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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 20 avril 2022.

Chiffres-clés en Guadeloupe

En semaine 15 (11- 17 avril 2022)
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Chiffres-clés a Saint-Martin

Chiffres-clés a Saint-Barthélemy
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Situation épidémiologique S15

A Saint-Martin, les taux d’incidence et de positivité étaient stables dans un contexte de recours au dépistage

en légére diminution. Cependant, la situation hospitaliére est restée calme tout comme la semaine précédente.

A Saint-Barthélemy, le taux d’incidence et le taux de positivité étaient en nette diminution dans un contexte

d’augmentation du recours au dépistage. A I'hdpital, la situation était calme.

Les taux de dépistage et d’incidence présentés dans ce point épidémiologique régional ne sont pas corrigés

sur le jour férié du 15 avril 2022. Ills pourraient donc étre sous-estimés.
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GUADELOUPE : Dépistage, cas confirmés, incidence et positivité

e En S15, le nombre de personnes dépistées positives ayant une adresse connue en Guadeloupe et prélevées localement
ou dans un autre département francais était de 2 379 en diminution par rapport a la semaine précédente (2 075 en S14).
Du 18/04/2022 au 24/04/2022 (semaine en cours), le nombre de personnes dépistées positives est de 1 117. Le taux de
dépistage était de 3 478/100 000 hab., en diminution de 10 % par rapport a la semaine précédente (3 846/100 000 hab.).

Nombre de personnes positives testées par semaine depuis la semaine 2020-09, Guadeloupe (données au 20/04/2022)
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e | e taux d’incidence était en diminution de 12 % par rapport a la semaine précédente, avec 631/100 000 hab. en S15 contre
718/100 000 hab. en S14). Le taux de positivité était stable (18,2 % en S15 contre 18,7 % en S14).

Taux de positivité et taux d’incidence par semaine depuis la semaine 2020-21, Guadeloupe (données au 20/04/2022)
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Incidence par classe d’age

P A fg Evolution des taux d’incidence (pour 100 000 habitants) par semaine et par
[ ]
Le taux d’incidence par classes d,?ge etait en . cce d'age, depuis la semaine 2021-52, Guadeloupe (données au 20/04/2022)
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GUADELOUPE : Cas suspects

en médecine de ville et aux urgences

e Le nombre hebdomadaire estimé de consultations pour infections respiratoires aigués (IRA) réalisées

par les médecins généralistes était stable

par rapport a la semaine précédente avec 640 cas estimés en

S15 (contre 625 en S14). Le taux d’incidence d’IRA était donc de 17/100 000 hab. en S15 versus

16,5/100 000 la semaine précédente.

Nombre estimé de consultations pour IRA par semaine et depuis la semaine 2020-13, Guadeloupe (données au 20/04/2022)
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e Le nombre de passages pour Covid-19 aux urgences était de 40 en S15 contre 43 la semaine
précédente (S14). La part de l'activité de la Covid-19 dans I'activité totale des urgences était stable avec
1,9 % contre 2,0 % la semaine précédente.

Nombre de passages et part d’activité (en %) par classe d’age et par semaine, depuis la semaine 2020-09, Guadeloupe

(données au 20/04/2022)
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GUADELOUPE : Hospitalisations, admissions en soins critiques et décés

Afin d'avoir une meilleure lisibilité de la dynamique des indicateurs hospitaliers, les nouvelles hospitalisations et les admissions en
soins critiques sont analysées par date d'admission des patients a I'hépital. Les nouveaux déces (a I'hépital et en ESMS) sont
analysés par date de survenue. Les données de S15, arrétées au 20 avril 2022, ne sont pas encore consolidées et peuvent étre

sous-estimées.

e Concernant les admissions en hospitalisation (a I'hépital ou a domicile), a partir de la base de données
SIVIC, 29 nouvelles admissions tous services ont été enregistrées en S15 (contre 23 en S14). En soins
critiques, quatre nouvelles admissions ont été enregistrées en S15 contre une en S14.

Nombre hebdomadaire de patients COVID-19 nouvellement hospitalisés (a) et de nouvelles admissions en soins
critiques (b) depuis la semaine 2020-09, au 20 avril 2022, Guadeloupe
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déces hospitaliers survenus en Guadeloupe et saisis dans

e Mortalité : aucun excés de mortalité, toutes causes confondues et tous &ges n’a été observé depuis la
S08 (données en cours de consolidation).

