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Ça s’est passé en 2022 (1/2)
 

Pour marquer cette fin d’année, la Lettre pro vous propose, aujourd’hui et mardi prochain,
de revenir sur les événements qui ont marqué les douze derniers mois. 2022 a vu être
mises en œuvre de nouvelles prises en charge dans le territoire, les travaux de préparation
du futur CHRU accélérer ces dernières semaines, ainsi que les actions pour attirer et
fidéliser les professionnels de santé. La e-santé est désormais un sujet incontournable et
la Guyane continue d’être un moteur en matière de recherche. Le Covid-19 a continué de
rythmer le quotidien des Guyanais et des professionnels de santé, sans oublier d’autres
épidémies et pathologies. Mais pour commencer cette rétrospective, retour sur quelques
belles histoires que vous a réservées la Lettre pro.

 

 
Nos belles histoires

 

 
Le beau parcours de Daniella Dugény. Ce ne fut pas la Lettre pro la plus lue de l’année mais
incontestablement celle qui nous a valu le plus de retours et surtout de commentaires positifs.
Dans la newsletter du 23 septembre, nous vous proposions le portrait de Daniella Dugény,

https://eye.newsletter.ars.sante.fr/m2?r=wAXNBJy4NWE4YmVkNTBiODViNTM1MGVmMWNkMTE3xBDQuNCBCTkMOEBE0Llf0N_lZNCi-
https://forms.sbc29.com/5a8bed50b85b5350ef1cd117/t13M7zUZQi2XMq5E3DdnhQ/0WQoeDwjRXqJblCpKbLDzA/form.html
https://www.guyane.ars.sante.fr/media/99707/download?inline


native de Bélèm, arrivée à 12 ans à Saint-Georges sans parler un mot de français et revenue,
vingt-deux ans plus tard, y effectuer une mission comme médecin au centre délocalisé de
prévention et de soins (CDPS). L’occasion de découvrir ou de redécouvrir son témoignage !
 
D’Antecume Pata à Paris, le voyage de Teusa pour recouvrer la vue. La fillette, alors âgée de
6 ans, souffrait de cataracte congénitale. L’opération, couronnée de succès, a dû se dérouler à
l’hôpital Fondation Rothschild, à Paris. Ne pouvant être accompagnée par ses parents, elle a été
chaperonnée par la médiatrice du CDPS de son village et par de nombreux professionnels du
centre hospitalier de Cayenne. En février, quelques jours après l’opération, elle voyait de
nouveau. (Lettre pro du 19 août)
 
Des patients diabétiques bouclent le marathon d’Ajaccio. Après plus de deux années de
préparation, perturbée par la pandémie de Covid-19, six patients du service de diabétologie-
endocrinologie du CHC ont couru le marathon ou le semi-marathon d’Ajaccio (Corse-du-Sud),
avec leurs soignants. Bravo à eux ! (Lettre pro du 8 avril)

 
 

De nouvelles prises en charge
 

 
A l’hôpital de Kourou, une intervention qui change la vie des patients. En avril, le Pr Vincent
Ravery, chef du service d’urologie au centre hospitalier de Kourou, a posé un sphincter urinaire
artificiel à un patient souffrant d’incontinence. Une première en Guyane ! Un deuxième a été posé
en mai. Ce problème, souvent synonyme d’exclusion sociale, lui était apparu il y a trois ans. Il est
généralement une conséquence d’un traitement médical ou chirurgical. Sur le territoire, une
dizaine de personnes pourraient avoir besoin d’une telle intervention chaque année. (Lettre pro
du 5 août)
 
L’association Asalée recrute ses premières infirmières en Guyane. Depuis la rentrée, Horri
Soraya est la première infirmière salariée de l’association qui instaure une coopération
pluriprofessionnelle entre médecins généralistes et infirmiers, au profit des patients atteints de
pathologies chroniques. Elle travaille avec cinq médecins de ville, à Saint-Laurent du Maroni. Si
l’éducation thérapeutique du patient est au cœur de son activité, l’infirmière Asalée peut
également prescrire et réaliser des examens. Une seconde infirmière Asalée, Delphine Bertille, a
débuté en octobre sur la ZAC de Soula, à Macouria, avec les Dr Stéphanie Dranebois et Marcelin
Razafimahatratra. En décembre, l’ARS a organisé un webinaire pour répondre aux questions des
médecins généralistes. (Lettre pro du 21 octobre)
 
