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COMMUNIQUÉ DE PRESSE  
 

Caen, le 26 octobre 2022 

 

COVID-19 : POINT DE SITUATION EN NORMANDIE 
 

SITUATION ÉPIDÉMIOLOGIQUE 

L’incidence régionale en baisse  

Au 25 octobre, l’incidence régionale en Normandie observe une baisse de 7,8 % par rapport à la semaine dernière 

et s’établit à 540,3 cas p.100 000 habitants :  
 

Normandie : - 7,8 % (taux d’incidence SPF du 15/10 au 21/10 : 540,3) 

Calvados :  - 6 % (taux d’incidence SPF du 15/10 au 21/10 : 507,7)  

Eure : - 7,9 % (taux d’incidence SPF du 15/10 au 21/10 : 546,9) 

Manche : + 2,5 % (taux d’incidence SPF du 15/10 au 21/10 : 501,7) 

Orne : - 17,6 % (taux d’incidence SPF du 15/10 au 21/10 : 500,7) 

Seine-Maritime : - 9,6 % (taux d’incidence SPF du 15/10 au 21/10 : 579,1) 
 

Le nombre de reproduction (R) s’établit à 0,95.  
 

Le virus circule toujours dans la population : dans ce contexte, la vaccination et le respect des gestes barrières sont 

indispensables pour se protéger et protéger les autres  
 

Dans ce contexte de circulation du virus, la campagne de vaccination automnale à destination des personnes à 

risque de forme grave de Covid-19 a débuté le 3 octobre (voir ci-dessous).  
 

Pour continuer de prévenir la diffusion des virus, gardons les bons réflexes acquis tout au long de la crise en aérant 

régulièrement et en se lavant souvent les mains.  
 

Le port du masque est hautement recommandé et nécessaire dans les situations de grande promiscuité, dans les 

lieux clos et mal ventilés, comme les transports en commun, et en particulier en présence de personnes fragiles. Il 

est aussi recommandé pour les personnes les plus vulnérables.  
 

De plus, en raison de la fragilité des personnes accueillies et du niveau de circulation actuel du virus, le port du 

masque reste très fortement recommandé, lorsqu’il est possible, dans les établissements accueillant des personnes 

âgées ou une majorité de personnes à risque de forme grave du Covid-19.  
 

 

Au moindre doute, ou en cas de symptômes, testons-nous et isolons-nous immédiatement si le test est positif. 
 

Le taux de positivité en légère baisse 

Entre le 15 et le 21 octobre, 60 550 personnes ont été testées dont 17 870 ont présenté un résultat positif. Le taux 

de positivité est en légère baisse et s’établit à 29,51 % contre 30,43 % au dernier point de situation du 12 octobre.   
 

Les hospitalisations en hausse 

Au 24 octobre, 1 182 personnes atteintes du Covid-19 sont hospitalisées (965 au dernier point de situation du 12 

octobre), dont 45 en réanimation (30 lors du dernier point de situation).  

 

Besoin de soins? Avant de me rendre aux urgences, gardons les bons réflexes   

Avec la reprise des épidémies hivernales, notamment le virus infantile de la bronchiolite, avant de se rendre aux 

urgences pédiatriques ou adultes, gardons les bons réflexes.  

Le premier réflexe doit amener à contacter son médecin traitant. S’il n’est pas joignable, si le patient n’en a pas ou 

si son entourage considère la situation comme particulièrement inquiétante, il doit immédiatement contacter le 

SAMU-Centre 15 ou le Service d’accès aux soins (SAS), en composant le 15. 
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Les médecins régulateurs sont à la disposition des appelants pour leur faire bénéficier directement d’une réponse 

médicale adaptée, allant du conseil à la gestion d’urgence. 
 

 

 
 
  

VACCINATION 
 

La campagne de vaccination automnale a débuté le 3 octobre  

Depuis le lundi 3 octobre, la campagne de vaccination automnale pour les personnes à risque de forme grave de 

Covid-19 a débuté. Ce rappel vaccinal est effectué avec des vaccins à ARNm bivalents, ciblant notamment les 

variants du virus actuellement en circulation sur le territoire (dérivés d’Omicron). 

