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LIMITES

Lesdonnéessur lesquelless'appuie le point épidémiologiquehebdomadaire
sontprovisoireset peuventdoncévoluerd'un rapportà l'autre.

OBJECTIFS DE CE RAPPORT

Å Apprécierl'évolutionde la situationépidémiologique

Å Apporter les informations nécessairespour faciliter la réaction des
autoritéssanitaireset desacteursde terrain.

Å Cepoint épidémiologiqueest destinéen priorité aux autorités sanitaires
et auxpartenairesdu réseaudesoins.

Vaccination

Service de la santé numérique, de l'économie de la santé et de la planification 
(SNEP), Service du pharmacien cantonal (SPhC)

Situation épidémiologique et appréciation

Service du médecin cantonal (SMC), Hôpitaux Universitaires de Genève (HUG)
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- La localisationde la flècheindiquela situation épidémiologiqueactuelle(descendante,plateau
inférieur,ascendanteou au pic épidémique). Elleest baséesur l'interprétation d'indicateursde
tendanceépidémiquesélectionnés. Il s'agit de la dynamiquedu nombrede cas(incidencesur7
jours/ 100'000personnes)et du tauxdepositivité.

- Leniveauderemplissageenrougede la flècheindiquela chargesur le systèmedesanté. Plusla
flècheest coloréeen rouge,plus la chargeest élevée. Lacouleurest baséesur l'interprétation
d'indicateursd'impact sur le systèmede santé (nombred'hospitalisations,saturationdessoins
intensifs,délaisentredébutdessymptômeset résultatsdu test et entrerésultatdu test et début
d'isolement).

- L'ensemblede ces indicateurs permet d'indiquer la phase épidémiqueactuelle (Descente,
Contrôle,Stabilité, Ascension1, Ascension2, Ascension3). Elleestà corréleraveclesmesuresen
cours.

1. Situation et appréciation

Appréciation : diminution de l'activité épidémiologique,
incidencede nouveauxcassur7 jours et 14 jours en diminution à
haut niveau, stabilisation du nombre de tests (après-Pâques),
taux de positivité en diminution, diminution des personnes
hospitalisées,situation régionale en amélioration. Tendancesà
confirmer sur plusieurssemaines.
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Cas confirmés

Temps

Å Incidencede 176cas/7 jours pour 100'000
personnes,enbaisse(hautniveau)

Å 5.8% de taux de positivité, en diminution,
stabilisation. du nombrede tests

Å 57 patients COVID-19 actifs hospitalisés.
102patientspost-COVID-19auxHUG.

Å 33 patients COVID-19 ou non hospitalisés
enunitésde réanimationdesHUG.

Å <24h de délai médian entre résultat du
test et le premierappeldu SMC.

Å <48h de délai médian entre le début des
symptômeset le résultatdu test.

Peu ou pas 
de mesure

Mesures 
très fortes

Å Dispositif cantonal de dépistage
fonctionnantà 55%desachargeoptimale.

Importance 
des mesures 
collectives

Descente: diminution soutenue de l'activité/charge épidémique
Contrôle: tendance à la diminution de l'activité/charge épidémique
Stabilité: fluctuation sans réelle tendance
Ascension 1: tendance à l'augmentation et passage d'un seuil
Ascension 2: augmentation nette et passage d'un second seuil
Ascension 3: forte activité et passage d'un troisième seuil

Å Début de priorisation de la gestion des
clusters.
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2. Dynamique et tendances épidémiologiques
Å Le nombre d'infectionsCOVID-19 aiguesdiagnostiquéeschezdes résidentsgenevois

diminuepour la troisièmesemaineconsécutive(-11%enunesemaine).

Å Malgré un certain nombre d'infectionsprobablementnon comptabilisées(autotests
positifs non confirmés, personnes n'allant pas se faire tester par fatigue ou
banalisationdes symptômes,etc), cette tendanceà la baisseest principalement le
reflet de la progressionde l'immunité collective(personnesvaccinées,ou guéries).

Å Plusieurssignauxtémoignent néanmoinsd'une activité épidémique, notamment le
nombrede caspositifsdiagnostiquésdanslesécoles,ou l'incidenceà 7 joursqui reste
élevéemalgréla tendanceà la diminution. L'apparitionde casporteurs du nouveau
variantindiendansle cantonde Genèveinvite égalementà la prudence.

