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Agence régionale de santé Santé publique France, dans le cadre de ses missions de surveillance, d’alerte et de prévention, analyse
(ARS) Mayotte, et publie les données concernant la COVID-19 issues de son réseau de partenaires® et de ses propres

études et enquétes.
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Chiffres clés Covid-19 — Mayotte

Caisse de Sécurité Sociale de

Semaine 48 (28 novembre — 04 décembre 2022) en comparaison avec S47 (21 — 27 novembre 2022)
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Afin de limiter la propagation de I’épidémie, il convient de :

Se faire tester et s’isoler si présence

Se faire vacciner Respecter les gestes barrieres R o
de symptdmes ou contact a risque
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Cas confirmés, incidence, dépistage

Au cours des deux derniéres semaines, la circulation du virus SARS-COV-2 est en diminution a Mayotte. Le taux d’'incidence est
passé de 160,0 cas pour 100 000 hab. en S47 a 58,1 cas pour 100 000 hab. en S48, soit une baisse de 63,7% en une semaine.
Cette nouvelle vague, qui avait débuté en S43, avait atteint son maximum en S46 avec un taux d’incidence qui, pour la premiére fois
depuis la S03-2022, avait franchi la barre des 200 cas pour 100 000 hab. (taux d’incidence en S46 205,8 cas pour 100 000 hab.)

En S48, 'ensemble des indicateurs virologigues (calculés & partir des tests antigéniques seuls et tous tests confondus) et de recours
aux soins montraient une augmentation de la circulation du SARS-CoV-2 sur le territoire national. De méme, les indicateurs

hospitaliers étaient a nouveau en hausse. En Outre-mer, une hausse des taux d’incidence était constatée en Guadeloupe et a La
Réunion.

Figure 1. Evolution hebdomadaire du taux d’incidence de Covid-19 selon la classe d'age parmi les personnes domiciliées a Mayotte (Source :

laboratoire du Centre Hospitalier de Mayotte, laboratoire privé de Mayotte, SIDEP et laboratoire du CHU de La Réunion- exploitation : Santé
publique France, données $48-2022)
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La diminution du taux d’incidence en S48 est observée dans toutes les classes d'age (Figures 1 et 2). Chez les 45-64 ans, le
taux d’incidence est passé de 342 cas pour 100 000 habitants en S47 a 132 cas pour 100 000 habitants en S48, soit une baisse
de 61,4 % (-63,8 % chez les 15-44 ans, -56,2 % chez les 65 ans et plus). Le taux d’incidence des moins de 15 ans qui est
toujours resté sous le seuil des 50 cas pour 100 000 hab tout au long de cette nouvelle vague épidémique, passe sous le seuil
de vigilance de 10 cas pour 100 000 hab. en S48.

Figure 2. Evolution hebdomadaire du taux d’incidence de COVID-19 selon la classe d’age (pour 100 0000 habitants) parmi les personnes domiciliées
a Mayotte (Source : laboratoire du Centre Hospitalier de Mayotte, laboratoire privé de Mayotte, SIDEP et laboratoire du CHU de La Réunion-
exploitation : Santé publique France , données S48-2022)
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Cas confirmés, incidence, dépistage

Le taux de positivité, qui avait largement augmenté en semaine 46 (28,9 %) a diminué de 8,5 points en S47 (20,4%) et poursuit sa
diminution en S48 avec un taux s’établissant a 11%.

Cette diminution du taux de positivité a été observée dans toutes les classes d’age (Figure 3). En semaine 48, le taux de positivité
était de 13,3 % chez les 45-64 ans (-10,2 points), 12,3 % chez les 15-44 ans (-9,1 points), 2,8 % chez les moins de 15 ans (-6,0
points) et 15,9 % les 65 ans et plus (-7,6 points).

Figure 3. Evolution du taux de positivité de COVID-19 selon la classe d’ages parmi les personnes domiciliées 3 Mayotte (Source : laboratoire du Centre
Hospitalier de Mayotte, laboratoire privé de Mayotte, SIDEP et laboratoire du CHU de La Réunion- exploitation : Santé publique France, données S48-
2022)
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Le taux de dépistage est en diminution également, passant de 785,7 tests réalisés pour 100 000 habitants en S47 a 526,8 tests pour
100 000 habitants, soit une baisse de 33% en S48. Cette diminution a été observée dans toutes les classes d'age.

Chez les 45-64 ans le taux de dépistage est passé de 1356,2 tests pour 100 000 habitants en S47 a 925,6 tests pour 100 000 hab
en S48. Chez les 15-44 ans, le taux de dépistage était de 762,3 tests pour 100 000 habitants en S48 (contre 1191,0 tests pour 100
000 hab. en S47). Une diminution de 54% du taux de dépistage avait été observée chez les plus de 65 ans pour s’établir a 552,0
tests pour 100 000 habitants en S48 (Figure 4).