Le prélèvement d’organe reprend. Après trois ans d’interruption, le prélèvement d’organe a
repris, en Guyane. Le 21 mai, une première porteuse d’espoir, assurée par le Dr Hakim Amroun,
s’est déroulée au centre hospitalier de Cayenne. Il s’agissait de prélever deux reins, dont ont pu
bénéficier deux patients de la zone Antilles-Guyane. Une grande nouvelle, saluée par l’Agence
nationale de biomédecine. (Lettre pro du 31 mai)
 
Le CHK ouvre son HDJ de diabétologie. Depuis mi-septembre, certains patients diabétiques de
la ville spatiale sont suivis directement au CHK, où le Dr Jean-François Lienne pilote l’hôpital de
jour de diabétologie. Pour ces patients, ce sont autant d’allers-retours jusqu’à Cayenne d’éviter.
(Lettre pro du 30 septembre)

 
 

En route vers le CHRU de Guyane
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Les hôpitaux accélèrent. Ce fut un rendez-vous essentiel dans la préparation du futur CHU de
Guyane. Début décembre s’est tenu le quatrième séminaire du groupement hospitalier de
territoire, à Cayenne. Centré sur la préparation du CHU de Guyane, il a marqué une accélération
dans la dynamique du projet. A l’issue des travaux, les participants ont acté le principe de créer
une CME préfiguratrice, laquelle fera aboutir le projet médical d’ici à la mi-2023. De son côté, le
Dr Fredrik Terlutter a été nommé médecin coordinateur du GHT. (Lettre pro du 6 décembre)
 
Le projet régional de santé révisé pour prendre en compte le projet de CHRU. Validé en
2018, le projet régional de santé (PRS) a subi une importante révision, cette année. Le but :
l’adapter au projet de CHRU de Guyane, qui doit voir le jour en 2025. Cela passe notamment par
un élargissement de la liste des activités autorisées en Guyane et la création des trois hôpitaux de
proximité de Maripasoula, Grand-Santi et Saint-Georges. Depuis la rentrée, nous vous proposons
la rubrique Le Nez dans le PRS afin de vous familiariser avec les projets dans chaque filière de
soins. La rubrique, suspendue entre les fêtes, reprendra mardi. (Lettre pro du 26 janvier)

 
 

Attirer et fidéliser les professionnels de santé
 

La première CPTS voit le jour. Après plusieurs mois de travaux de préfiguration, la première
communauté pluriprofessionnelle territoriale de santé (CPTS) voit le jour sur un territoire allant de
l’Île-de-Cayenne jusqu’à Iracoubo, en passant par Kourou. Mi-septembre, le Dr Christian
Rohrbacher devient son premier président. Début octobre, la CPTS signe son contrat avec l’ARS
et la CGSS. (Lettre pro du 7 octobre)
 
Des projets pour attirer et fidéliser les professionnels de santé. Que ce soit en ville ou à
l’hôpital, la Guyane peine à attirer et à fidéliser les professionnels de santé. Leur démographie
permet en outre d’anticiper de nombreux départs à la retraite dans les prochaines années.
Plusieurs projets ont été mis en route, cette année, pour inverser la tendance, dont des travaux
pour la création d’une conciergerie pour les professionnels de santé. Fin mars, l’ARS s’est dotée
d’une feuille de route de développement des soins ambulatoires. (Lettre pro du 1er avril)
 
L’ARS lance son accélérateur de projets en santé. Depuis mars, l’Agence Régionale de Santé
recueille les projets ou les simples idées d’acteurs de la santé. Elle aide les porteurs à les
structurer et à les mener à bien, alors que le secteur de la santé fait face, plus que d’autres, à une
part élevée de projets qui n’aboutissent pas, ou alors avec d’importants surcoûts, des retards ou
un périmètre moins ambitieux qu’au départ. (Lettre pro du 16 décembre)

 
 

La bonne santé de la recherche et de la formation
 

 
Les JDS s’ouvrent à d’autres professions. Alors que, jusque-là, la manifestation Nos Soignants
ont du talent réservait les présentations essentiellement à des médecins et à des internes, elle
innove les 19 et 20 mai. Une technicienne de laboratoire, une sage-femme, une pharmacienne et
sept infirmières montent à la tribune de l’amphi A, sur le campus de Troubiran, pour détailler leurs
travaux de recherche. (Lettre pro du 17 mai)
 