Å Alorsque la Confédérationprévoit de continuer l'assouplissementdesmesures,il est
capital que chacun contribue à la pérennisation de la tendance actuelle en
respectant les gestes de protection (distance sociale, lavage des mains, port du
masque),en setestant régulièrementpar autotest,ou dansun sitede prélèvementen
casde symptôme,et enadhérantauprogrammevaccinal. Figure 1 COVID-19, nombre de cas positifs par semaine, 10 dernières semaines, 

canton de Genève

Å L'incidencehebdomadairede caspositifsà Genèveest de 176cas
pour 100'000 en fin de semaine18. Cechiffre est en diminution
(-11%enunesemaine).

Å L'incidencesur les14derniersjours est égalementà la baisseavec
373caspour 100'000personnesen fin de semaine18 (-7%en une
semaine,-13%endeuxsemaines).

Figure 2 COVID-19, incidence à 7 (bleu) et 14 jours (orange), depuis mars 2020 et 10 dernières semaines canton de Genève
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2. Dynamique et tendances épidémiologiques (2)
Å Le nombre de tests augmentelégèrement(+7%en une semaine),alorsque le

tauxde positivitédiminueà 5.8%(-21%enunesemaine).

Å Hors période de vagueépidémiquefranche, le taux de positivité est devenu
difficile à interpréter. En effet, il est désormaisfortement influencé par le
nombre de tests pratiqués chez des personnesasymptomatiques,sansêtre
pour autant représentatif de la totalité des résultats étant donné que
l'obligationde déclarationdépenddu contextedanslequelesteffectuéle test.

Å L'apparitiondes autotests,non déclaréset donc non pris en compte dans le
calcul,brouilleégalementle signal.

Å A noter que tout autotest positif, en présenceou non de symptômes,doit être
absolument confirmé par un test RT-PCR. Un autotest avec résultat négatif
même s'il est fait en raison de symptômesdevrait quant à lui toujours être
confirmépar un test effectuépar un professionnelde la santé.

Letaux de positivité estcalculésur le nombrede testsqui fournissentuneinformationnouvelle,ŎΩŜǎǘ-à-dire un seultest
positif par caset tous lestestsnégatifs. Eneffet, aprèsun premiertest positif, un deuxièmetest positif pour le mêmecas
estparfaitementprévisibleǎΩƛƭesteffectuétrop précocementcardestracesdeviruspeuventpersisterplusieurssemaines.
Parcontre,si 3 moisou plusséparentdeuxtestspositifspour le mêmecas,ils sont alorstous deuxcomptabiliséscar on
considèrequ'il s'agitd'uneréinfection.

Ce graphique,comme tous les autres présentésdans ce document,sauf si mentionné spécifiquement, compile les
résultatsde tous lestestsdéclarés(testsrapidesantigéniqueset RT-PCR).

Figure 4 COVID-19, nombre de cas positifs et négatifs et pourcentage de positivité par semaine, 

secteurs ambulatoires des HUG, 10 dernières semaines, canton de Genève

Å Parmi les personnesadultes ayant consultédans les secteursambulatoires
desHUG,le taux de positivitéest de 21.5%en fin de semaine18 (-6%en une
semaine). Unepersonnesurcinq testéesa doncun test positif.

Å Seulsles tests répondantstrictementà l'une desindicationsdu pilier 1 de la
stratégiede dépistagesontprisen comptedansle calcul,raisonpour laquelle
le taux de positivité est plus élevé qu'au niveaucantonal (les tests faits en
prévisiond'un voyage,par exemple,ne sontpasprisencompte). 5

Figure 3COVID-19, nombre de cas positifs et négatifs et pourcentage de positivité par semaine, canton de 

Genève
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2. Dynamique et tendances épidémiologiques (3)

Figure 6b COVID-19, nombre de nouveaux cas confirmés positifs par classe d'âge et par jour, 

depuis le 8 mars 2021, canton de Genève

Figure 5COVID-19, , nombre de nouveaux cas confirmés positifs par classe d'âge et par jour, canton de Genève

Å Le nombre de cas positifs a diminué cette semainedans toutes les
classes d'âge. La baisse est particulièrement marquée parmi les
personnesde 50 à 70 ansoù on observeunediminutiondescasde 30%
puisdansle groupedes70anset plusavecunediminutionde 12%.

Å L'incidencereste la plus bassedansle groupedes personnesâgéesde
70anset plus. Pourla 2e semaineconsécutive,unebaisseimportantede
l'incidenceest visible parmi les 50-70 ans dont la courbe se détache.
Cette baisseest le reflet de la haute couverture vaccinalechez les
personnesde plus de 75 ans et de l'augmentationprogressivede la
vaccination chez les 65-74 et 45-64 ans, témoignant de l'efficacité
vaccinale.

