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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 14 septembre 2022.
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Points clés

Situation épidémiologique

En semaine 36, la circulation du SARS-CoV-2 est repartie a
Ia hausse aprés plusieurs semaines d’amélioration de la
situation épidémique, tandis que les indicateurs hospitaliers
poursuivaient leur diminution au niveau national.

* Métropole :

— Taux d’incidence en hausse, porté notamment par les moins
de 20 ans

— Hausse du taux d’incidence dans la plupart des régions

— Poursuite de la baisse des nouvelles admissions
hospitaliéres sur la majorité du territoire

¢ Outre-mer :
— Taux d’incidence en baisse dans I'ensemble des régions

Variants
— Sous-lignages d’Omicron : BA.5 omniprésent, représentant
93% des séquences lors de I'enquéte Flash S34 (22/08)
Prévention

® Vaccination au 13 septembre 2022 (données Vaccin Covid) :

— Stabilité de la couverture vaccinale de la dose de rappel a
74,3% chez les 18 ans et plus et a 82,4% chez les 65 ans
et plus

— Seconde dose de rappel : 28,3% des 60-79 ans (33,9% de
ceux qui y étaient éligibles selon le délai depuis la derniére
injection) et 36,1% des 80 ans et plus (47,4% de ceux qui y
étaient éligibles)

® Dans le contexte d’'une accélération de la circulation du SARS-
CoV-2, le respect des mesures combinées reste nécessaire :

— vaccination a jour contre la COVID-19 notamment la
seconde dose de rappel chez les personnes agées ;

— isolement en cas de test positif pour la COVID-19 et/ou de
symptéme ;

— maintien de I'application des gestes barrieres : port du
masque, notamment en présence des sujets les plus fragiles
ou en cas de promiscuité dans les espaces clos (notamment
dans les transports en commun ou lors de grands
rassemblements...) ainsi que lavage des mains et aération
des lieux fermés.

*336 : données non consolidées. **En raison d’un incident technique, les données de couverture vaccinale n'ont pas pu étre estimées au 12/09/2022. Les données présentées ainsi que les
comparaisons avec la semaine précédente se font alors a partir des données du 13/09/2022.
1Santé publique France remercie le large réseau d’acteurs sur lequel il s’appuie pour assurer la surveillance COVID-19 : médecine libérale et hospitaliére, urgences, laboratoires de biologie
médicale hospitaliers et de ville, sociétés savantes d’infectiologie, de réanimation, de médecine d’urgence, Cnam, Inserm, Insee.
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https://www.santepubliquefrance.fr/surveillance-syndromique-sursaud-R/bulletins-sursaud-R-sos-medecins-oscour-mortalite

Semaine 36 (du 05 au 11 septembre 2022)

En semaine 36, le taux d’incidence a augmenté aprés plusieurs semaines de diminution, ceci dans la
plupart des régions métropolitaines. La tendance était plus hétérogéne au niveau des classes d’age, la
hausse étant principalement portée par les moins de 20 ans. Par ailleurs, les indicateurs hospitaliers
continuaient de baisser dans la majorité des régions. En Outre-mer, les indicateurs virologiques étaient
également en diminution sur Pensemble des territoires. Il est essentiel de renforcer Peffort de
vaccination, au vu de la couverture vaccinale insuffisante, en particulier celle de la seconde dose de
rappel chez les sujets agés. Au 13 septembre, seuls 33,9% des 60-79 ans et 47,4% des 80 ans et plus
parmi les personnes éligibles (selon le délai depuis leur derniére injection) avaient recu cette seconde
dose. En outre, la circulation du SARS-CoV-2 s’étant intensifiée, il reste également nécessaire
d’appliquer les gestes barriéres afin de protéger les plus vulnérables et de respecter les mesures
préconisées en cas de symptome, de test positif ou de contact a risque.