L’offre de formation s’enrichit. La première promotion du diplôme universitaire de « prise en
charge du polytraumatisé à la phase initiale » a terminé sa formation cette année. Ce DU vient
renforcer l’offre de formation du territoire. Pour la première fois, la formation de maître de stage
universitaire s’est déroulée en Guyane. Une collaboration a également été initiée par les
urgentistes guyanais pour des formations communes avec leurs confrères d’Indonésie. En
septembre, la première promotion de préparateur en pharmacie hospitalière a reçu ses diplômes.
Empêchée par l’épidémie de Covid-19, la remise de diplôme à trois promotions de médiateurs en
santé a aussi pu être organisée en octobre. (Lettre pro du 28 juin)
 
La biobanque de Guyane reconnue. Le centre de ressources biologiques du centre hospitalier
de Cayenne décroche deux certifications de qualité et l’autorisation de céder, contre
rémunération, sa prestation de conservation des éléments liquides du corps humaine liés aux
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pathologies infectieuses et tropicales, pour de la recherche. Cet outil est incontournable pour
développer la recherche sur le territoire et donc préparer le futur CHRU de Guyane. (Lettre pro
du 2 décembre)
 
Plus d’un million et demi d’euros pour la recherche interventionnelle au CHC. Pour la
première fois, deux projets de recherche sont retenus dans le cadre du programme hospitalier de
recherche clinique (PHRC), un outil généralement réservé aux CHU. Au cours des deux
prochaines années, les chercheurs vont déployer un programme de dépistage de la tension dans
les quartiers prioritaires de l’agglomération cayennaise, avec comme objectif d’y réduire la
mortalité précoce. Ils vont également comparer les taux d’infection lors de la pose de cathéter en
fonction du type de pansement utilisé. En fin d’année, le CHC devient membre à part entière du
Girci Soho, un groupement de coopération sanitaire qui lui apportera son appui pour la recherche.
(Lettre pro du 24 juin)

 
 

Le bond en avant de la e-santé
 

 
Lancement de Mon espace santé. Mon Espace santé est le nouveau service public numérique
et gratuit en santé. Les usagers peuvent y retrouver toutes leurs informations en santé, celles de
leurs enfants et communiquer de manière sécurisée avec les professionnels de santé qui les
suivent. Ces derniers peuvent consulter les éléments autorisés par leurs patients et y déposer des
documents. En fin d’année, plusieurs applications ont été mises en ligne. Depuis novembre, l’ARS
et la Poste collaborent pour sensibiliser le grand public. (Lettre pro du 29 mars)
 
Le Ségur numérique entre en œuvre. Ces derniers mois, la plupart des médecins, radiologue,
… ont commencé à prendre en main leur logiciel métier avec sa mise à jour Ségur numérique. Il
leur permet d’alimenter plus facilement le dossier médical partagé de leur patient et de
communiquer avec lui ou entre professionnel grâce à une messagerie sécurisée de santé. Les
établissements de santé voient le déploiement du dossier patient informatisé dans de nouveaux
services. Le centre hospitalier de Kourou continue d’être précurseur en la matière avec sa mise
en place en… et avec des envois dans le DMP et la MSS. Le GCS Guyasis recrute des chargés
d’appui pour aider les professionnels du sanitaire et du médico-social à prendre en main ces
nouveaux outils. (Lettre pro du 26 août)
 
Une plateforme d’outils numériques pour les professionnels de santé. Le GCS Guyasis a
mis en ligne, cette année, une plateforme d’outils numériques à destination des professionnels de
santé de Guyane. https://gcsguyasis.fr/Ils peuvent y retrouver une messagerie sécurisée de
santé, un outil de partage d’imagerie médicale, le dossier communiquant en cancérologie, le
répertoire opérationnel des ressources (ROR), Via Trajectoire…
 
Autisme : un outil de télédiagnostic et de téléconsultation. Dans le département, la prévalence
des troubles du spectre autistique est officiellement beaucoup plus faible qu’ailleurs. Mais cette
situation est liée à un sous-diagnostic probablement très élevé. Pour le pallier, l’Adapei s’est dotée
d’un outil de télédiagnostic et de téléconsultation, avec des experts disponibles hors du territoire
et en lien avec le centre de ressource autisme de la Guyane. (Lettre pro du 5 avril)

 
 

Face aux épidémies et aux nouvelles pathologies
 

 
Paludisme : le début de la fin. En 2022, la France s’est engagée auprès de l’OMS à faire
disparaître le paludisme de son territoire, en particulier de Guyane, à l’horizon 2025. Cet
engagement est la reconnaissance du travail mené ces dernières années par les professionnels,
qui s’est traduit par une division par dix du nombre de cas en dix ans. De nombreux chantiers sont
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encore à mener pour atteindre l’objectif d’aucune transmission autochtone dans les prochaines
années. (Lettre pro du 16 février)
 
