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Covid-19

Diminution de la circulation virale, stabilisation de I'activité aux urgences.

Bronchiolite
Pas d’épidémie en cours.

Arboviroses
Dengue : un cas importé identifié depuis le 1° mai 2023 en Corse. Plusieurs foyers autochtones
ont été identifiés sur le continent.

West-Nile : deux cas autochtones ont été détectés cette saison en Corse. Circulation virale active
en Nouvelle Aquitaine et en Paca.
Pollens

Le risque allergique sur I'ensemble de la région est faible, en lien avec les pollens de graminées
et d’urticacées (source : RNSA).

Plus d’informations : carte du risque d’allergie aux pollens
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https://www.pollens.fr/

| SURVEILLANCE DU COVID-19 |

Ce bilan a été réalisé a partir des sources de données suivantes : les tests RT-PCR positifs remontés par les laboratoires de ville et les
laboratoires hospitaliers (néoSI-DEP/ Emergen), les associations SOS Médecins, les services des urgences (Oscour®) et les données des cas
groupés d’IRA en établissements médico-sociaux (EMS).

Les données néoSI-DEP depuis la semaine 2023-27 sont basées sur les tests RT-PCR positifs réalisés dans la région uniquement. En
conséquence, l'interprétation des données doit tenir compte de ce potentiel artefact.

Synthése — Semaine 2023-41

En S41, le nombre de cas de Covid-19 confirmés par test RT-PCR diminue fortement par rapport a la semaine précédente, alors
que le nombre de personnes dépistées par RT-PCR diminue aussi, mais de maniére moins importante. Par ailleurs, le nombre
de cas confirmés par RT-PCR diminue dans les deux départements.

La part d’activité chez SOS Médecins pour suspicion de Covid-19 diminue également fortement, alors que I'activité aux urgences
reste stable.

Situation au niveau national : cliquez ici

Tableau 1 | Données de la surveillance du Covid-19 en Corse (point au 18/10/2023)

INDICATEURS DE SURVEILLANCE S39 S40 S41 Variation (S/S-1)
Taux d’incidence (cas / 100 000 hab.)* 65 64 44 -31 %
Nombre de cas positifs 226 225 153 -72 cas
Proportion de consultations SOS Médecins pour Covid-19 (%) 12,4 12,6 8,6 -4,0 pts
Proportion de passages aux urgences pour Covid-19 (%) 2,3 2,2 2.4 +0,2 pt

* Les taux d'incidence doivent étre interprétés avec prudence, car cet indicateur ne reflete que les cas confirmés biologiquement en laboratoire et non
la situation réelle (moins de tests dans I'ensemble et un recours aux tests pouvant varier dans le temps et selon les territoires ; non prise en compte
des autotests et tests réalisés hors laboratoires de biologie médicale). Ces données permettent toutefois d’apprécier les tendances d’évolution de
I'épidémie.

Surveillance virologique

Figure 1 | Evolution du nombre de cas positifs, tests RT-PCR uniquement, en Corse (source : néoSI-DEP, point au 18/10/2023)
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https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-et-infections-respiratoires/infection-a-coronavirus/articles/infection-au-nouveau-coronavirus-sars-cov-2-covid-19-france-et-monde

| SURVEILLANCE DU COVID-19 |

Surveillance en ville

Figure 2 | Consultations SOS médecins pour suspicion de Covid-19 en Corse (source : SOS Médecins, point au 18/10/2023)
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Figure 3 | Passages aux urgences pour suspicion de Covid-19 en Corse (source : Oscour®, point au 18/10/2023)
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| SURVEILLANCE DE LA BRONCHIOLITE |

Pas d’épidémie

Synthése — Semaine 2023-41

Il convient de considérer les pourcentages de variation avec précaution étant donné les faibles
effectifs.

