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Contexte

Pays de la Loire, fin mai 2021

Incidence : 119 /100 000 habitants
Allegement des mesures de freinages

Aucun variant delta
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Source : Santé publique France - Surveillance épidémiologique dans les Pays de la Loire. Point au 3 décembre 2021.
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La méthode ALARM

= .
%@ Analyse factuelle collective
)

%@ Sans jugement
)

Fin d’amélioration, partage d’expérience

Objectifs de I'analyse :
v' Comprendre comment une activité chant a pu avoir lieu

v' Comprendre ce qui a accentué la transmission de la COVID.
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Chronologie

Dépistage et
confinement :
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Cartographie

Professionnel de santé avec un variant delta suspecté

Patient avec un variant delta suspecté

Professionnel de santé avec un variant beta suspecté

O Patient avec un test négatif
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Résultats biologiques

variants suspectés A'pha

Cours de chant

Etablissement de
santé hors chant
_-.-._

Total

* 4 confirmés au séquencage, 1 criblé avec les nouveaux kits , 23 suspectés (sans mutations
évocatrices alpha ni béta ni gamma).



Diffusion du

variant delta .
'\4\1




Diffusion du
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Diffusion du
variant delta
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Analyse des causes profondes

Facteurs liés a I’activité chant :

- — Contexte Organisation Environnement Taches a
» Port du masque tres genant institutionnel Management de travail accomplir
» Génere beaucoup d'aérosols Jﬁéﬁ;—}é-
Facteurs liés aux patients : Equipe Individu Patient
> Non vaccinés (soignant

Facteurs liés aux soignants :
» Sous estimation du risque infectieux : PCR d’entrée, vulnérabilité percue faible

Facteurs liés a I’organisation/management :
» Etablissement indemne de cluster COVID
» Probleme de communication avec la cellule de crise




Discussion - conclusion

Points clés: Limites :

« Sociothérapie = activité a risque « Cinétique des C, inconnues
Infectieux * Impact des comportements

* Importance du port du masque individuels
méme dans une piece bien « Observationnel et déclaratif
ventilée

« Diffusion importante du variant
delta

Apres 14 mois de pandémie, tous les professionnels de santé ne sont pas
familiarisés avec la gestion du risque infectieux lie au COVID-19



Merci pour votre attention
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