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Ordre du jour

I. Point épidémiologique

II. Couverture vaccinale et leviers d’action
pour augmenter la couverture vaccinale cet
été
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 Taux d’incidence dans les Hauts-de-France et ses 5 départements

Situation épidémiologique dans les Hauts-de-France

Taux d’incidence dans les 5 départements des Hauts-de-France (5/07/2021) :  

Source : Santé Publique France (lundi 28 juin 2021)
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Situation épidémiologique sur le département du Nord
(Source : Santé Publique France au 5 juillet 2021)
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Evolution situation épidémiologique
du 21 juin au 2 juillet
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Situation épidémiologique sur le département du Nord
(Source : Donnée SIDEP du 26 juin au 2 juillet)
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 Situation en hospitalisation conventionnelle au 5 juillet 2021, Source ARS  Hauts-de-France 

Situation épidémiologique dans les Hauts-de-France



8

La filière des Soins Critiques dans les Hauts-de-France

 Situation en réanimation au lundi 5 juillet 2021 (source : ARS HdF) 
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La menace du variant Delta rend la
vaccination encore plus nécessaire

 La variante Delta devient dominante dans le monde. Après l’Inde, le Royaume-Uni, la

Russie, elle touche au moins 75 pays dont l’Europe où elle progresse vite

 Elle est responsable du rebond épidémique au Royaume-Uni : variant Delta 60% plus
contagieux que le variant Alpha

 Elle est présente dans 10 à 20% des nouveaux prélèvements 

 Elle frappe des sujets jeunes et non vaccinés

 La vaccination est efficace comme le montrent les résultats britanniques avec une
réduction du risque de forme grave de 70 % après une injection et de plus de 90%
après deux injections.

 Cet été on peut se faire vacciner avec des délais réduits jusqu’à 3 semaines et donc être

totalement protégés en 5 semaines

 Il n'y aucune raison de ne pas le faire : des millions de doses seront livrées en centres de

vaccination dans les semaines à venir

→ Pour éviter une nouvelle vague liée à la variante delta, c’est maintenant que tout se joue
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Maintenir toute la vigilance face au variant
Delta : exemples concrets

 Exemple 1 : restaurant

 Un enfant scolarisé testé + → fermeture de la classe, dépistage de toute l’école ;

 Au foyer : mère – vaccinée 1D, tante + non vaccinée, cousine + non vaccinée ;

 Repas restaurant avec grands-parents : vaccinés 2D

→ Nécessité pour les restaurants de la tenue des carnet de recontact, respect des

distances entre les tables, gestes barrière hors tables

→ Pour les usagers : tests dès les premiers signes

 Exemple 2 : entreprise

 15 cas + → dépistage de masse dans l’entreprise + vaccination ;

- 2 regroupements soirées privées (foot), pb port du masque au niveau du vestiaire

- Pauses cigarettes et café : zone consacrée à l’extérieur trop petite, promiscuité

- Pb port de masque dans au moins une équipe touchée

- Covoiturage

→ Pour les professionnels : respecter les gestes barrières en entreprise, identifier les

situations à risque (repas, pauses, covoiturage, vestiaires)

→ Participer aux dépistages proposés dans les situations de clusters
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Maintenir toute la vigilance face au variant
Delta : exemples concrets

 Exemple 3 : événement familial / mariage

 50 invités / 39 +

→ Les situations de rassemblements familiaux sont des situations à risque de propagation.

Il est nécessaire de se faire tester au moindre doute en amont de l’évènement, et bien

évidemment de ne pas participer si on se sait cas ou contact à risque d’un cas ;

→ Pour les organisateurs : tenir des listes d’invités à disposition des investigateurs

 Exemple 4 : retour de voyage

 1er cas : retour de voyage, +, épouse et enfants +, pas de respect de l’isolement ;

 Visites familiales : parents + , frère + ;

 2 collaborateurs + (leurs épouses +), réunion inter-entreprises : 1 partenaire +, son

épouse et 2 enfants, 2 collaborateurs

→ le non-respect des mesures d’isolement et des gestes barrière par une personne peut

engendrer de multiples cas secondaires en cascade avec des impacts sociétaux importants

pour les CAR identifiés et leur entourage (EAJE et classe fermée, dépistage de nombreuses

personnes y compris des enfants, structures de personnes fragiles, etc.) > la diffusion du

covid est l’affaire de tous

→ Respecter les règles d’isolement au retour des pays et territoires rouges et oranges