En S36, le taux d’incidence a augmenté pour la premiere
fois aprés huit semaines de baisse. Il était de
186/100 000 (+12% vs -9% en S35), soit plus de 18 000
nouveaux cas par jour en moyenne. Cette hausse était
principalement portée par les moins de 20 ans, avec une
augmentation de 111% chez les 0-9 ans (208) et de 46%
chez les 10-19 ans (141). Une hausse notable était
€galement observée chez les 30-39 ans, qui présentaient
le taux le plus éleve cette semaine (247, +15%). Quant
au taux de positivité, il s’est stabilisé au niveau national
(17,1%, +0,2 point). Toutefois, son évolution était trés
hétérogene en fonction des classes d’age. Il a fortement
augmenté chez les moins de 20 ans (de plus de 4 points),
était stable chez les 20-39 ans et a continué de diminuer
dans une moindre mesure dans les autres tranches
d’age. Il était le plus élevé chez les 0-9 ans (28,7%, +4,8
points), suivis par les 10-19 ans (22,8%, +4,5 points). Le
taux de dépistage, qui s'était stabilisé la semaine
précédente, était en augmentation en S36, a
1 086/100 000 (+10% vs +2% en S35). |l était en hausse
ou stable dans toutes les classes dages. Une
augmentation particulierement marquée était constatée
chez les 0-9 ans (723, +76%). Il était le plus élevé a
nouveau chez les 90 ans et plus (1 704, +1%) et le plus
bas chez les 10-19 ans (619, +17%).

En S36, aprés sept semaines consécutives de
diminution, les recours pour suspicion de COVID-19 se
sont stabilisés aux urgences avec 1 863 passages (soit
-0.3%) et était a nouveau en hausse dans les
associations SOS Médecins (2 113 actes, +18%). Au
niveau des classes d’age, les recours ont augmenté chez
les moins de 15 ans et sont demeurés stables chez les
adultes.

Les indicateurs hospitaliers ont poursuivi leur diminution
au niveau national. Ainsi, 1 925 nouvelles hospitalisations
ont été comptabilisées en S36 (soit -16%, données non
consolidées) et 201 nouvelles admissions en soins
critiques (-18%, données non consolidées). Le nombre
de déces déclarés a I'hopital et en ESMS était de 176 en
S36 (vs 248 en S35 soit -29%, données
non consolidées).

En France métropolitaine, le taux d’incidence était reparti
a la hausse dans neuf régions, notamment dans les

Hauts-de-France, en Normandie et dans le Centre-Val de
Loire, ol 'augmentation était supérieure ou égale a 30%.
Cet indicateur restait en diminution uniquement en Corse
(161, -16%). Il était le plus faible en Tle-de-France (119,
+11%) et le plus élevé dans le Grand Est (216, +23%) et
en Bretagne (215, +18%). Les nouvelles admissions a
lhépital ont diminué dans la majorité des régions, avec
cependant une tendance a la hausse observée en
Normandie et dans le Centre-Val de Loire. Les taux
d’hospitalisations les plus élevés se situaient de nouveau
en Bourgogne-Franche-Comté, suivie de la Corse.

En Outre-mer, une baisse du taux dincidence était
observée sur 'ensemble des territoires. Celui-ci demeurait
le plus élevé a La Réunion (296, -45%), malgré une forte
diminution. Les taux de nouvelles hospitalisations étaient
en baisse dans I'ensemble des territoires. Cet indicateur
restait le plus élevé a La Réunion (8,3/100 000), méme s'il
continuait de diminuer.

Omicron circule de maniére quasi exclusive en France et
son sous-lignage BA.5 est actuellement omniprésent. En
France métropolitaine, BA.5 (tous sous-lignages
confondus) représentait 93% des séquences
interprétables de 'enquéte Flash S34 (22/08)!. Le sous-
lignage BA.4 (tous sous-lignages compris) continue de
circuler, avec 6% des séquences interprétables au cours
de Flash S341 vs 4% lors de Flash S33. Le sous-lignage
BA.2.75 est détecté & des niveaux faibles, avec 0,6% des
séquences interprétables au cours de 'enquéte Flash S34.
La détection de mutations en position L452 par les tests de
criblage reste stable a des niveaux élevés (93% en S36 et
en S35), en lien avec la circulaton de BA.5. Des
informations complémentaires sont disponibles dans
l'analyse de risque variants du 07/09/2022.

Au 13 septembre, la couverture vaccinale de la dose
de rappel était de 82,4% chez les 65 ans et plus. Par
ailleurs, la couverture vaccinale de la seconde dose
de rappel parmi les personnes éligibles (selon le délai
depuis la derniéere injection) évoluait faiblement avec
33,9% des 60-79 ans, 47,4% des 80 ans et plus et
52,1% des résidents en Ehpad l'ayant effectivement
recue.