Guyane et Amapa renforcent leur coopération. L’ARS Guyane, la cellule régionale de Santé
publique France (SpF) et la Surintendance à la veille sanitaire de l’Etat d’Amapa inaugure, cette
année, des points mensuels pour faire le point sur les alertes sanitaires de part et d’autre de
l’Oyapock. Une coopération renforcée par une rencontre entre les autorités sanitaires françaises
et brésiliennes, à la Fiocruz, début mai. (Lettre pro du 6 mai)
 
Les cas d’hantavirus en hausse. Cette année, quatre cas d’hantavirus ont été diagnostiqués en
Guyane. Cette maladie, rare, est particulièrement sévère. Entre 2008 et mai de cette année, sur
neuf patients admis en réanimation, cinq sont décédés. Des enquêtes environnementales sont
menées pour essayer de mieux comprendre. (Lettre pro du 3 mai)
 
Découverte d’une nouvelle zoonose chez un orpailleur. Des chercheurs de l’hôpital de
Cayenne et du CNRS de Montpellier décrivent une nouvelle zoonose : l’anaplasmose de
Sparouine. Elle a été découverte en marge du projet Malakit chez un orpailleur clandestin qui
avait subi une ablation de la rate. Il a dû être hospitalisé plusieurs semaines en raison de fièvre,
douleurs musculaires, céphalées, saignements du nez et anémie sévère… (Lettre pro du 9 août)
 
Une fin d’année marquée par une triple épidémie. La fin d’année est marquée par une triple
épidémie de Covid-19, de grippe et de bronchiolite. Si l’activité grippale était restée mesurée, il y a
un an, cette année, elle a démarré plus tôt et a augmenté plus rapidement que ces dernières
années. L’occasion de rappeler qu’il est encore possible de se faire vacciner contre la grippe. Que
cette vaccination peut être réalisée en même temps que celle contre le Covid-19, à deux points
d’injection différents, sans délai entre les deux. L’épidémie de bronchiolite, si elle semble refluer,
se maintient à un niveau élevé. L’activité liée à la dengue est restée calme cette année, mais de
nouveaux cas sont apparus ces dernières semaines. Enfin, Kourou a connu un épisode de
papillonite, en octobre.
 
Et le Covid-19 ? L’année 2021 s’était terminée par une brutale accélération des contaminations
au Sars-CoV-2, au lendemain de Noël. Le variant omicron venait de faire son apparition en
Guyane. Il a fallu réactivité le dispositif OxyCovid. Le variant a reflué presque aussi vite qu’il était
apparu, permettant la tenue du carnaval, avec passe sanitaire, en février. Depuis, le territoire a
connu d’autres vagues, de moindre ampleur, dont une nouvelle ces dernières semaines. Si la
transmission d’omicron est sans commune mesure avec celle des précédents variants, il se révèle
moins sévère. Le système de santé est moins impacté, d’autant que la vaccination contribue à
contrôler l’épidémie. Dans ces conditions, l’état d’urgence sanitaire a pris fin le 1er août, et avec
lui de nombreuses mesures de freinage de l’épidémie dont les tests pour prendre l’avion entre la
Guyane et les autres territoires. Mi-septembre a vu l’arrêt des réunions de la cellule
interministérielle de crise (CIC), qui ont rythmé la vie des Guyanais pendant deux ans et demi. Le
dispositif Véyé Mo Santé, coordonné par le Dr Stanley Carroll, a coupé ses téléphones, après plus
de 64 000 appels aux Guyanais touchés par le virus et à leurs contacts. Fin janvier, c’est le
contact tracing de la Sécurité sociale qui s’arrêtera, car la vaccination est désormais le principal
moyen de contrôle de l’épidémie. Si, en début d’année, les centres de vaccination comme celui de
l’Encre et ceux de Kourou et Saint-Laurent du Maroni accueillaient la plus grande part des
personnes souhaitant se faire vacciner, ils ont fermé les uns après les autres, à mesure que la
demande vaccinale reculait. De nombreuses opérations d’aller-vers ont été menées, pour
proposer la vaccination aux personnes les plus éloignées du système de santé. La Croix-Rouge
française a pris le relais pendant plusieurs mois, dans ces centres de prévention santé ainsi qu’au
centre commercial Carrefour de Matoury. Les professionnels de santé libéraux aussi. Dès ces
jours-ci, l’activité de vaccination anti-Covid reposera essentiellement sur eux. Une vaccination
dont au moins deux études, cette année, ont montré que si elle avait été, en Guyane, au même
niveau que dans l’Hexagone, plus d’une centaine de vies de Guyanais auraient été sauvées en
2021. En 2022, la Guyane a déploré 78 décès de patients atteints de Covid-19 dans les hôpitaux.
Ils convient de ne pas baisser la vigilance.