Figure 6a COVID-19, incidence pour 100'000 habitants des nouveaux cas confirmés positifs par 

classe d'âge et par jour, depuis le 8 mars, canton de Genève
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2. Dynamique et tendances épidémiologiques (4)
Å Letauxde reproductioneffectif (Re)

est estimé par la Swiss National
COVID-19 ScienceTaskForcesur la
basedesdonnéesde l'OFSP.

Å Il était estiméà 0.97 à Genèvele 26
avril, fluctuant mais stable (en
Suisse,0.89, stable). La tendance
est aussi à la stabilité dans la
plupart des autres cantons
romands.

Å Il s'agit d'un taux de reproduction
effectif, prenant donc en
considération les mesures
collectives, de quarantaine,
d'isolement et l'immunité de
groupe (post-infectieuse ou
vaccinale).

Å 100 personnesqui sont infectées
transmettront ainsi la maladieà 97
personnes contre 97 la semaine
précédente et 97 il y a deux
semaines.

Å L'incidencepour 100'000 habitants
sur7 joursestde 190dansla région
Auvergne-Rhône-Alpes(diminution)
et 170 dans la région Bourgogne-
Franche-Comté(nette diminution).

Figure 7COVID-19, taux de reproduction effectif (Re) pour le canton de Genève, ETHZ

Letaux de reproductioneffectif pour un jour J est une moyennedesestimationsréaliséessur les jours J-2, J-1 et J. La SwissNational
COVID-19 ScienceTaskForcedonnela médianedesestimationsainsi que les intervallesd'incertitudeà 95% (bleu clair). Informations
supplémentairessur: https:// ncs-tf.ch/fr/rapport-de-situation. Lavaleurexactevientdehttps:// www.covid19.admin.ch/fr/repro/val.

GE: 0.97

CH: 0.89
VD: 0.88

Carte 1 COVID-19, Incidence sur 7jours pour 100'000 habitants, OMS Table 1 COVID-19, taux de reproduction effectif par canton, OFSP
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Canton 23.04 24.04 25.04 26.04

BE 0.93 0.93 0.93 0.94

FR 0.90 0.88 0.88 0.87

GE 0.95 0.95 0.96 0.97

JU 0.94 0.94 0.95 0.96

NE 0.92 0.92 0.92 0.93

VD 0.88 0.88 0.89 0.89

VS 0.88 0.88 0.88 0.89

CH 0.88 0.87 0.88 0.89

https://ncs-tf.ch/fr/rapport-de-situation
https://www.covid19.admin.ch/fr/repro/val


Dispositif cantonal de testSymptômes d'affection aigue des voies respiratoires 
avec ou sans fièvre, sensation de fièvre ou douleurs 
musculaires et/ou perte soudaine de l'odorat ou du 

goût.

Fiche d'information Coronavirus ςPrise en charge de l'analyse et des prestations médicale ςOFSP 2020

Clinique de Carouge
Capacité: 180/jour

Tests / jour S17: 80/jour
Test / jour S18: 110/jour

Saturation: 61%

Clinique La Colline
Capacité: 40/jour

Tests / jour S17: 24/jour
Tests / jours S18: 15/jour

Saturation: 37.5%

Hôpital de la Tour
Capacité: 250/jour

Tests / jour S17: 80/jour
Tests / jour S18: 98/jour

Saturation: 39%

HUGSecteurs E, E'
Capacité: 680/jour

Tests / jour S17:170/jour
Saturation: ?

Hôpital des enfants (secteur H)
Capacité: 120/jour

Test / jour S17: 70/jour
Test / jour S18: 83/jour

Saturation: 69%

Clinique des Grangettes
enfants > 12 ans + adultes

Capacité: 100 / jour
Tests / jour S17: 55/jour

Saturation: ?

Clinique et Permanence d'Onex
Capacité: 150/jour

Tests / jour S17: 80/jour
Test / jour S18: 70/jour 

Saturation: 47%

Intégration Imad - Interco
Capacité: 50 / jour

Tests / jour S17: 20/jour
Test / jour S18: 13/jour

Saturation: 26%

Groupe médical d'Onex
Capacité: 100/jour 

Test / jour S17: 45/jour
Tests / jour S18: 60/jour

Saturation: 60% 

M3 Rive gauche
Capacité: 500/jour

Tests / jour S17: 190/jour
Test / jour S18: 360/jour

Saturation: 72% 

3. Dépistages et stratégie de testing

M3 aéroport
Capacité: 2850/jour

Tests / jour S17: 170/jour
Tests / jour S18:300/jour

Saturation: 10.5% 
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