!_es données présentées ici sont celles de Flash S34 car moins de 500 séquences étaient disponibles pour Flash S35, ce qui n'est pas suffisant pour avoir des
estimations robustes de proportion des différents variants.
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Ou retrouver les graphiques et tableaux sur InfoCovidFrance ?

A compter du 14 juillet 2022, le Point épidémiologique hebdomadaire (PE-COVID-19) évolue vers un format
resserré de trois pages qui fournit une vision globale de la dynamique de I’épidémie du COVID-19 en France.

Accédez directement aux graphiques et tableaux des indicateurs sur InfoCovidFrance, ou un rapport
hebdomadaire est publié en complément du dashboard :

INDICATEURS HOSPITALIERS

e Les nombres hebdomadaires de patients COVID-19 nouvellement hospitalisés et nouvellement admis en
services de soins critiques sont disponibles dans I'onglet « Chiffres Clés », sous I'onglet « Médecine de ville /
Hopital ». Ces indicateurs sont également présentés par taux dans l'onglet « Hopital ».

e Les taux hebdomadaires de patients COVID-19 nouvellement hospitalisés et nouvellement admis en services de
soins critiques, par classe d’age, sont disponibles sous forme de deux courbes distinctes dans I'onglet « Hopital ».

INDICATEURS EN ESMS (ETABLISSEMENTS SOCIAUX ET MEDICO-SOCIAUX)
Dans I'onglet « Etablissement social et médico-social », sont disponibles :

e |es couvertures vaccinales des résidents et des professionnels en Ehpad ou USLD (Unité de soins longue
durée) ;

e |le nombre hebdomadaire de nouveaux cas confirmés en ESMS chez les résidents et professionnels ;
e les déceés hebdomadaires chez les résidents en ESMS.
DONNEES VIROLOGIQUES AU NIVEAU NATIONAL

e Le graphique « Incidence et dépistage avec correction pour les jours fériés » est disponible dans I'onglet
« Incidence ».

e Les heatmaps « Evolution des taux d’incidence par semaine et par classe d’age » sont disponibles dans I'onglet
« Incidence ».

DONNEES VIROLOGIQUES AU NIVEAU REGIONAL

e Les tableaux « Evolution des taux d’incidence, de positivité et de dépistage par région » sont disponibles sous
forme de courbes a I'échelle régionale et départementale dans I'onglet « Incidence ».

VARIANTS

e Le graphique « Evolution de la part de chaque variant au cours des enquétes Flash » est disponible dans I'onglet
« Variants ».

COUVERTURE VACCINALE

e Le graphique « Couverture vaccinale par classe d’age » est disponible dans I'onglet « Vaccination ».

Découvrez I’enquéte de la semaine
Le Point sur les réinfections possibles par le SARS-CoV-2

Pour en savoir plus sur la COVID-19, les systemes de surveillance et la vaccination,
consultez le dossier Santé Publigue 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 acces libre sur Géodes

Tableau de bord

InfoCovidFrance
Chiffres clés et évolution de la COVID-19 en France et dans le monde
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https://www.santepubliquefrance.fr/dossiers/coronavirus-covid-19/coronavirus-chiffres-cles-et-evolution-de-la-covid-19-en-france-et-dans-le-monde
https://www.santepubliquefrance.fr/presse/2020/surveillance-epidemiologique-du-covid-19
https://vaccination-info-service.fr/
https://www.santepubliquefrance.fr/recherche/#search=COVID&publications=donn%C3%A9es&regions=Antilles|Auvergne-Rh%C3%B4ne-Alpes|Bourgogne%20/%20Franche-Comt%C3%A9|Bretagne|Centre-Val%20de%20Loire|Grand%20Est|Guyane|Hauts-de-France|Ile-de-France|Normandie|Nouvelle-Aquitaine|Occitanie|Oc%C3%A9an%20Indi
https://geodes.santepubliquefrance.fr/#c=home
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-et-infections-respiratoires/infection-a-coronavirus/documents/enquetes-etudes/les-risques-de-reinfections-par-le-sars-cov-2.-point-au-15-septembre-2022
https://www.santepubliquefrance.fr/dossiers/coronavirus-covid-19/coronavirus-chiffres-cles-et-evolution-de-la-covid-19-en-france-et-dans-le-monde
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