La population éligible au rappel automnal comprend, indifféremment du nombre de rappels précédemment reçus :  
 

 Les personnes âgées de 60 ans et plus ;  

 Les résidents d’EHPAD et USLD quel que soit leur âge ;  

 Les personnes à risque de forme grave de la maladie (personnes immunodéprimées, femmes enceintes, 

personnes de moins de 60 ans identifiées comme étant à risque) ; 

 Les personnes vivant dans l’entourage ou en contact régulier avec des personnes immunodéprimées ou 

vulnérables ; 

 Les professionnels des secteurs sanitaires et médico-social.  
 

L’administration de cette dose de rappel devra respecter les délais minimaux recommandés entre deux 

vaccinations, à savoir : 
 

 3 mois pour les personnes de 80 ans et plus, pour les résidents en EHPAD ou en USLD, pour les personnes 

immunodéprimées ; 

 6 mois pour les autres. 
 

En cas d’infection récente au Covid-19, la vaccination est recommandée dès 3 mois après l’infection, en respectant 

un délai minimal de 6 mois après la dernière injection. 
 

Les possibilités de vaccination sont nombreuses, notamment auprès des professionnels de ville (médecins, 

infirmiers, pharmaciens, sages-femmes, etc.). 
 

Retrouvez ici l’infographie : « Quels vaccins pour quel public cet automne ? » 

 

https://www.normandie.ars.sante.fr/vaccination-du-grand-public-contre-la-covid-19
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La campagne de vaccination contre la grippe se déroule de manière concomitante à la campagne de vaccination 

contre le Covid-19.  

La vaccination contre la grippe saisonnière est fortement recommandée pour les personnes les plus 

fragiles (personnes âgées de 65 ans et plus, femmes enceintes, personnes atteintes de certaines maladies 

chroniques, personnes obèses ayant un Indice de Masse Corporelle supérieur ou égal à 40). La vaccination des 

soignants et des professionnels en contact régulier avec des personnes présentant un risque de grippe sévère est 

également recommandée. 

Il est tout à fait possible de recevoir les deux vaccinations le même jour. Si la personne choisit d’espacer les 

vaccinations, il est recommandé de recevoir les deux vaccins dans un laps de temps relativement court et le plus tôt 

possible avant l’arrivée de l’épidémie de grippe.  
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CIRCULATION DU VIRUS

 Taux d’incidence - dynamique de l’épidémie (variation hebdomadaire*) 

 Taux d’incidence - données Santé publique France

 Nombre de reproduction effectif (R0)

0,95 
	� Le nombre de reproduction effectif (R0) correspond au nombre moyen de personnes qu’une personne malade va contaminer (lorsque le R0 est supérieur à 1, il s’agit du seuil de 

vigilance ; au-delà de 1,5, c’est le seuil d’alerte qui est atteint).

-7,8%

Retrouvez les données publiées par Santé publique France en cliquant ici.

2,5% -6% 

-9,6%

-7,9%

-17,6%

ACTIVITÉ HOSPITALIÈRE au 24.10.2022

1 182
45 dont réa.

dont réa.

211
2

210
11

369
24

276
4

116
4

[ 965 le 10.10.2022 ]

[ 30 le 10.10.2022 ]

Depuis le début de l’épidémie, on estime à 6 281 le nombre de personnes porteuses du coronavirus COVID-19 
décédées en Normandie (à l’hôpital et en EHPAD).

https://www.santepubliquefrance.fr/regions/normandie/publications/#tabs
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DÉPISTAGES (SOURCE SPF)

29,51% 
Seuil d'alerte (au-delà de 10%) 

- - 
Taux de positivité des tests RT-PCR

Réalisés en ville - moy. sur 7 jours glissants 
(Données SI-DEP)

 Taux de positivité

	� Le taux de positivité des tests RT-PCR correspond au taux de positivité des prélèvements virologiques réalisés dans chaque département sur 7 jours glissants (entre 5 et 10 %, il s’agit 
du seuil de vigilance ; au-delà de 10 %, c’est le seuil d’alerte qui est atteint)

dont testés 
positifs

60 550
 Testés RT-PCR + TAG J-3 / J-9

17 870
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35,08% 26,33%

28,56%

33,66%

27,07%