Mortalité toutes causes, tous ages confondus, jusqu’a la semaine 2022- 14 (données en cours de consolidation),
Guadeloupe
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GUADELOUPE : Variants préoccupants

e En Guadeloupe, parmi les prélevements réalisés en S15, 12 % (n=27) des prélévements positifs (RT-PCR) ont été criblés
contre 10 % (n=27) en S14. La totalité de ces prélévements indiquait la présence d’'une des mutations cibles d’Omicron
en S15 tout comme en S14.

e L e variant Omicron circule de fagon exclusive en Guadeloupe. Il était identifié sur la totalité des prélevements séquencés
depuis la S05. Le variant Omicron était identifié sur 45 prélévements séquencés en S12 et sur 23 en S13. Les données
préliminaires de la S14 retrouvent le variant Omicron sur les quatre prélévements séquencés. La totalité des
prélevements en S12 provenait de I'enquéte Flash 2022-12 et 19 des 23 prélévements en S13 de I'enquéte Flash
2022-13.

*Sources de ces données et informations complémentaires sur ces mutations d’intérét : 'analyse de risque variants

Evolution de la part de chaque variant classé (VOC, VOI et VUM), par semaine de prélévement, toutes indications
de séquengage confondues, au 19 Avril 2022, Guadeloupe (données en S12 et S13 non consolidées)
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*VOC : variant préoccupant ; VOI : variant d’intérét ; VUM : variant sous surveillance.

e Variant Omicron : Il ressort des résultats de séquencage que le sous-lignage BA.2 du variant Omicron remplace
progressivement le sous-lignage BA.1 (et ses sous-lignages) qui étaient dominant depuis la semaine 2021-51. En effet,
parmi les 45 prélévements séquencés en S12, respectivement 11 et 33 appartenaient aux sous-lignages BA.2 et son sous-
lignage BA.2.9. En S13, le sous lignage BA.2 (n=6) et son sous lignage BA.2.9 (n=17) étaient identifiés sur la totalité des
prélevements séquencés.

Evolution des sous-lignages du variant Omicron par semaine de prélévement, toutes indications de séquengage
confondues depuis la semaine 2021-51 au 19 Avril 2022, Guadeloupe (données en S12 et S13 non consolidées)
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Distribution de I’age des cas hospitalisés

e Au 20/04/2022, 59 personnes étaient hospitalisées dont 34 hommes (58 %) et 25 femmes (42 %). Parmi elles,
12 % étaient agées de 0-49 ans, 88 % de 50 et plus.

e En soins critiques, 7 personnes agées de 40 a 89 ans étaient hospitalisées.

Distribution de I'age pour les personnes ACTUELLEMENT hospitalisées
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MNombre de cas

Vaccination

e Au 18/04/2022, la couverture vaccinale en population générale était de 39,3 % pour une dose (soit 147 932
personnes) et 37,7 % pour la primovaccination compléte* (141 959 personnes) et 21,7 % pour la 1ére dose de
rappel (81 867 personnes).

e Chez les plus de 12 ans, la couverture vaccinale était estimée a 45,2 % pour au moins une dose et a 43,4 %
pour la primovaccination compléte et 25,0 % pour la 1ére dose de rappel.

Répartition par classe d’age du nombre de personnes ayant re¢cu au moins une dose, une primovaccination compléte et un
rappel de vaccin et couverture vaccinale (CV, % chez les 12 ans, 65 ans et 80 ans et plus, et en population générale) au 18
avril 2022 en Guadeloupe

Données au 12 avril 2022
aumoins 1 dose Primwa{t.i_natim
compléte
classe d'age nb de v (%) nb de oV (%)
pErsonnes PErsonnes
E-1lans 245 =1 181 <1 14 =01
12-17 ans 8245 26,2 % 7796 24,9% 1109 2,5%
18-49 ans 58016 44,6 % 55133 425% 23 550 22,0%
50-64 ans 42086 47,2 % 40657 46,2 % 26044 29,6 %
65-74 ans 23322 53,7 % 22729 52,3% 16128 aT1%
75 ans et plus 15996 46,3 15394 45,1% 10015 29,3 %
autres dges ou non renseigné 17 9 3
population totale 147 932 39,3 % 141 959 TT% 81367 21,7%
nbde oV (%) OV (%) €V (%) CV (%)
vaccines  population population population population
2 12 ans générale =12 ans =060 ans 280 ans

au moins une dose 147 666 39,3% 452 % 50,2 % 40,2 %

primovaccination compléte 141 759 37,7% 43,4% 48,7 % 38,4 %

ler rappel 81 B30 21,7 % 25,0% 33,2% 234 %

2nd rappel 0,6%

*La définition d’une primo-vaccination compléte a été publiée.