En S41, I'activité de I'association SOS Médecins d’Ajaccio liée a la bronchiolite chez les enfants de ‘;

moins de 2 ans a fortement augmenté. »

Aux urgences, cette activité a aussi augmenté mais de maniére moins importante. L

Ces augmentations d’activité seront surveillées dans les semaines a venir. ¥ . ‘
Situation au niveau national : lien vers le site de Santé publigue France B Pontibets B Prodghiomis 1 Epdais

Tableau 1 | Données de la surveillance syndromique de la bronchiolite chez les moins de 2 ans en Corse (point au 18/10/2023)

SERVICES DES URGENCES S39 S40 S41 Variation (S/S-1)
Nombre de passages d'enfants de moins de 2 ans pour bronchiolite 2 3 4 +33,3 %

% par rapport au nombre total de passages codés chez les moins de 2 ans 2,4 4,3 5,8 +1,5 pt
Nombre d'hospitalisations d'enfants de moins de 2 ans pour bronchiolite 1 1 2 +100,0 %

% d'hospitalisations par rapport au nombre de bronchiolite chez les moins de 2 ans 50,0 33,3 50,0 +16,7 pts
ASSOCIATIONS SOS MEDECINS S39 S40 S41 Variation (S/S-1)
Nombre de consultations d'enfants de moins de 2 ans pour bronchiolite 4 6 19 +216,7 %

% par rapport au nombre total de consultations codées chez les moins de 2 ans 4,1 6,7 16,5 +9,8 pts

Figure 1 | Passages aux services d’'urgences (A) et consultations SOS médecins (B) pour bronchiolite chez les moins de 2 ans en
Corse (point au 18/10/2023)
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https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-hivernales/bronchiolite/le-scan/#tabs

| SURVEILLANCE DU CHIKUNGUNYA, DE LA DENGUE ET DU ZIKA |

Dispositif de surveillance renforcée | 1°" mai - 30 novembre

Le chikungunya, la dengue et le Zika sont des maladies transmises par le « moustique tigre », présent sur le territoire métropolitain et actif entre
les mois de mai et de novembre. Au cours de cette période, des interventions de démoustication sont réalisées autour des lieux fréquentés par
les cas pour limiter le risque de transmission. Elles vont permettre de tuer les moustiques avant qu’ils ne se contaminent en piquant une personne
infectée, ou qu’ils n’infectent d’autres personnes.

Plus d’informations :
e  Surveillance du chikungunya, de la dengue et du Zika — Dossiers thématiques de Santé publique France

. Surveillance en région Paca — Dossier thématique de 'ARS Corse

. Lutte anti-vectorielle — Dossier thématique de 'ARS Corse

-

hS

Tableau 1 | Cas importés (confirmés et probables) de chikungunya, de
dengue et du virus Zika en Corse (point au 17/10/2023)

Devant tout résultat biclogique positif pour 'une de ces 3 maladies,
procéder sans délai a son signalement a I’ARS par tout moyen appropné.
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Surveillance des cas importés

Zone Dengue Chikungunya Zika Depuis le 18" mai 2023, 1 243 cas importés de dengue,

Auvergne-Rhone-Alpes 158 8 0 |2:|4:a<:]ec e(:rr:!ll(élilpogpuorlli)t,:i r?(ta -7 de Zika ont été diagnostiqués en

Bourgogne-Franche-Comté 31 2 0 En Corse, 1 cas importé de dengue a été déclaré.

Bretagne 43 0 0 Situation au niveau national: données de

Centre-Val de Loire 42 0 0 surveillance 2023

Corse 1 0 0

Corse-du-Sud 0 0 0

Haute-Corse 1 0 0

Grand Est s 1 0 Surveillance des cas autochtones

Hauts-de-France 39 0 0 Sur le continent, plusieurs épisodes de dengue
autochtone ont été identifiés (Paca, Occitanie, Auvergne-

lle-de-France 442 ° 6 Rhéne Alpes, lle-de-France).

Normandie 27 0 0 Pour plus d’informations : les points épidémiologiques

Nouvelle-Aquitaine 112 4 0 des régions sont disponibles sur le site internet de Santé