→ Respecter les gestes barrière en milieu professionnel
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Ordre du jour

I. Point épidémiologique

II. Couverture vaccinale et leviers d’action
pour augmenter la couverture vaccinale
cet été
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Un mois de juin encore meilleur que le mois
de mai

 1 382 900 injections réalisées dans les Hauts-de-France entre le 1er et le 28 juin : 576 505

premières injections et 806 395 secondes injections
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Près de 4,7 millions d’injections réalisées
dans la région Hauts-de-France

Source : Assurance maladie (lundi 4 juillet 2021)
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Personnes âgées de 75 ans et plus
(primo-injections au 27 juin 2021)

Taux de couverture vaccinale 
(en % de la population)
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Personnes âgées de 65 ans à 74 ans inclus
(primo-injections au 27 juin 2021)

Taux de couverture vaccinale 
(en % de la population)



17

Personnes âgées de 55 ans à 64 ans inclus
(primo-injections au 27 juin 2021)

Taux de couverture vaccinale 
(en % de la population)
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Personnes âgées de 45 à 54 ans inclus
(primo-injections au 27 juin 2021)

Taux de couverture vaccinale 
(en % de la population)
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Personnes âgées de 35 à 44 ans inclus
(primo-injections au 27 juin 2021)

Taux de couverture vaccinale 
(en % de la population)
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Personnes âgées de 18 à 34 ans inclus
(primo-injections au 27 juin 2021)

Taux de couverture vaccinale 
(en % de la population)
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Une baisse constante des 1ères injections
depuis des semaines

Source : Assurance maladie (lundi 28 juin 2021)

 386 885 injections réalisées entre le lundi 21 et le dimanche 27 juin : 91 481 premières

injections et 295 404 secondes injections

 Depuis la fin du mois de mai, le nombre de 1ères injections baisse
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Prochain objectif : 40 millions de primo-injections,
dont 35 millions de schémas vaccinaux complets

 Prochain objectif : d’ici à la fin août, 3 adultes sur 4 doivent être vaccinés
en première dose, et 2 adultes sur 3 doivent avoir une vaccination
complète.

 C’est un objectif ambitieux

 Cela représente un seuil de 40 millions de primo-injections (contre 33,5
millions au 28 juin)

 Cela représente 35 millions de schémas vaccinaux complets

 Objectif rendu public par le Premier ministre : vacciner le plus vite
possible 85 % des plus vulnérables (les plus de 50 ans et les personnes
comorbides quel que soit leur âge).

 Chiffres nationaux : 55 % vaccinés, 15 % volontaires,
15 % hésitants, 15 % réfractaires



23

06/07/2021
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Prochain objectif : 40 millions de primo-injections,
dont 35 millions de schémas vaccinaux complets

 Comment atteindre cet objectif ?

1/ En continuant à vacciner à haut niveau cet été en centre de
vaccination, y compris le soir et le week-end

2/ La mise à disposition de façon accrue de plages de vaccination sans
RDV

3/La souplesse supplémentaire offerte par les services de prise de RDV en

ligne (intervalle de 21 à 49 jours)

4/La généralisation des TROD en centres de vaccination

5/ L’accélération des démarches d’aller-vers :
 Les populations atteintes de comorbidités, à travers en particulier

la vaccination dans les lieux de soin

 Les populations en situation de précarité

 Les grands rendez-vous
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Prochain objectif : 40 millions de primo-injections,
dont 35 millions de schémas vaccinaux complets

 Le début de l’expérimentation du vaccin Pfizer en ville par l’intermédiaire
des centres de vaccination

« L’objectif de 40 millions de primo-vaccinés à la fin de l’été a été fixé par le

Premier ministre le 16 juin dernier. Il intervient alors que la dynamique de

vaccination se fait plus modérée, en raison notamment de premiers signes

d’essoufflement de la demande, et à mesure qu’approche la période estivale. (…)

nous vous proposons de mettre à disposition de tous les professionnels
libéraux habilités à commander sur le portail de télé-déclaration des flacons

de vaccin Pfizer non utilisées en centre de vaccination » (MINSANTE n° 2021-83)

 Mise en place de « centres test » dans la région pour mise à disposition de
doses du vaccin Pfizer aux professionnels libéraux : un certain nombre de
flacons seraient dédiés chaque semaine dans ces centres aux
professionnels libéraux
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Dispositifs d’aller vers à destination des
personnes comorbides