 
♦ L’épidémie de bronchiolite stable à un niveau élevé

 
« Le nombre de passages aux urgences pour bronchiolite chez les
nourrissons est stable à un niveau élevé depuis trois semaines, constate
Santé publique France dans un point épidémiologique diffusé hier. Le
VRS est toujours identifié par les laboratoires hospitaliers. » On comptait
environ vingt passages aux urgences, au cours des trois dernières
semaines, dont un quart suivi d’hospitalisation. La semaine dernière, huit

VRS ont été détectés chez des enfants de moins de 2 ans par les laboratoires de l’hôpital de
Cayenne et celui de Saint-Laurent du Maroni.
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♦ Une formation pour les proches aidants des personnes souffrant de troubles du
spectre de l’autisme

 
Le centre ressource autisme Guyane (CHC) organise une
formation pour les proches aidants de personnes souffrant de
troubles du spectre de l’autisme. Elle se déroule en six sessions,
du 20 janvier au 26 mai. La Formation des Proches Aidants a
pour objectif de mettre à la disposition des familles et des proches
les connaissances et outils pour :
 
Faire face aux troubles de la personne TSA au quotidien
Disposer de repères et d'informations fiables sur les troubles du
spectre autistique (TSA)
Connaître leurs droits et faciliter leurs démarches
Echanger entre aidants
 
Les personnes intéressées peuvent demander la fiche

d’inscription et doivent soumettre leur candidature avant le 4 janvier à minuit, par mail, à
cr.autisme@ch-cayenne.fr.

 
♦ Conseil national de la refondation en Guyane, les citoyens ont la parole

 
« Le volet santé du Conseil national de la refondation (CNR) a
été lancé le 3 octobre par le ministre de la Santé et de la
Prévention. Il se décline en Guyane jusque fin janvier avec
pour objectif de faire émerger du terrain des solutions
concrètes pour améliorer le système de santé, précise
l’Agence régionale de santé dans un communiqué. Le but de
ce CNR Santé est de recueillir des propositions citoyennes et

officielles (élus, professionnels de santé, associations…) pour améliorer notre système de santé et
formuler des pistes d’actions concrètes pour construire ensemble des solutions nouvelles. Suite à
ces échanges, les idées et suggestions d’évolutions qui auront été discutées seront portées à la
connaissance du ministère. Quatre grands défis pour co-construire un nouveau système de santé
:
 

Donner accès à un médecin traitant ou une équipe traitante à tous, en particulier aux plus
fragiles ;
Avoir une réponse d’urgence partout, accessible et de qualité ;
Mobiliser les leviers locaux d’attractivité pour les métiers de la santé
Faire entrer la prévention dans le quotidien de tous les Français en organisant des temps de
prévention à tous les âges et dans tous les lieux de vie.

 
L’ARS Guyane a mis en place un formulaire complété avec des premières pistes, permettant à
tout un chacun d’y apporter sa contribution. Le formulaire du CNR Guyane est disponible au
lien suivant (accessible sur PC et smartphone) : https://bit.ly/3YJA8ef

 
Le Projet régional de santé (PRS) constitue la feuille de route en
matière d’accès aux soins et de parcours de soins, en Guyane,
jusqu’en 2028. Elaboré en 2018, il a été profondément modifié du
fait de la crise Covid, de la création du GHT, du développement du
numérique en santé et, désormais, du projet de CHU de Guyane.
Une version révisée a été publiée en 2022. Parce qu’il liste les
projets de développement majeurs pour la santé en Guyane, parce

qu’il précise, pour certaines spécialités, les autorisations qui pourront être accordées, nous vous
proposons, filière par filière, de découvrir ou redécouvrir son contenu. Pour les activités soumises
à autorisation, un tableau précise les autorisations accordées dans le cadre du PRS 1 (2011-
2015), les projets initiaux du PRS 2 (2018-2028) et les projets de la version révisée (PRS 2
actualisé). Cette révision propose des autorisations en coupant la Guyane en deux : la zone 1
comprend Cayenne, Matoury et Rémire-Montjoly ; la zone 2, le reste du territoire.

