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COVID-19 et autres virus respiratoires a La Réunion

POINT EPIDEMIOLOGIQUE REGIONAL

17 novembre 2022

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 et d’autres virus respiratoires, issues de son réseau de

partenaires et de ses propres études et enquétes.

Semaine 45 (du 7 au 13 novembre 2022) en comparaison avec la Semaine 44 (du 31 octobre au 06
novembre 2022)

Chiffres clés COVID-19 — La Réunion
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Suite a la suspension de la transmission des résultats de tests COVID-19 dans SI-DEP par certains laboratoires de
biologie médicale privés, le taux d’incidence et le taux de dépistage sont sous-estimés a compter de la $43 jusqu’a
ce jour ; les valeurs du taux de positivité et du R effectif sont aussi affectées. Compte tenu de la situation a La
Réunion ou la part des tests RT-PCR était I'une des plus élevée de France, la dynamique des TAG seuls n’est pas
aussi corrélée a la dynamique de 'ensemble des tests qu’au niveau national. Nous présenterons donc les données
de I'ensemble des tests en rappelant qu’elles sont a interpréter avec précaution car sous-estimées.

A cela s’ajoute I'effet des jours fériés du 01/11 (S44) et du 11/11 (545), pour lesquels une correction a été appliquée
sur le taux d’incidence et le taux de dépistage qui sont présentés dans ce point épidémiologique.

En S45, la circulation virale était en légére progression tout en restant a un niveau bas avec un taux d’incidence de 70
cas pour 100 000 habitants. Le taux de dépistage était stable. En revanche, le taux de positivité progressait
a17%.
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Concernant les indicateurs hospitaliers, les nouvelles hospitalisations diminuaient toujours. Les admissions en soins
critiques et les déces étaient stables. Tous les indicateurs hospitaliers étaient a un niveau bas en S45.

La circulation des virus respiratoires se poursuit, notamment des virus grippaux. De plus, il apparait indispensable
d’intégrer des gestes barriéres (le port du masque, le lavage des mains) aux habitudes de vie, dans la perspective
d’une approche globale de prévention et en particulier pour protéger les plus vulnérables. En cas de symptome, de
test positif ou de contact a risque, les mesures d’isolement préconisées doivent se poursuivre.

Afin de limiter la propagation des épidémies de grippe et de Covid-19, il convient de :

Se faire tester et s’isoler
si symptomes ou contact a risque

Se faire
vacciner

Respecter les gestes
barriéres
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Cas confirmés, incidence, dépistage

En S45, le taux d’incidence corrigé sur I'effet du jour férié (11/11) était en légére hausse 70 cas pour 100 000 habitants et le taux de
dépistage corrigé se stabilisait avec 420 personnes testées pour 100 000 habitants en S45 pour 433 en S44 (Figure 1).

Figure 1. Evolution du taux d'incidence et du taux de dépistage du SARS-CoV-2 (pour 100 000 habitants),
La Réunion, S01/2021 a S45/2022 au 16/11/2022 (Source : SI-DEP - exploitation : Santé publique France)

15000 —— Taux de dépistage Taux d'incidence 6000

14000
13000
12000
11000
10000 4000
9000
8000
7000
6000
5000 2000
4000

3000

2000

1000

5000

3000

Taux de dépistage (/100 000)
Taux d'incidence (/100 000)

1000

|

2021-S01
2021-S03
2021-S05
2021-S07
2021-S09
2021-S11
2021-S13
2021-S15
2021-S17
2021-S19
2021-S21
2021-S23
2021-S25
2021-S27
2021-S29
2021-S31
2021-S33
2021-S35
2021-S37
2021-S39
2021-541
2021-543
2021-545
2021-547
2021-549
2021-S51
2022-S01
2022-S03
2022-S05
2022-S07
2022-S09
2022-S11
2022-S13
2022-S15
2022-S17
2022-519
2022-S21
2022-S23
2022-S25
2022-S27
2022-S29
2022-S31
2022-S33
2022-S35
2022-S37
2022-S39
2022-541
2022-543
2022-545

Le taux de positivité était toujours en augmentation avec 17% en S45 contre 15% en S44. Chez les personnes symptomatiques, le taux
de positivité était en légere diminution d’un point soit 33% en S45. Chez les personnes asymptomatiques, il était de 6%, stable par
rapport a la semaine précédente (Figure 2). Les cas symptomatiques représentaient 75% des cas positifs de la S45.