Occitanie 126 2 0 puHlizLE STEREE

Paca 96 2 1

Pays de la Loire 67 0 0
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https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-a-transmission-vectorielle/chikungunya
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-a-transmission-vectorielle/dengue/publications/
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-a-transmission-vectorielle/zika
https://www.paca.ars.sante.fr/surveillance-epidemiologique-de-la-dengue-du-chikungunya-et-du-zika
https://www.paca.ars.sante.fr/lutte-anti-vectorielle-prevention-contre-les-maladies-transmises-par-les-moustiques-tigres?parent=2742
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-a-transmission-vectorielle/chikungunya/articles/donnees-en-france-metropolitaine/chikungunya-dengue-et-zika-donnees-de-la-surveillance-renforcee-en-france-metropolitaine-en-2023
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-a-transmission-vectorielle/chikungunya/articles/donnees-en-france-metropolitaine/chikungunya-dengue-et-zika-donnees-de-la-surveillance-renforcee-en-france-metropolitaine-en-2023
https://www.santepubliquefrance.fr/recherche/#search=&regions=Nouvelle-Aquitaine|Provence-Alpes-C%C3%B4te%20d'Azur%20et%20Corse&sort=date
https://www.santepubliquefrance.fr/recherche/#search=&regions=Nouvelle-Aquitaine|Provence-Alpes-C%C3%B4te%20d'Azur%20et%20Corse&sort=date

| SURVEILLANCE DES INFECTIONS A VIRUS WEST NILE |

Dispositif de surveillance renforcée | 1°" mai - 30 novembre

Le virus West Nile (VWN) est un virus qui se transmet accidentellement aux hommes par l'intermédiaire du moustique du genre Culex, le
réservoir naturel étant constitué par les oiseaux et les moustiques. Il n’y a pas de transmission interhumaine (en dehors de transfusion ou greffe),

ni de transmission du virus d’homme a homme via le moustique.

Si dans 80 % des cas l'infection humaine a VWN est asymptomatique, dans 20 % des cas elle se manifeste par un syndrome pseudo grippal
(fievre, douleurs, maux de téte). Dans moins de 1 % des infections, des manifestations neurologiques (méningite a liquide clair, encéphalite ou
méningo-encéphalite, polyradiculonévrite ou paralysie flasque aigué) peuvent survenir. Ces formes neuro-invasives peuvent évoluer vers des

séquelles voire un déces dans 7 a 9 % des cas.
Plus d’informations :

e  Surveillance du West Nile — Dossier thématique de Santé publique France

. Surveillance en région Paca — Dossier thématique de 'ARS Corse
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En Corse, deux cas autochtones d’infection a VWN ont
été confirmés par le CNR. Ces deux cas ont été contaminés
en Haute-Corse, le premier cas a débuté ses signes
cliniques fin juillet et le second mi-ao(t.

Des lidentification du premier cas, une sécurisation des
dons (produits sanguins, organes, tissus, cellules et
gametes) a été mise en place sur toute I'fle.

Par ailleurs, trois cas équins ont été déclarés en Corse.

Une circulation du VWN a également été identifiée en Paca
et en Nouvelle-Aquitaine. Pour plus d’informations : les
points épidémiologiques des deux régions sont disponibles
sur le site internet de Santé publique France

SURVEILLANCE DES INFECTIONS
NEUROINVASIVES A VIRUS WEST-NILE
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https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-a-transmission-vectorielle/west-nile-virus
https://www.paca.ars.sante.fr/surveillance-epidemiologique-des-infections-virus-west-nile
https://www.santepubliquefrance.fr/recherche/#search=&regions=Nouvelle-Aquitaine|Provence-Alpes-C%C3%B4te%20d'Azur%20et%20Corse&sort=date

| SURVEILLANCE DE LA MORTALITE TOUTES CAUSES |
‘”'"’MOMO J\/‘ AAN AL

Le suivi de la mortalité s’appuie sur les données issues des communes transmettant leurs données d'état-civil sous forme dématérialisée. En
raison des délais Iégaux de déclaration d’'un décés a la commune et de remontée des informations d’état-civil a I'lnsee, les effectifs de décés
sont incomplets sur les 10 a 15 derniers jours.

Le nombre hebdomadaire attendu de décés est estimé a partir du modele européen Euromomo. Le modele s’appuie sur 9 ans d’historique
(depuis 2011) et exclue les périodes habituelles de survenue d'évéenements extrémes pouvant avoir un impact sur la mortalité (chaleur/froid,
épidémies). Ce modele, développé dans le cadre du projet Européen EuroMomo, est utilisé par 19 pays européens.

Une évolution mise en place le 18 novembre 2022 a consisté a faire une extension de I'échantillon de communes utilisée pour la surveillance
en routine de la mortalité toutes causes issues des donnée Insee, permettant de passer de ~3 000 a ~5 000 communes, soit une couverture
de la mortalité qui passe de 77 % de la mortalité nationale & 84 %.