Figure 4. Evolution du taux de dépistage de COVID-19 selon la classe d’ages parmi les personnes domiciliées 3 Mayotte (Source : laboratoire du

Centre Hospitalier de Mayotte, laboratoire privé de Mayotte, SIDEP et laboratoire du CHU de La Réunion- exploitation : Santé publique France, données
S34-2022)
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Nombre de reproduction effectif (Reff)

Les estimations du Reff prennent en compte les données jusqu’au 03 décembre pour SI-DEP et OSCOUR et jusqu’au 4
décembre pour SI-VIC. L'estimation du Reff pour les données de SI-DEP est significativement inférieure a 1. Pour OSCOUR et
SIVIC, les effectifs étaient tres faibles pour réaliser une estimation.

Reff SI-DEP Reff OSCOUR

0,44 (0,38-0,51) NC NC

NC : effectifs trop faible pour réaliser une estimation
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A Mayotte, le variant Omicron est majoritaire selon les résultats de criblage et de séquencage .

Données de séquengage : Circulation exclusive d’Omicron avec détection des sous-lignages BA.4 et BA.5 depuis la S31-2022. En
S44 et S45, le recombinant XBB (recombinant de deux sous-lignages de BA.2) est majoritaire a Mayotte, avec la détection
également de cas de BA.5 (plus précisément son sous-lignage BQ.1.1) en S45. Aucun signal épidémiologique n’est associé a ce
stade a ce recombinant ou ce sous-lignage.

Données de criblage : Les données de criblage confirment la circulation exclusive d’Omicron avec 100% des criblés D1.
Concernant la mutation L452R (codée C), 86% des criblés avaient un résultat de criblage C1 en semaine 48 (vs 82% en S47).

Vaccination

D’apres les données du systeme d’information vaccin Covid (SI-VAC), au 06/12/2022 & Mayotte, 162 127 personnes ont
recu au moins une dose de vaccin contre la COVID-19, 139 560 avaient un schéma de vaccination complet a 2 doses et
49 937 ont eu une dose de rappel, soit des taux de couverture vaccinale en population générale respectifs de 54,2 %, 46,6
% et 16,7 % (Tableau 1). Depuis plusieurs semaines, I'évolution du nombre de personnes vaccinées ayant regu une dose
stagne.

Dans le contexte d'une circulation active du SARS-CoV-2 a Mayotte, le respect des mesures combinées demeure
essentiel : vaccination a jour contre la COVID-19 (primovaccination plus doses de rappel), isolement en cas de test positif
pour la COVID-19 et/ou de symptomes, maintien de I'application des gestes barriéres : le port du masque, en particulier en

présence de personnes a risque de complications ou en cas de promiscuité dans les espaces fermés ou lors de
rassemblements, le lavage des mains et I'aération des lieux clos.

Tableau 1. Couverture vaccinale (CV) en population générale et gain en couverture vaccinale hebdomadaire par classe d’age a Mayotte, Source :
SI-VAC, Santé publique France cellule Mayotte au 06/12/2022

Données au 06/12/2022 . CV schéma
CV au moins T

Les données de vaccination pour les DOM prennent en
vaccinal CV dose de compte le lieu de résidence renseigné dans les bases
une dose = de I'assurance maladie ou, le cas échéant, renseigné
e par le vaccinateur dans VAC-SI si I'information est

a g te.
En population-cible manquan
FoR : 84,1% 72,5% 26 % \
(les plus de 12 ans*) A partir de la semaine 28, les CV sont calculées a
En population générale partir du référentiel Insee 2022. La comparaison des
- P P4 & . 54,2% 46,6% 16,7 % CV de cette semaine avec celles précédemment
(299 348 personnes*) publiées doit étre interprétée avec prudence.

Hospitalisations, admissions en soins critiques et déces

Surveillance des passages aux urgences pour suspicion de COVID-19

Le nombre de passage aux urgences pour COVID-19 était a la baisse, passant de 7 passages en S47 a 5 passages en S48.

Surveillance des hospitalisations

Actuellement, il y a 5 patients positifs au Sars-Cov-2 hospitalisés au CHM. Pas d’admissions en réanimation depuis la S46
(deux admissions).

L’information sur le motif d’hospitalisation n’était pas disponible.
Surveillance de la mortalité

En S48 aucun déces a été déclaré, le dernier déces date du 15 janvier 2022.