Figure 2. Evolution de taux de positivité total et du taux de positivité chez les personnes symptomatiques, La Réunion,
$01/2021 a S45/2022, au 16/11/2022 (Source : SI-DEP - exploitation : Santé publique France)

80%

e TP Symptomatiques TP Total

70%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

+0%
T N O M O ON 1N 0 H < SN O W o AN MO W OO N N 0 A < N O N W o N W
O O O o o o o &N &N &N 0 N0 M < <& <& < N O O O o o = & &N &N n 0 n o <t <
M LA B AR A A U L L L A B A AT A L L L AL AT A AT L
Y =" = 1 H ] e HJ e HJ AN AN AN NN AN AN N NN N NN NN
AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN NN AN NN NN NN N NN NN N NN NN
O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O O o o o o o
AN AN AN AN AN AN NN AN AN AN AN NN AN NN AN NN NN NN AN NN NN NN NN

jeudi 17 novembre 2022 Point épidémiologique de La Réunion, COVID-19 et autres virus respiratoires 2



Cas confirmés, incidence, dépistage

En S43, deux classes d’ages étaient concernées par une diminution du taux d‘incidence : -11% pour les 65-74 ans et -5% pour les 45-64 ans.
Les autres classes d’ages connaissaient une augmentation de leur taux d’incidence allant de +10% pour les 15-44 ans a +34% pout les 75
ans et plus. Les moins de 15 ans avaient le taux d’incidence le plus bas avec 28 cas pour 100 000 habitants tandis que les 15-44 ans avaient
le taux le plus important avec 86 cas pour 100 000 habitants.

Le taux de positivité des différentes classes suivait la méme tendance. En 545, il a augmenté de +4,2 points chez les plus de 75 ans et -0,6
point chez les 65-74 ans (Figure 3). Il était en moyenne de 17% pour I’ensemble des classes d’ages.

Figure 3. Evolution du taux de positivité, par classes d’ages, La Réunion, S01/2022 a S45/2022, au 16/11/2022 (Source : SI-DEP* -
exploitation : Santé publique France)
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Nombre de reproduction effectif (R.)

Les estimations du R effectif prennent en compte les données jusqu’au 12 novembre 2022. A La Réunion en 545, le R était en diminution
avec une estimation selon les données SI-DEP a 1,13 par rapport a 1,26 en S44.

Hospitalisations, admissions en soins critiques et décés (SI-VIC)

En S45, le nombre de nouvelles hospitalisations était toujours a un niveau bas et en légere diminution avec 16 nouvelles hospitalisations
contre 20 la semaine précédente.

Au 13 novembre 2022, 6 patients COVID-19 étaient hospitalisés en unités de soins critiques. Les nouvelles admissions en soins critiques
étaient stables et a un niveau bas avec 3 nouvelles admissions en S45 (Figure 4).

Du 11 mars 2020 au 13 novembre 2022, 936 décés de patients hospitalisés ont été déclarés. En S45, un déces était a déplorer.

Figure 4. Evolution du nombre de nouveaux cas hospitalisés et admis en unités de soins critiques, $S01/2022 a S45/2022, au
17/11/2022 (Source : SI-VIC - exploitation : Santé publique France)
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Variants : Le sous-lignage BA.5 du variant Omicron majoritaire a La Réunion

Le variant Omicron (B.1.1.529/BA.*) est toujours exclusif a La Réunion. La proportion des prélévements avec un résultat de criblage D1

(présence de mutations du variant Omicron) qui reste stable avec 97% en S45.

Le sous-lignage BA.5 reste majoritaire, et des cas de BA.4 étaient également détectés (Figure 5). Parmi les sous-lignages de BA.5, la
détection du sous-lignage BQ.1.1 (porteur de la mutation R346K) est en augmentation en France. Il est cependant encore trop tot pour
évaluer le possible impact de BQ.1.1 sur la dynamique de I'épidémie, mais a I’heure actuelle, aucun signal épidémiologique n’est

associé a ce sous-lignage. A La Réunion, plusieurs cas de ce sous-lignage BQ.1.1 ont été détectés depuis la S38.

Pour plus d’information concernant les sous-lighages du variant Omicron, voir I’analyse de risque variants du 26/10/2022.

Figure 5. Evolution du nombre de sous-lignages du variant Omicron séquencés, par semaine, La Réunion, S01-2022 a $43-2022

(Source : données EMERGEN au 14/11/2022)
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Vaccination

Au 14 novembre 2022, I'estimation de la couverture vaccinale en population générale a partir de VAC-SI était de 66,7% pour une primo-
vaccination incompléte, de 65,3% pour une primo-vaccination compléte, de 42,5% pour la 1¢¢ dose de rappel. A noter également que

pour les 60 ans et plus, la couverture vaccinale pour la 2¢™¢ dose de rappel est de 11,0%.

Les données de couvertures vaccinales (CV) contre la sont calculées par Santé publique France a partir des données de la base Vaccin

COVID administrée par la Cnam en tenant compte des lieux de résidence des personnes vaccinées

Les autres virus respiratoires a La Réunion

Bronchiolite

En S45, on observait une hausse des passages aux urgences pour un motif de bronchiolite (32 en S45 vs 24 en S44 soit +33%). A l'inverse le
nombre des hospitalisations était en baisse (11 en S45 vs 13 en S44). En termes de surveillance virologique, nous avions une co-circulation

de VRS de type A et de type B. La Réunion n'est pas dans un contexte d'épidémie de bronchiolite
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https://www.santepubliquefrance.fr/dossiers/coronavirus-covid-19/coronavirus-circulation-des-variants-du-sars-cov-2

Grippe : Phase d’épidémie

La surveillance virologique hospitaliére identifiait une circulation majoritaire des virus grippaux de type A(HIN1)pdmO09 avec une hausse
de la circulation des virus grippaux de type A(H3N2). Le nombre de virus grippaux détectés a I’hépital était a la hausse en S45 (15 en S45
vs 6 en S44).

