ Plus d’informations dans le Point épidémiologique national

En S20, la diminution de la circulation du SARS-CoV-2 et des indicateurs hospitaliers se poursuit dans

l’ensemble de la région Auvergne-Rhône-Alpes. L’impact hospitalier est maintenant plus limité avec 329 nouvelles

admissions pour COVID-19 dont 36 en soins critiques dans la région.

→ Plus d’informations dans le Point épidémiologique national

Semaine 20-2022 (16/05/2022 au 22/05/2022)
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COVID-19 (page 3) 

Surveillance épidémiologique en région
Auvergne-Rhône-Alpes

Actualités – Faits marquants

Surveillance des épidémies saisonnières

Mortalité toutes causes :

En S19, excès non significatif tous âges et excès modéré significatif chez les

65-84 ans

Autres surveillances

• Premières chaleurs
L’épisode décrit par Météo-France comme « chaud et remarquable par son intensité pour un mois de mai et sa
précocité » a pris fin en début de semaine. Cet épisode a occasionné un nombre non négligeable d’actes SOS
Médecins et de passages aux urgences pour coup de chaleur. Aussi, il est utile de rappeler les consignes de
prévention qui concerne chacun d’entre nous. Il est également important de rappeler que l’exposition au soleil
(rayons UV) peut présenter des risques. Des gestes simples peuvent être adoptés par tous.

• Emergence de cas de Monkeypox en Europe et dans le monde : mise en place d’une surveillance
renforcée en France
Des cas de Monkeypox sans lien direct avec un voyage en Afrique du Centre ou de l’Ouest ou des personnes de retour
de voyage ont été signalés au Royaume-Uni, au Portugal, aux USA, des cas suspects sont en cours d’évaluation dans
de nombreux pays et la situation évolue donc très rapidement. En France, les infections par ces virus font l’objet d’une
surveillance pérenne par le dispositif de la déclaration obligatoire. Compte tenu des alertes européennes en cours, la
surveillance de ces infections est renforcée par Santé publique France et des messages d’informations et d’alerte sont
adressés aux professionnels de santé, pour en savoir plus. Au 23 mai 2022, 3 cas confirmés de Monkeypox ont été
rapportés en France (Point de situation au 23 mai).
Communiqué de presse de la Haute Autorité de Santé : recommandation de vacciner les adultes et professionnels de
santé après une exposition à la maladie.

• Bilan de la qualité de l’air en Auvergne-Rhône-Alpes
Le bilan de la qualité de l’air d’Atmo Auvergne-Rhône-Alpes pour l’année 2021 est désormais disponible. Il confirme
l’amélioration de la qualité de l’air sur ces dix dernières années mais rappelle l’importance de poursuivre les efforts, dans
un contexte où l’air est au centre de multiples enjeux sociétaux, pour en savoir plus.

La circulation du SARS-CoV-2 étant toujours active, le respect de l’application des mesures barrières (port du

masque notamment en présence de personnes fragiles et dans les espaces clos, lavage des mains et aération régulière

des lieux fermés), reste nécessaire. De plus, l’effort de vaccination doit se poursuivre, notamment en ce qui concerne la

deuxième dose de rappel chez les personnes éligibles, dont les plus âgés et les immunodéprimés. Le suivi des autres

mesures préconisées reste également nécessaire en cas de symptômes, de test positif ou de contact à risque.

Allergies :
Le risque d’allergie est élevé (Réseau national de surveillance

aérobiologique) pour les pollens de graminées dans toute la région

Auvergne-Rhône-Alpes.

Risque d’allergie aux 

pollens au 20 mai –

RNSA

https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-et-infections-respiratoires/grippe/documents/bulletin-national/bulletin-epidemiologique-grippe-semaine-20.-saison-2021-2022
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-et-infections-respiratoires/infection-a-coronavirus/documents/bulletin-national/covid-19-point-epidemiologique-du-26-mai-2022
https://www.santepubliquefrance.fr/determinants-de-sante/climat/fortes-chaleurs-canicule/articles/quelles-mesures-pour-prevenir-les-risques-lies-a-la-chaleur
https://www.santepubliquefrance.fr/les-actualites/2022/premieres-chaleurs-et-exposition-aux-uv-des-gestes-simples-a-adopter-par-tous
https://www.santepubliquefrance.fr/les-actualites/2022/cas-europeens-de-monkeypox-mise-en-place-d-une-surveillance-renforcee
https://www.santepubliquefrance.fr/les-actualites/2022/cas-de-monkeypox-point-de-situation-au-23-mai-2022
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3340419/fr/monkeypox-vacciner-les-adultes-et-professionnels-de-sante-apres-une-exposition-a-la-maladie
https://www.atmo-auvergnerhonealpes.fr/sites/ra/files/atoms/files/atmo_bilan-2022_maquette-web-vdef.pdf
https://www.atmo-auvergnerhonealpes.fr/publications/bilan-de-la-qualite-de-lair-en-auvergne-rhone-alpes-2021
https://www.pollens.fr/
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Pathologie Indicateur S20 Evolution

