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Loinstitut bel ge de sant® Sciensano, dans | e <cad
données de COVID-19 collectées par son réseau de partenaires. Les données journaliéres

peuvent également étre consultées sur la plateforme interactive Epistat e t opdn dlata. Elles sont

mises & jour quotidiennement (7/7).
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Quatre indicateurs sont utili s®s pour SuUi vr
nouvelles hospitalisations de cas COVID-19 confirmés en laboratoire, occupation des
unités de soins intensifs (USI) et déces. Les indicateurs clés se focalisent sur les dates de

di agnosti c, de d®c s ou dobébadmi ssion ~ | 6htpi
données de périodes de 7 jours, ainsi que leur comparaison. Les données des périodes
de 7 jours sont exprimées en moyennes journali r e s ; | 6®v ol ution i

changement observé entre les deux périodes successives de 7 jours.

1. Indicateurs clés - Tendances

Moyenne journaliére Moyenne journaliére .
Nombre de patients Au total dur ant -tlebné&rea durantladerniere Evolution
période de 7 jours période de 7 jours

Cas confirmés de COVID-19 618 204 2187 2 445* +12%
Admis a I'hopital 45 702%** 188,4 184,0** -2%
Décédés*+** 18 371 99,1 92,9*% -6%

En hopital 10 255 58,6 53,1 -9%

En maison de repos 7961 40,1 39,7 -1%

*Du 8 décembre au 14 décembre (données des 3 derniers jours non consolidées).
**Du 11 décembre au 17 décembre.

*** Nombre doéhospitalisations depuis | e 15 mars. Vous traonsauerez des |
point 5 du document questions fréquemment posées.

***Déces toutes localisations incluses.

. . A Jeudi Jeudi . .

Occupation des lits d'hopital 10 décembre 17 décembre Evolution

Nombre de lits d'hdpital occupés 2961 2 687 -9%

Nombre de lits USI occupés 658 561 -15%

Les donn®es de ce tableau ne peuvent pas °tre compar ®es avlac cell es

déclaration des données et de petites corrections qui peuvent étre apportées en permanence.
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1.1. TENDANCES

Les quatre indicateurs clés sont présentés ci-dessous avec la moyenne mobile sur 7 jours
(ligne verte). Cette moyenne mobile est utilisée pour illustrer une tendance. Cela a entre
autre pour conséquence de lisser la courbe et atténuer les variations journalieres.

Evolution des nouvelles admissions de cas

Evolution des nouveaux cas confirmés COVID-19 confirm®s en 1 ab
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1.2. SITUATION RECENTE

Les chiffres ci-dessous montrent la répartition géographique et la distribution par age et
par sexe pour les 14 derniers jours (données consolidées).

Distribution des cas confirmés par 100 000 Nombre de cas confirmés par groupe d'age et sexe
habitants entre le 1/12 et le 14/12 par 100 000 habitants entre le 1/12 et le 14/12

N
o
o
o

-
w
o
o

Cas confirmés
pour 100 000 habitants

| WY
lAucuncasrapponé . F
o S S “00- '
Incidence
(cas pour 100 000) o- l ' ' ' I . .
SO D DO D ® O D
' oV P P TN B P
%iensano N S R S
Groupe d'age
Source : Réseau des laboratoires cliniques et plateforme Note : L'information sur I'age et/ou le sexe n'était pas disponible

nationale pour 203 cas

Evolution du nombre de cas pour la Belgique, par province, pour la Région bruxelloise et pour la
Communauté germanophone, pour les 14 derniers jours (données consolidées).

Incidence par

Changement Changement

1/12-7/12 8/12-14/12 (valeur absolue) (pourcent) 1OQ 000 (14
jours)
Belgique 15 311 17 116 1805 +12% 282
Antwerpen 2329 2931 602 +26% 281
Brabant wallon 404 458 54 +13% 212
Hainaut 2078 2239 161 +8% 321
Liege 1161 1168 7 +1% 210
Limburg 1010 1121 111 +11% 243
Luxembourg 550 526 -24 -4% 375
Namur 631 775 144 +23% 284
Oost-Vlaanderen 2344 2878 534 +23% 342
Vlaams-Brabant 1309 1228 -81 -6% 219
West-Vlaanderen 2149 2427 278 +13% 381
Région bruxelloise 1132 1079 -53 -5% 181
Deutschsprachige 65 93 28 +43% 203

Gemeinschaft
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1.3. TAUX DE REPRODUCTION (Rr)

Le R: est une estimation de la contagiosité qui est fonction du comportement humain a un
moment précis et des caractéristiques biologiques des agents pathogénes (le virus). Une
épidémie devrait se poursuivre si Rt a une valeur > 1 et diminuer si Rt est < 1. Les valeurs
deRipr ®sent ®es dans ce rapport sont esti mB®es
développé par Corietal. (2013)et adopt ® par Sciensano en col |l