 Plan d’actions régional défini
Publics cibles : personnes en situation d’obésité, personnes en souffrance
psychique

 Leviers mobilisés
 Vaccination sur les lieux de soins
 Campagne d’actions ciblées / Campagne de communication
 Mobilisation des professionnels de ville
 Equipes mobiles
 Collaboration avec les associations d’usagers

 Mobilisation Assurance maladie en cours
 A fin juillet, les médecins traitants disposeront d’un tableau de bord

de leur patientèle avec leur statut vaccinal
 Lancement d’une campagne de SMS aux personnes comorbides

(qu’elles soient déjà vaccinées ou non), débute en fin de mois

 Travail avec les associations de patients afin de produire des
argumentaires pathologie par pathologie afin de coproduire des
supports comme des capsules vidéo.
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Dispositifs d’aller vers à destination des
personnes précaires

 1ères opérations de vaccination : centre de santé de l’ABEJ Solidarité à compter du 14 mai 2021,
vaccination sans rendez-vous / Janssen.

 SSIAD Précarité de l'ABEJ Solidarité et l'équipe mobile de vaccination du centre de santé
Decarnin (Zénith) : interventions au sein des structures d'hébergement :

• Accueil de jour Magdala à Lille (SSIAD Précarité)
• CHRS et Pension de famille Visa à Wavrin (Equipe mobile vaccination Decarnin)
• CHRS Visa à La Madeleine
• Groupe SOS (AVDL - Hellemmes)
• AFR Roubaix

 Equipes mobiles des centres de vaccination ou SSIAD précarité :
Arrondissement Avesnes : 7 établissements / 2 équipes mobiles de centre de vaccination
Arrondissement de Cambrai : 6 établissements / 1 équipe mobile
Arrondissement de Douai : 6 établissements / 2 équipes mobiles
Arrondissement de Dunkerque : 11 établissements / équipe mobile + SSIAD précarité
Arrondissement de Lille : 33 établissements / 2 équipes mobiles . A noter également sur ce territoire
une opération dans 8 hôtels participant au dispositif de mise à l’abri dans le cadre de la trêve
hivernale
Arrondissement de Valenciennes : 17 établissements / 4 équipes mobiles
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Dispositifs d’aller vers à destination des
personnes précaires

→ Au 2 juillet, 389 personnes vaccinées depuis mi-mai, dont 39 professionnels du

secteur social.

→ s’ajoutent 160 prises de rendez-vous de personnes hébergées en diffus en

centre de vaccination.

 Maraudes organisées en lien avec les SIAO :
• identification ds personnes à la rue volontaires pour se faire vacciner ;
• accompagnement vers un centre de vaccination avec lequel un accord est passé pour un rendez-

vous dans la demi-heure suivante.
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Dispositifs d’aller vers à destination des plus
éloignés de soins, des hésitants

 Travail en cours avec les centres de vaccination qui porte une équipe mobile :

• 4 nouvelles équipes mobiles :

• CPTS La Luna, CH d’Avesnes-sur-Helpe ;

• à venir : CH Dunkerque et centre de Wormhout ;

• reconnaissance administrative facilitée, élargissement des modalités

d’intervention ;

• Des actions dans les QPV, en ruralité, en centre ville, en centres

commerciaux, en entreprise avec les SST, etc ;

 ARS : mobilisation des médiateurs de la Lutte Anti-COVID (LAC) :

• En appui d’opérations programmées avec les centres de vaccination,

les villes / EPCI ;

• Actions de prévention : promotion des gestes barrière, de la

vaccination, promotion des autotests : lieux touristiques, gares,

événements locaux….
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Campagne de communication pour inciter à la 
vaccination

Nécessité d’une communication active de la part de tous les acteurs :
https://www.hauts-de-france.ars.sante.fr/relayez-les-campagnes-de-lars-
hauts-de-france

« A chaque vaccination, c’est la vie qui reprend »

« On n’attend pas la rentrée pour se faire vacciner » : https://www.hauts-de-
france.ars.sante.fr/system/files/video-thumbnails/2021-
06/Vaccination_Ete_HD.mp4

« Chaque vaccination compte »

 L’ARS met à disposition des kits de communication qui peuvent être
largement utilisés : collectivités territoriales, professionnels de santé, etc.



31

06/07/2021