COVID-19 Nouveaux cas confirmés

Taux d’incidence (/100 000 personnes)

18 164

226 - 26%

Taux de dépistage (/100 000 personnes) 1 414 - 10%

Taux de positivité (% testés) 16,0% - 3,4 points

Actes SOS Médecins

Part d’activité (% actes)

- *

- *

Nouveaux épisodes en ESMS**

- Résidents, cas confirmés**

- Personnel, cas confirmés**

- Décès dans l’établissement**

24

255

97

8

+ 8 épisodes

- 142 cas

- 28 cas

+1 décès

Passages aux urgences

Part d’activité (% passages)

244

0,5%

- 18%

- 0,2 point

Nouvelles hospitalisations tous services

Nouvelles admissions en services de soins critiques

Nouveaux décès hospitaliers

329

36

36

- 34%

- 20%

- 20 décès

Au 24 mai 2022

Hospitalisations tous services

Personnes en services de soins critiques

1 707

97

- 10%

- 3%

Nombre de décès par certification électronique 47 - 6 décès

Au 23 mai 2022

Couverture vaccinale ≥1 dose

Couverture vaccinale schéma complet

Couverture vaccinale dose de rappel

77,7%

76,9%

57,5%

inchangée

inchangée

+ 0,1 point

Mortalité 

toutes causes
Excès de décès**

En S19, excès non significatif tous âges et excès modéré 

significatif chez les 65-84 ans

* Les données SOS médecins ne sont pas produites en raison des effectifs incomplets des associations SOS Médecins de St-Etienne et Clermont-Ferrand 

(problème technique national touchant la transmission des données depuis le 16/02/2022) et de l’association SOS Médecins Lyon 

** Données de la S20 non consolidées, publication des données de la S19. 

Tendances : augmentation ; diminution ; stabilité
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Consulter les données nationales :

- Surveillance des urgences et des décès SurSaUD® (Oscour, SOS Médecins, Mortalité) : cliquez ici

- Surveillance de la mortalité : cliquez ici

Certification électronique des décès : depuis 2007, l’application CertDc permet aux médecins de saisir en ligne un

certificat de décès et d’en transmettre quasi immédiatement le volet médical auprès des services en charge de l’analyse

des causes de décès (CépiDc-Inserm) et de la veille sanitaire (Santé publique France). Ce dispositif présente plusieurs

avantages pour les médecins. Pour en savoir plus.

Parution du Décret n° 2022-284 du 28 février 2022 relatif à l'établissement du certificat de décès

COVID-19

La Figure 1 rapporte les nombres de nouveaux cas confirmés d’infections à SARS-CoV-2 et de nouvelles hospitalisations
pour COVID-19 (dont les admissions en soins critiques) par semaine depuis août 2020, période couvrant toutes les vagues
épidémiques à l’exception de la première. En S20, le nombre de cas confirmés ainsi que le nombre de nouvelles
hospitalisations diminuent.

* Les échelles sont différentes pour les nombres de cas et les nombres d’hospitalisations.

Figure 1 : Evolution du nombre de nouveaux cas positifs d’infections à SARS-CoV-2, des nouvelles hospitalisations et des

admissions en soins critiques pour COVID-19, par semaine, Auvergne-Rhône-Alpes, du 08/08/2020 au 22/05/2022. Sources : SI-

DEP et SI-VIC, données au 25/05/2022*.

https://www.santepubliquefrance.fr/surveillance-syndromique-sursaud-R
https://www.santepubliquefrance.fr/surveillance-syndromique-sursaud-R/mortalite
http://www.certdc.inserm.fr/accueil_public.php
https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000045269321