1.3.1. Taux de reproduction pour la Belgique

Le modele utilisé pour estimer le taux de reproduction en Belgique est basé sur le
nombre dohospitalisations

Taux de reproduction Estimation médiane Intervalle de confiance a 95 %

Rt (11/12 au 17/12) 0,998 0,945-1,054

1.3.2. Taux de reproduction pour la Belgique, par province, pour la Région
bruxelloise et pour la communauté germanophone

Ces estimations sont basées sur le nombre de nouveaux cas diagnostiqués par des
tests de laboratoire.

csumaion mégane  L/mie iére T
Antwerpen 1,159 1,117 1,201
Brabant wallon 1,052 0,958 1,150
Hainaut 1,049 1,006 1,093
Liege 1,002 0,945 1,060
Limburg 1,054 0,993 1,116
Luxembourg 0,977 0,895 1,062
Namur 1,138 1,059 1,219
Oost-Vlaanderen 1,161 1,119 1,204
Vlaams-Brabant 0,970 0,916 1,025
West-Vlaanderen 1,109 1,065 1,153
Région bruxelloise 0,998 0,939 1,058
Deutschsprachige Gemeinschaft 1,150 0,929 1,394

Il est important de souligner que les valeurs estimées dépendent des choix

m®t hodol ogi ques wutilis®s dans | e programme d
recherch® ou des | imites | i ®es aux dautrer®es. L
se compl ®ment ent mutuel | ement car il s per met
| 6®volution de | 6®pi d®mi e :basé suBles hgspitglisations estn  a v a
qguoi l ndest pas affect® par | e-gécldratibnfd®cag oec e s t
qui est le cas pour le Rt bas® sur |l es nouveaux cas diagn:«
avantage du Rtbas® sur | es nouveaux cas diagnostiqu

changements soudains du nombre de cas. Cependant, cette variabilité plus élevee
entra’”"ne ®galement plus de difficult®s concer
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Nous présentons les données a partir de la semaine du 31 aolt, semaine qui marque le
débutdelad euxi me vague de | 6®pi d®mi e.

2.1. DISTRIBUTION ET EVOLUTION DES CAS DE COVID-19

Au cours de la période du 8 décembre au 14 décembre, 17 116 nouveaux cas ont été
diagnostiqués. Parmi ces 17 116 nouveaux cas, 10585 (62%) étaient rapportés en

Flandre, 5 166 (30%) en Wallonie, dont 93 cas pour la communauté germanophone, et

1079 (6%) ~ Bruxell es. Donn®es non disponible
(2%).

Evolution du nombre de cas confirmés par région* et par date de diagnostic** a partir du 31/08/2020
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Source : CNR, laboratoires clinique et plateforme nationale. Cas rapportés a Sciensano au 17 décembre 2020, a 6 heures.

*Lorsque le code postal de la personne est manquant, la région du laboratoire qui a effectué le test a été prise en compte (excepté pour

le CNR).

**En raison de | d6utilisation de | a date de diagnosti c,lordgeesa donn®es
date de diagnostic est manquante, la date de rapportage est utilisée.
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2.2. TESTS COVID-19

2.2.1. Tests COVID-19 effectués par le réseau des laboratoires et la plateforme
positivit® p

nat.i

Au cours de la période du 8 décembre au 14 décembre, 238 830 tests ont été effectues,

onal e de

tests et t aux

soit une moyenne journaliere de 34 119 tests.

Tests diagnostiques effectués par la plateforme nationale de tests et par les laboratoires cliniques, par jour a
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Note: Les données des 72 derniéres heures doivent encore étre consolidées. Quant aux données des autres jours, elles peuvent

encore étre complétées par des données de laboratoires qui déclareraient rétroactivement. Les tests antigéne et PCR sont tous deux

repr ®sent ®s

Au cours de la période du 8 décembre au 14 décembre, le taux moyen de positivité pour la

S i un ®chantillon a ®t ® soumi s

Belgique est de 8,1%.

Pourcentage de tests positifs par jour
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Note: les données des trois derniers jours doivent encore étre consolidées
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Le tableau ci-dessous présente la répartition pour la Belgique, par province, pour la
Région bruxelloise et pour la Communauté germanophone, du nombre de tests réalisés,
nombre de tests positifs et le taux de positivité pour la période du 8 décembre au 14
décembre (derniere semaine de données consolidées).