Les objectifs et modalités de calcul des deux indicateurs couverture vaccinale de la dose de rappel et pourcentage de personnes
éligibles a la dose de rappel et ayant regu cette dose de rappel ont été décrites ici.
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SAINT-MARTIN : Dépistage, cas confirmés, incidence et positivité

e En S15, le nombre de nouveaux cas était stable a Saint-Martin. En effet, 94 nouvelles personnes ayant une adresse
de résidence administrative a Saint-Martin ont été dépistées positives contre 93 en S14. Du 18/04/2022 au
24/04/2022 (semaine en cours), le nombre de personnes dépistées positives est de 45. Le TD était de 4 322
personnes dépistées pour 100 000 hab., en légére diminution par rapport a la semaine précédente (4 670/100 000 hab. en
S14, soit - 7 %).

Nombre de personnes positives testées par semaine depuis la semaine 2020-09, Saint-Martin (données au 20/04/2022)
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e | e taux d’incidence était stable, soit 266/100 000 hab. en semaine S15 (correspondant a 94 personnes positives), contre
263/100 000 hab. en S14 (correspondant a 93 personnes positives). Toutefois, du fait de l'effectif faible de la
population, les variations de cet indicateur sont a interpréter avec précaution. Le taux de positivité était de 6,2 % en
S15, stable par rapport a la semaine précédente (5,6 % en S14).

Taux de positivité et taux d’incidence par semaine depuis la semaine 2020-21, Saint-Martin (données au 20/04/2022)
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Répartition par classe d’age

® Parmi les 94 personnes positives, 37 étaient agées de 15 a 44 ans, 11 de 0 a 14 ans et 39 de 45 a 64 ans et 7 de 65
ans et plus.
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SAINT-MARTIN : cas suspects en médecine de ville et aux urgences

e Le nombre hebdomadaire estimé de consultations pour infections respiratoires aigués (IRA) réalisées par les
médecins généralistes était en augmentation avec 100 cas estimés en S15 (contre 45 en S14).

Nombre estimé de consultations pour IRA par semaine et depuis la semaine 2020-13, Saint-Martin (données au 20/04/2022)

s . Sante
+® o publique
o ° France

1400
1200
'g 1000
‘2 800
600
400
200

0

Nombre de cas estim

2020-13

2020-17 7

2020-21 1

2020-25 7,

2020-29 ¢}

2020-33 1

2020-37 T

2020-41 1

2020-45

2020-49 7,

2020-53 1

2021-04 7

2021-08 7
2021-12 7
2021-16 T

2021-20

Semaines

I-n-.l.l.llnll“Lll__.

—r T~ r r° T° T° T© 1™ © T T 1

T

n
Source : Réseau de médecins généralistes

sentinelles de Saint-Martin, exploitation Santé
publique France

2021-24
2021-28
2021-32
2021-36
2021-40
2021-44
2021-48
2021-52
2022-04
2022-08
2022-12

e Trois passages pour Covid-19 aux urgences étaient enregistrés en S15 tout comme en S14.

Nombre de passages et part d’activité (en %) par classe d’age et par semaine, depuis la semaine 2020-09, Saint-Martin
(données au 20/04/2022)
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SAINT-MARTIN : Hospitalisations et décés

Afin d'avoir une meilleure lisibilité de la dynamique des indicateurs hospitaliers, les nouvelles hospitalisations et les admissions en
soins critiques sont analysées par date d'admission des patients a I'hOpital. Les nouveaux déces (a I'hbpital et en ESMS) sont analy-
Sés par date de survenue. Les données de S15, arrétées au 20 avril 2022, ne sont pas encore consolidées et peuvent étre sous-
estimées.

e Concernant les admissions en hospitalisation, d’aprés SIVIC, aucune nouvelle admission tous services n’'a été
enregistrée en S15 (0 en S14).

Nombre hebdomadaire de patients COVID-19 nouvellement hospitalisés depuis la semaine 2020-40, au 20/04/2022,
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e Mortalité : aucun nouveau décés hospitalier survenu a Saint-Martin n’a été saisi dans SIVIC depuis S06.

SAINT-MARTIN : Variants préoccupants

e A Saint-Martin, un seul prélévement était criblé parmi les prélévements positifs (RT-PCR) réalisés en S15 (1 en S14).
Ce seul prélévement criblé en S15 n’était pas interprétable.

