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COVID-19, une infection du passé?
Etat des lieux en juin 2022

Fr-Xavier Lescure, SMIT Bichat-Claude Bernard, APHP, IAME Inserm 1137, Université
Paris Cité, mission nationale COREB
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Infection + Antimicroblals « Modelling + Evolution Risque Epidémique et Biologique
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En semaine 22 (30 mai-05 juin 2022)
En comparaison avec S21 (23-29 mai 2022)

Point epidemiologique SPF Py

A 162 606 nouveaux cas confirmés
(vs 124 664 en S21)
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PE de SPF : hospitalisation conventionnelle et soins critiques

Nombre hebdomadaire de patients COVID-19 nouvellement hospitalisés (1) et nouvellement admis
en services de soins critiques (2) depuis le 28 décembre 2020, France (données au 07 juin 2022)
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La situation de certains pays voisins

Daily new confirmed COVID-19 cases per million people

7-day rolling average. Due to limited testing, the number of confirmed cases is lower than the true number of infections.
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Standardised infection fatality ratio
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Gestion de la crise par pays, bilan mortalite

CORRECTED ESTIMATES OF PANDEMIC DEATH RATES

Scientists working with the World Health Organization (WHO) have revised its estimates of the excess
mortality rates for Germany and Sweden, which shifted their positions relative to other countries.
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Lecons sanitaires et sur la recherche

« L’'importance des tests diagnostic (en santé mais aussi écoles, frontiéres, etc.)
* Les anticorps monoclonaux, la biothérapie

* Les techniques ARNm

* La mine d’information des grosses bases de données

* L’essor de la modélisation

* Les perspectives de « machine learning » et intelligence artificielle

« Larecherche en France, thérapeutique et vaccinale

« Larésilience des systémes de soins

* Le COVID « long »
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Lecons humaines et politiques

« L’égo tue

+ La complaisance tue

« L’agilité et le collectif protegent

* Respect — coopération — responsabilité — honnéteté
 Protectionnisme vs coopération internationale
 Politique vs santé publique

* Infox et « industrie » antivax

« Impact de la globalisation — déforestation — urbanisation — changement
climatique

«  One Health : 70% des infections sont liées aux animaux
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Lecons d’anticipation

«  Apparition de variants entrainant une perte d'immunité par échappement vaccinal

= Surveillance génomique, contréle sanitaire aux frontiéres et coopération internationale, surveillance épidémiologique
en santé animale

= Adaptation des vaccins a de nouveaux variants, nouveaux traitements contre la COVID, mise en place de nouvelles
mesures de freinage

«  Apparition d’un variant a sévérité accrue envers les enfants

«  COVID endémique et double choc sanitaire

= Prise en charge non-COVID en contexte de charge COVID durable

= Epidémie grippale grave concomitante de la crise COVID-19

= Nouvelle émergence concomitante de la crise COVID-19 ; arboviroses en outre-mer ou FHV en métropole
*  Hypothése d’un double choc

=« Fatigue pandémique » et santé mentale des soignants et de la population générale

= Attentats, cyberattaque, etc.
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Automne prochain : grippe et COVID?

*  Phase post-épidémique, phase de transition endémo-épidémique.

+ Descente - désescalade (si possible progressive)
= Passer d'une « gestion de crise » a une « gestion du quotidien »

= Capitaliser sur les enseignements de cette pandémie pour faire évoluer les dispositifs existants concernant la
gestion des infections respiratoires aigues (IRA) type grippe

= Harmoniser au moins au niveau européen

«  "TAP IRA augmenté” (Tester — Alerter — Protéger concernant les Infections respiratoires
aigues)

Dimensions de cette « désescalade » : stratégie de dépistage (TAG et PCR pour les personnes symptomatiques fragiles et
/ou graves, ATAG pour incitation a la réduction du risque en population générale), contact tracing et isolement /quarantaine,
surveillance dont eaux usées, mesures barriere dont qualité de I'air intérieur, stratégie vaccinale, enjeux de
modélisation, question de réversibilité, dimension européenne, enjeux d’éducation et d’incitation citoyenne
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Suite, prochaines menaces
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