Au 7 décembre 2022, 207 déces de patients infectés par le SARS-COV-2 (sans notion d’'imputabilité) ont été déclarés depuis le
début de I'épidémie. Ce nombre total de décés correspond a 162 décés au CHM (dont 70 en réanimation), 13 décés a domicile,
30 déces en milieu hospitalier a la suite des évacuations sanitaires (29 a La Réunion et 1 a Paris) et 2 déceés sur la voie publique.
L'age médian était de 68 ans et 103 cas avaient moins de 70 ans. Le sex-ratio H/F des patients décédés était de 1,6 (126
hommes et 81 femmes).
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Les autres virus respiratoires a Mayotte

Grippe : Phase d’épidémie

La surveillance virologique de la grippe a I'hdpital montrait une stabilité de la circulation des virus grippaux en S48 (n=40),
majoritairement de type A(HLN1). Le taux de positivité baissait Iégérement passant de 31% en S47 a 27% en S48.

Figure 5. Evolution du nombre de préléevements positifs au virus de la grippe selon les différents type de virus, Mayotte, S01-2022 a
S$48-2022 (Source : laboratoire de biologie médicale du CHM- exploitation : Santé publique France)
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Le nombre de passages aux urgences pour infection respiratoire aigue basse chez les plus de 15 ans était en augmentation en S48
aprés une diminution les semaines précédentes (n=18 en S46, n=15 en S47 et n=22 en S48). Le nombre d'hospitalisations a la suite
d’un passage aux urgences pour IRA était lui en diminution (n=2 en S48 vs. n=4 en S47) (Figure 6). Depuis la S45, on comptabilise 6
cas graves de grippe en réanimation.

Figure 6. Evolution du nombre de visites aux urgences et d’hospitalisations pour IRA basse chez les plus de 15 ans par semaine,
Mayotte, S01-2022 a S48-2022 (source : réseau OSCOUR - exploitation : Santé publique France)
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Les autres virus respiratoires a Mayotte

Bronchiolite : Phase d’épidémie

La surveillance virologique du Virus Respiratoire Syncytial a I'hdpital montrait une forte augmentation entre la S47 (n=7) et la S48
(n=25). La survenue de I'épidémie de bronchiolite est précoce, la saisonnalité habituelle pour la bronchiolite se situant habituellement
de janvier a avril.

Figure 7. Evolution du nombre de prélevements positifs au VRS, Mayotte, S01-2022 a S48-2022 (Source : laboratoire de biologie
médicale du CHM- exploitation : Santé publique France)

35
30
25
20
15
10

5 A

e — AN
0
30313233343536373839404142434445464748495051521 2 3 4 5 6 7 8 91011121314151617181920212223242526272829

Nombre de cas de VRS confirmés
biologiquement

Moyenne 2017-2020  =——2020-2021 ==—=2021-2022  e==—2022-2023

Le nombre de passages aux urgences pour bronchiolite chez les enfants de moins de 2 ans était augmentation en S48 (n=27 vs.
n=19 en S47). Le nombre d'hospitalisations a la suite d’'un passage aux urgences était lui aussi en forte augmentation (n=17 vs. n=6
en S47) (Figure 8).

Figure 8. Evolution du nombre de visites aux urgences et d’hospitalisations pour bronchiolite chez les moins de deux ans par
semaine, Mayotte, S01-2022 a $48-2022 (source : réseau OSCOUR — exploitation : Santé publique France)
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Pour se faire dépister et vacciner a Mayotte

Toutes les informations sur le dépistage :
https://www.mayotte.ars.sante.fr/ou-se-faire-depister-mayotte

Toutes les informations sur la vaccination :
https://www.mayotte.ars.sante.fr/campagne-de-vaccination-contre-la-
covid-19-mayotte-0
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Notre action de prévention par la production de messages et la mise a disposition d’outils pour tous C

Catalogue des outils COVID-19

Retrouvez I'ensemble des outils de prévention (Affiches, spots radio, spots vidéo...)
régulierement mis a jour et destinés tant aux professionnels de santé qu’au grand public
sur le site de Santé Publique France : Accédez au catalogue (juillet 2021)

Retrouvez de nouvelles vidéos sur |'espace accessible du site de Santé
France ou sur le site Vaccination info service

Pour en savoir plus sur la COVID-19, les systemes de surveillance et
la vaccination, consultez le dossier Santé Publique France et le site
Vaccination Info Service.

Pour plus d’informations sur les données régionales, consultez les
Points épidémiologiques régionaux.

Retrouvez toutes les données en acceés libre sur Géodes.

Missions de Santé publique France
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transmission du virus, mobiliser la réserve sanitaire. En région,
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