Les données de la derniére semaine ne sont pas présentées car trop incompleétes.

Synthése au 18/10/2023

Depuis la semaine S05, aucun exces significatif de mortalité toutes causes n’a été observé au niveau régional.

Figure 1 | Fluctuations hebdomadaires des nombres observés (noir) et attendus (rouge) de déces, tous ages confondus, 2016 a
2023, Corse (source : Insee, Santé publique France, point au 18/10/2023)
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Figure 2 | Fluctuations hebdomadaires des nombres observés (noir) et attendus (rouge) de déces, chez les 75 ans et plus, 2016 a
2023, Corse (source : Insee, Santé publique France, point au 18/10/2023)
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Le point épidémio

| ACTUALITES |

Conditions de télétravail : quel impact sur la santé physique et psychique des travailleurs ? Santé publique France Paca-

Corse remercie vivement tous
les partenaires pour leur
collaboration et le temps
consacreé a ces surveillances :

Santé publique France publie une étude sur le lien entre conditions de télétravail et survenue de lombalgie,
en tenant compte de la symptomatologie dépressive, et identifie des pistes pour réduire le risque.

Pour en savoir plus, cliquez ici

. . . N - ARS de Corse
Infections invasives a méningocoque en France en 2022

Une évolution notable de I'épidémiologie des infections invasives a méningocoques (IIM) a été observée [l

apres deux années de faible incidence avec en particulier : Eallcsamais de samid

- un pic précoce et élevé du nombre de cas d’lIM en décembre 2022 ;

- une augmentation marquée des IIM Y et W par rapport a la période pré-pandémique Covid-19 ;

- une hétérogénéité dans I'dge des cas selon le sérogroupe, en particulier une part importante des [IM
B et W chez les nourrissons, IIM B et Y chez les 15-24 ans, et IIM Y et W chez les 60 ans et plus ; Association SOS Médecins

- 'émergence de souches a l'origine de phénomenes épidémiques et d’hyperendémie d’'lIM B chez les CIAVEAL)
jeunes adultes dans certaines régions ;
uUne diversité clonale modifiée avec en particulier 'expansion des souches W du ST-9316 qui avaient
été décrites dans les Hauts de France entre 2015 et 2018 ;

- une létalité plus élevée des IIM W par rapport aux autres sérogroupes, en partie liée a 'expansion des
souches du ST-9316 ;

- lincidence trés faible des IIM C avec linstallation probable d’une immunité de groupe liée a
I'augmentation progressive de la couverture vaccinale chez les adolescents qui devra étre maintenue
dans le temps.

La recrudescence marquée des IIM pourrait s’expliquer par la reprise de la transmission des
méningocoques dans une population avec une immunité diminuée compte-tenu d’'une moindre exposition
aux méningocoques pendant la période Covid-19, dans un contexte d’épidémies concomitantes
d’infections virales respiratoires a la fin de 'année 2022.

Etablissements médicaux-
sociaux

SDIS
Réseau Sentinelles

Laboratoires hospitaliers et
de biologie médicale

Professionnels de santé,
cliniciens

CNR arbovirus (IRBA-
Marseille)

CNR influenza de Lyon

La stratégie de vaccination contre les méningocoques sera prochainement réévaluée par la Haute Autorité
de Santé (HAS) en s’appuyant sur I'évolution récente de I'épidémiologie des [IM.

Pour en savoir plus, cliquez ici

Equipe EA7310, antenne
Corse du réseau Sentinelles,
Université de Corse

CAPTV de Marseille

Retrouvez I'ensemble des actualités produites par Santé publique France Paca-Corse ou en
collaboration avec ses partenaires : Santé publigue France — Paca-Corse

CPIAS de Corse

Etats civils
Abonnez-vous au Veille Hebdo en écrivant a paca-corse@santepubliguefrance.fr
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Le réseau Sentinelles réunil plus de 1 300 médecins généralistes eof une centaine de pédiatres répartis sor
l'ensemble du territoire métropolitain. En partenariat avec Santé Publiqgue France, le réseau recueille, anakyse

ot redistribue des donndes épidémiclogiques issues de 'activité des meédecing « Sentinelles » & des fins de
veille sanitaire.
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