Vaccination

e Au 18/04/2022, la couverture vaccinale en population générale était de 40,5 % pour une dose (soit 14 316 personnes)
et 38,1 % pour la primovaccination compléte* (13 448 personnes) et 17,4 % pour la 1ére dose de rappel (6 147
personnes).

e Chez les plus de 12 ans, la couverture vaccinale était estimée a 50,2 % pour au moins une dose, a 47,2 % pour la
primovaccination compléte, et a 21,6 % pour la 1ére dose de rappel.

Répartition par classe d’age du nombre de personnes vaccinées (au moins une dose, une primovaccination compléte et un
rappel de vaccin) et couverture vaccinale (CV, %) en population générale, et CV chez les 12 ans et plus au 18 avril a

Saint-Martin.
Données au 18 avril 2022
au moins 1 dose primovaccination
compléte
classe d'age nb de oV (34) CV (%)
ErSONNes SONNEes :
5-11ans a0 14% 44 1,0% 3 0,1%
12-17 ans 269 21,9% 201 20,2% 116 2,9%
1R-44 ans 7171 A8 6% 6628 45,3 % 1716 18,4%
50-64 ans 4221 62,3% 4029 59,5 % 2178 32,1%
05-74 ans 1416 67,5% 1350 64,3 % 811 38,6 %
75 ans et plus 369 70,9% 532 66,2 % 323 40,2 %
autres iges ou non renseigné 10 a L]
population totale 14 316 40,5% 13 443 38,1% 6147 17.4%
nb de oV (%) oV (%) v (%)
vaccinés  population population population population
212 ans genérale 212 ans > bl ans > 850 ans
au moins une dose 14 246 40,5%: 50,2% 68,8% 56,9 %
primovacdination compléte 13 400 38,1% 47,2 % 65,5 % 51,8 %
1errappel 6144 17,4% 21,6 % 37,9% 27,8%
2nd rappel 1,9%

*La définition d’une primo-vaccination compléte a été publiée.

Les objectifs et modalités de calcul des deux indicateurs couverture vaccinale de la dose de rappel et pourcentage de personnes
éligibles a la dose de rappel et ayant regu cette dose de rappel ont été décrites ici.
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SAINT-BARTHELEMY : Dépistage, cas confirmés, incidence et positivité

e En S15, le nombre de nouveaux cas était en nette diminution. En effet, 75 nouvelles personnes ayant une adresse
de résidence administrative a Saint-Barthélemy ont été dépistées positives contre 136 en S14. Du 18/04/2022 au
24/04/2022 (semaine en cours), le nombre de personnes dépistées positives est de 17. Le taux de dépistage était de

9 266 personnes dépistées pour 100 000 hab., en augmentation de 10 % par rapport a la semaine précédente (8 453/100 000
hab. S14).

Nombre de personnes positives testées par semaine depuis la semaine 2020-09, Saint-Barthélemy (données au 20/04/2022)
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e Le taux d’incidence était nette diminution de 45 %, soit 753/100 000 hab. en S15 (correspondant a 75 personnes
positives) contre 1 365/100 000 hab. en semaine S14 (correspondant a 136 personnes positives). Toutefois, du fait de
I'effectif faible de la population, les variations de cet indicateur sont a interpréter avec précaution.

e Le taux de positivité était de 8,1 % en semaine S15, inférieur au seuil de d’alerte, et en diminution (- 8,1 points de
pourcentage) par rapport a celui de la semaine précédente (16,2 % en semaine S14).

Taux de positivité et taux d’incidence par semaine depuis la semaine 2020-21, Saint-Barthélemy (données au 20/04/2022)
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Répartition par classe d’age

® Parmi les 75 personnes positives, 40 étaient &gées de 0 a 44 ans, 26 de 45 a 64 ans et 9 de 65 ans et plus.
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SAINT-BARTHELEMY

e En S15, 11 consultations pour infections respiratoires aigués (IRA) contre 38 en S14.

Nombre déclaré de consultations pour IRA par semaine et depuis la semaine 2020-13, Saint-Barthélemy (données au

20/04/2022)
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e Un passage pour Covid-19 aux urgences a été enregistré en S15 contre trois en S14.

