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Situation observée en population générale pour la semaine 16 de I'année 2022, du 18 au 24/04/22
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From science to health

7 721 internautes participent actuellement au projet collaboratif GrippeNet.fr/COVIDnet.fr

Recours aux soins lors d’une IRA
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Semaine (date du lundi)
Figure 4. Proportion de participant(e)s ayant consulté le systéme de soins en cas d'infection respiratoire
aigué, semaine 2022s16, GrippeNet.fr/COVIDnet.fr

En semaine 2022s16, parmi les participant(e)s ayant déclaré des symptémes
d’infection respiratoire aigué, 32% ont consulté un médecin généraliste (en
personne ou a distance) (données redressées) (Figure 4).

Semaine (date du lundi)
Figure 2. Taux d'incidence hebdomadaire des IRA (saison en cours et depuis 2016/17),
GrippeNet.fr/COVIDnet.fr

aigués” (IRA).
La définition d'infection respiratoire aigué, utilisée dans le
cadre de cette surveillance, s’appuie sur la définition de

I'European Centre for Disease Prevention and Control  suivante En semaine 2022s16, parmi les 4 707 participant(e)s ayant rempli un ques-

survenue soudaine des symptdmes avec au moins un symptéme
général (fievre, fatigue, mal de téte, douleurs musculaires ou articu-
laires) et au moins un symptéme respiratoire (toux, mal de gorge ou
essoufflement).
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tionnaire hebdomadaire, 1,6% (IC 95% [1,1%; 2,3%)])* avaient déclaré des
symptémes d’infection respiratoire aigué (Figure 2). Cette incidence est
stable par rapport a celle observée la semaine précédente (1,6%, IC 95%
[1,2%; 2,2%)).
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Compte tenu du faible nombre de personnes ayant déclaré des symptémes
d’infection respiratoire aigué, ces pourcentages de recours aux soins sont a
interpréter avec précaution.
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Figure 1. Symptoémes déclarés par les participants ces 8 derniers jours, GrippeNet.fr/COVIDnet.fr

Recours aux tests lors d’une IRA

~ Testantigénique nasopharyngé === Test antigénique nasal ou autotest == PCR Covid19

Pourcentage

| |
1511 2911

| | | |
10/01  24/01  07/02  21/02
Semaine (date du lundi)

| | | |
1312 27112 07/03  21/03  04/04  18/04

Figure 3 : Proportion de participant(e)s ayant recours aux tests lors d’une infection respiratoire aigué,
semaine 2022516, GrippeNet.fr/COVIDnet.fr
En semaine 2022s16, 92% des participant(e)s ayant déclaré des symptémes d'in-
fection respiratoire aigué ont réalisé au moins un test diagnostique COVID-19 (44%
ont réalisé un test PCR, 30% un test antigénique naso-pharyngé, 52% un test an-
tigénique nasal ou un auto-test) (données redressées). Ces chiffres doivent encore
étre consolidés (Figure 3).

Compte tenu du faible nombre de personnes ayant déclaré des symptémes d'in-
fection respiratoire aigué, le pourcentage des participant(e)s ayant réalisé un test

L biologique est a interpréter avec précaution.
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Le taux d’incidence des cas d'infections respiratoires aigués observés en po-
pulation générale dans la cohorte GrippeNet.fr est stable en semaine 16,
aprés avoir diminué pendant trois semaines consécutives

Pour plus d’informations sur la surveillance des infections respiratoires aigués
en France, vous pouvez consulter le dernier bulletin du réseau Sentinelles, le
dernier bulletin épidémiologique sur la grippe ou la COVID-19 de Santé pu-
blique France.

Conclusion

* La méthode utilisée pour ce calcul d’incidence a été publiée dans un article disponible en anglais (Guerrisi et al, 2018).
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