Nombre de tests Nombre de tests/ Nombre 'd_e tests % de.t'ests
100 000 hab positifs positifs*
Belgique 238 830 2078 19 383 8,1%
Antwerpen 40 251 2 153 3114 7,7%
Brabant wallon 5845 1440 550 9,4%
Hainaut 20414 1516 2492 12,2%
Liege 14 898 1342 1494 10,0%
Limburg 19 813 2 258 1260 6,4%
Luxembourg 5636 1965 565 10,0%
Namur 7 236 1459 833 11,5%
Oost-Vlaanderen 40 984 2 687 3052 7,4%
Vlaams-Brabant 24 264 2099 1439 5,9%
West-Vlaanderen 34 838 2901 2903 8,3%
Région bruxelloise 20 259 1663 1370 6,8%

Deutschsprachige
Gemeinschaft
*Afin de refléter le nombre total de tests réellement effectués en Belgique, nous avons fait le choix de calculer le taux de positivité (% de

tests positifs) en utilisant le nombre total de tests positifs sur le nombre total de tests effectués. Vous trouverez des informations plus
détaillées sur le taux de positivité au point 4 du document « guestions fréguemment posées »

919 1179 96 10,4%

Nombre de tests effectués par province, par 1000 Taux de positivité par province entre le 8/12 et le
habitants entre le 8/12 et le 14/12 14/12

15 20 25 6% 8% 10% 12%

R | -
Nombre de tests effectués Taux de positivité
par 1000 habitants
%iensano %iensano
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2.2.2. Indication de test via formulaires électroniques pour les médecins
généralistes (e-form) ou pour les hépitaux (formulaire électronique pour la
prescription des tests)
Les formulaires électroniques ont pour objectif la déclaration obligatoire de cas possibles.
lls doivent étre rempli entre autres par le médecin généraliste (e-f or m) ou -~ | 6
(formulaire électronique pour la prescription des tests) lors de la demande de test de
laboratoire. Ils contiennent les différentes indications de test et sont essentiels pour
pouvoir commencer le suivi des contacts. Les données des formulaires électroniques sont
disponibles depuis le 1er septembre 2020.

La figure ci-dessous montre la distribution des indications de tests depuis le ler
septembre. Il est important de souligner que cela ne concerne que les tests pour lesquels
un formulaire électronique est disponible.

Sur la derniere semaine, du 7 décembre au 13 décembre, 115 487 (50.1 %) des tests
effectués avaient un formulaire électronique disponible:. Parmi les formulaires
®l ectroniques disponibles, 89 226 (77.3 %) on

Cela signifie que les indications de test reprises ci-dessous concernent 38.7 % du nombre
total de tests effectués pendant cette période.

Tous les tests effectués ne sont donc pas associés a un formulaire électronique, ceux-Ci
représentent surtout les tests effectués via les médecins généralistes. Pour les tests

effectués dans les hépitaux par exemple, plusieurs formulaires de notification doivent étre
remplis et il nébest pas toujours possible de
centres de tri et les collectivités, un systeme de notification différent est utilisé. De plus,
certains formulaires ®lectroniques ne mention

| utilisation de versions ant®rieures quli ne
de tests.

LPour | 6 a n a-foryns, da base de dennées des résultats de tests est fusionnée avec la base de données des

prescriptions de tests. Cette fusion de base de données est nécessaire pour obtenir des informations supplémentaires sur les

tests effectués, co mme par exemple |l a raison de prescription ou | dapparit

une légére baisse du nombre total de tests effectués dans le flux de données des e-forms.
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Distribution des indications de test pour les formulaires électroniques disponibles, en pourcentage, pour la
période du ler septembre au 14 décembre

Autres I Cas suspect de COVID-19
Screening hospitalier des patients non-COVID [l Contacts a risque élevé d'un cas index
Voyageurs revenant d'une zone rouge ou orange

© & O Q, S PP PP PSP PSP
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Attention, la stratégie de test peut varier. Entre le 21 octobre et le 23 novembre, les
voyageurs revenant d 6 contacts @ banterisque casymmomatiques| e s
no®t ai ent plus test ®s. Ce changement tempor ai
graphes montrés.

Depuis le 23 novembre, pour les contacts a haut risque asymptomatiques et des
voyageurs revenant de zone rou g e , l e formul aire ®lectronique
peut expliquer la faible augmentation de cette indication de test dans le graphe ci-dessus.
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Les figures ci-dessous montrent le taux de positivité pour chaque indication de test, et le
taux de positivité pour les patients symptomatiques ou asymptomatiques.

Le taux de positi-dasdo® que Gidesnombie deRtssts effec@uéscpour
chaque catégorie représente plus de 0,5 % du nombre total de tests.

Evolution du taux de positivité par indication de test pour les formulaires électroniques disponibles, pour la
période du ler septembre au 14 décembre

— Cas suspects de COVID Screening hospitalier des patients non-COVID
— Contacts a risque élevé d'un cas index Autres
Voyageurs revenant d'une zone rouge ou orange
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Taux de positivité en fonction de la présence ou non de symptémes pour les formulaires électroniques
disponibles, en pourcentage, pour la période du ler septembre au 14 décembre
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