Nombre de passages et part d’activité (en %) par classe d’age et par semaine, depuis la semaine 2020-09, Saint-Barthélemy

(données au 20/04/2022)
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SAINT-BARTHELEMY : Hospitalisations et déceés

Afin d'avoir une meilleure lisibilité de la dynamique des indicateurs hospitaliers, les nouvelles hospitalisations et les admissions en
soins critiques sont analysées par date d'admission des patients a I'hépital. Les nouveaux déces (a I'hépital et en ESMS) sont analy-
sés par date de survenue. Les données de S15, arrétées au 20 avril 2022, ne sont pas encore consolidées et peuvent étre sous-
estimées.

e Aucune nouvelle admission n’a été enregistrée sur SIVIC depuis S2021-52.

Nombre hebdomadaire de patients COVID-19 nouvellement hospitalisés depuis la semaine 2021-01, au 20/04/2022,
Saint-Barthélemy
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e Selon le lieu de survenue de I'’événement, aucun nouveau décés survenu a Saint-Barthélemy n’a été enregistré
sur SIVIC depuis la S39.

SAINT-BARTHELEMY : Variants préoccupants

e A Saint-Barthélemy, parmi les prélévements positifs (RT-PCR) réalisés en S15, deux ont été criblés contre trois en

S14. La totalité de ces prélevements indiquait la présence d’'une des mutations cibles d’Omicron en S15 tout comme en
S14.

Vaccination

e Au 18/04/2022, la couverture vaccinale en population générale était de 86,8 % pour une dose (soit 8 649 personnes),
83,8 % pour la primovaccination compléte* (8 348 personnes) et 54,9 % pour la 1ére dose de rappel.

® Chez les plus de 12 ans, la couverture vaccinale était estimée a 98,6 % pour au moins une dose et a 95,3 % pour la
primovaccination compléte et 62,4 % pour la 1ere dose de rappel.

Répartition par classe d’age du nombre de personnes vaccinées (au moins une dose, primovaccination compléte et rappel
de vaccin) et couverture vaccinale (CV, %) en population générale, et CV chez les 12 ans et plus au 18 avril a
Saint-Barthélemy.

Données au 18 avril 2022

primowvaccination

au meins 1dose

complete
e l.l'ige D err1t5bo::es &5 1%' D E?Sho:‘:les p
5-11 ans 711 3,0% 14 2,0% 3 0,4%
12-17 ans 355 65,7% 335 62,0% 92 17,0%
18-49 ans 51064 97,9 % 4977 94,3 % 3166 60,0 %
50-64 ans 2212 299 % 1156 299% 1545 78,0 %
65-74 ans 596 299 % 572 299% 443 79,1%
75 ans et plus 26 76,7 % 283 749% 212 54,9 %
autres iges ou non renseigné 5 5 3
population totale 8649 86,8 % 8348 83.8% 5464 54,9 %
nb de o (%) Vv (%) CV (%) V(%)
vaccings  population population population  population
212 ans générale =12 ans 2 60 ans 280 ans
aumoins une dose 8623 85,8 % 98,6 % 101,4 % 61,6 %
primovaccination compléte 8329 23,8 % 95,3% 98.0% 59,3 %
1er rappel 5458 54,9 % 62,4% 73,3% 42,1%
2nd rapoel 4.6%

*La définition d’une primo-vaccination compléte a été publice.

Les objectifs et modalités de calcul des deux indicateurs couverture vaccinale de la dose de rappel et pourcentage de personnes
éligibles a la dose de rappel et ayant regu cette dose de rappel ont été décrites ici.
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Mission 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. Martinique, coordonner

la surveillance, investiguer, analyser les données, apporter I'expertise a 'ARS pour 'aide a la décision.

Pyramide COVID-19,
métropole et outre-mer Cas
décédés
Source : Santé publique France, (SI-VIC, ESMS,
Direction des régions (DiRe) Insee, CépiDc}
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Cas hospitalisés, en
réanimation (SI-VIC, SSR)
Cas auxurgences (Oscour®)
Tests parles laboratoires (SI-DEP)
Clusters (MONIC)

Hopital

Frequence

CépiDc-Inserm: Centre d'épidémiologie sur les causes médicales de décés ; Ehpad : Etablissement
d'hébergement pour personnes agées dépendantes ; EMS : Etablissement médico-social ; ESMS :
Etablissement social et médico-social ; Insee : Institut national de la statistique et des études économiques ;
MONIC : Systéme d'information de monitorage des clusters ; Oscour® - Organisation de la surveillance
coordonnée des urgences ; SI-DEP - Systéme d'informations de dépistage ; SI-VIC : Systeme d'information des
victimes ; SSR . Services sentinelles de réanimation/soins intensifs
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