Figure 6. Evolution du nombre de prélevements positifs au virus de la grippe selon les différents type virus grippaux et du taux de
positivité de la grippe par semaine, S01-2022 a S45-2022 (Source : données CHU au 17/11/2022)
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Période
Le nombre de passages aux urgences était en progression (34 en S45 vs 21 en S44, soit +61%) et concernait toujours majoritairement des
personnes agées de moins de 15 ans (80%). Le nombre d'hospitalisations suite a un passage aux urgences restait stable et modéré (n=4),
cas grave avait été admis en réanimation en S45. La Réunion est en phase épidémique depuis la S39.

Figure 7. Evolution du nombre de visites aux urgences et d’hospitalisations pour syndrome grippal par semaine,
La Réunion, S01-2022 a S45-2022 (source : données au 16/11/2022, réseau OSCOUR - exploitation : Santé publique France)
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Vaccination contre la Covid-19

Ou et comment se faire vacciner contre la Covid-19 ?

Toutes les personnes de plus de 5 ans peuvent se rendre :

e chez leur médecin, infirmier ou pharmacien de ville, si ces professionnels de santé sont
volontaires
Trouver un lieu de vaccination COVID-19

L'éligibilité a la seconde dose de rappel s’élargit désormais aux personnes de moins de 60 ans
présentant des comorbidités et également aux professionnels de santé en contact avec des
populations vulnérables, 6 mois aprés le premier rappel. La deuxiéeme dose de rappel est
recommandée pour renforcer la protection contre les formes graves en réduisant les
hospitalisations et les déceés.

En savoir plus sur le deuxieme rappel

accin

SE VACCINER, SE PROTEGER

Notre action de prévention par la production de messages et la mise a

disposition d’outils pour tous Entamo wous \Cli"‘j QGQ'. @] § E o @

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 : Catalogue des outils COVID-19 (avril 2022) ' @
7
o A\
Retrouvez de nouvelles vidéos sur |’espace accessible du site de Santé M
publique France ou sur le site Vaccination info service 2 ) ul
Pensez a vous vacciner Je peux me faire vacciner
pour vous protéger méme sans Sécurité sociale,
du Covid AME ou carte vitale
Pour en savoir plus sur la COVID-19, les systemes de surveillance et \
la vaccination, consultez le dossier Santé Publique France et le site Pyramide COVID-19,

. . . métropole et outre-mer c
Vaccination Info Service. el

. . ’ s . Source : Santé publique France, X
Pour plus d’informations sur les données régionales, consultez les Dirocion dos régions (DIRo) insee, Copide)
Points épidémiologiques régionaux. et
, \ . , Cas h i
Retrouvez toutes les données en accés libre sur Géodes. & reanimation (BLVIC. S8R)
g Cas aux urgences (Oscour®)
\ / o Tests par les laboratolres (SI-DEP)
Clusters (MONIC)

Hoépital

Missions 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. En région, Fréquence
coordonner la surveillance, investiguer, analyser les données, hibergemontpout poromes gt dopeiris. E11S_ Fiissomont e socnl £S5,
apporter expertise 3 ’ARS pour I'aide 3 la décision ELMONIC  Sysme d information da monforage dos lusors Oscoutd. Organiadion o survelence.
pp p p * coordonnée des urgences ; SI-DEP - Systéme d'informations de dépistage , SI-VIC - Systéme d'information des
victimes , 8SR © Services sentinelles de réanimation/soins intensifs
Citer ce document : COVID-19. Point épidémiologique hebdomadaire, Santé publique France Réunion

2 bis, avenue Georges Brassens, CS 61002
97 743 Saint-Denis Cedex 09
oceanindien@santepubliquefrance.fr

La Réunion, 17 novembre 2022 Santé publique France-Réunion

Responsable de Santé publique France La Réunion : Luce Menudier
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https://www.santepubliquefrance.fr/l-info-accessible-a-tous/coronavirus
https://vaccination-info-service.fr/
mailto:oceanindien@santepubliquefrance.fr
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%7CAuvergne-Rh%C3%B4ne-Alpes%7CBourgogne%20/%20Franche-Comt%C3%A9%7CBretagne%7CCentre-Val%20de%20Loire%7CGrand%20Est%7CGuyane%7CHauts-de-France%7CIle-de-France%7CNormandie%7CNouvelle-Aquitaine%7COccitanie%7COc%C3%A9an%20Indi
https://geodes.santepubliquefrance.fr/#c=home
https://www.santepubliquefrance.fr/maladies-et-traumatismes/maladies-et-infections-respiratoires/infection-a-coronavirus/documents/depliant-flyer/covid-19-supports-d-information-grand-public.-catalogue-avril-2022
https://www.sante.fr/cf/centres-vaccination-covid/departement-974-la-reunion.html
https://www.lareunion.ars.sante.fr/covid-19-le-2eme-rappel-pour-les-personnes-vulnerables