 
 

La rubrique reprend mardi 3 janvier avec les soins de suite et de réadaptation
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La Guyane et les Outre-mer en général restent les territoires où l’on consomme le moins de
cannabis, selon le dernier rapport de l’Observatoire français des drogues et toxicomanies
(OFDT) et Santé publique France (SpF), publié ce mois-ci. Cela dans un contexte national de
baisse des usages au sein des jeunes générations. En Guyane, 1 342 personnes âgées de
18 à 85 ans ont répondu à un questionnaire téléphonique, l’an dernier. Avec 22,5 % de la
population ayant consommé au moins une fois dans sa vie du cannabis, la Guyane est la
région où il est le moins expérimenté. « En revanche, précise l’OFDT, dans les Antilles
comme en Guyane, 30 % des expérimentateurs ont consommé du cannabis dans l’année
contre un peu plus de 20 % en métropole. » La Guyane est aussi celle où le moins de
répondants ont indiqué en avoir consommé dans l’année. En revanche, la part des usagers
réguliers (au moins dix fois au cours des trente derniers jours) se rapproche de la moyenne
nationale et, en Guyane, la part des consommateurs quotidiens la dépasse, même.

 

 
Utile pour votre exercice

 
► Téléconsultation : à distance, redoubler de vigilance

 
Dans un flash sécurité patient, la Haute Autorité de santé (HAS)
alerte et sensibilise les professionnels de santé à la survenue
d’événements indésirables associés aux soins qui auraient pu être évités
par un respect des règles de bonnes pratiques avant, pendant et après
le déroulement d’une téléconsultation.
 

La HAS détaille ainsi trois cas et explique pourquoi ces événements graves se sont produits. Ces
trois cas sont :

Retard de diagnostic d’une appendicite aiguë entraînant une péritonite ;
Méconnaissance d’un abcès plantaire menant au décès ;
Retard de diagnostic d’une fistule urinaire entraînant un retard de chimiothérapie.

 
« Comme toute pratique, la téléconsultation comporte des risques spécifiques pour la sécurité des
patients, rappelle la HAS. Ces risques doivent être limités par une évaluation de la pertinence de
la prise en charge à distance, par un interrogatoire patient spécifique, par une communication
adaptée, ainsi que par une coordination avec les autres professionnels de santé.

Les spécificités de la téléconsultation doivent être prises en compte en menant un
interrogatoire clinique adapté.
Si la téléconsultation n’est pas adaptée, le patient doit pouvoir bénéficier d’un examen
physique.
La coordination avec les autres professionnels de santé est indispensable. »

 
Utile pour vos patients

 
►Fin du contact tracing le 31 janvier

 
La Caisse nationale d’assurance maladie (Cnam) a décidé l’arrêt
du contact tracing le 31 janvier, la vaccination étant devenue le
principal outil de lutte contre l’épidémie. C’est à cette date que
cessera également de fonctionner l’outil Contact Covid. D’ici-là,
l’Assurance maladie continuera d’assurer un contact tracing
dématérialisé via l’envoi de SMS aux patients zéros et leurs cas

contacts, et via ses téléservices déclare.ameliet lister mes cas contacts. A compter de lundi,

https://www.ofdt.fr/publications/collections/tendances/les-usages-de-cannabis-en-population-adulte-en-2021-tendances-n-153-decembre-2022/
https://www.ofdt.fr/publications/collections/tendances/les-usages-de-cannabis-en-population-adulte-en-2021-tendances-n-153-decembre-2022/
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3394347/fr/flash-securite-patient-teleconsultation-a-distance-redoubler-de-vigilance
https://declare.ameli.fr/
https://declare.ameli.fr/listermescascontacts/sms


les personnes souhaitant contacter l’Assurance maladie pour tout sujet lié au Covid-19 devront le
faire au 36 46. Le numéro dédié (09 74 75 76 78) s’arrête.

 
Covid-19 : l’épidémie reflue mais trois décès recensés dans les
hôpitaux
 
La semaine dernière, les indicateurs virologiques étaient en baisse dans
tous les secteurs de la Guyane, fait savoir Santé publique France.
L’incidence a été divisé par 2 passant de 110 cas pour 100 000 habitants la

semaine précédente à 55 cas pour 100 000 habitants. Le taux de positivité était en baisse. Il
atteignait 11,3 % contre 17,1 % sept jours plus tôt. Le taux de dépistage a diminué passant de 647
personnes testées pour 100 000 habitants à 488. Dans les hôpitaux, les passages aux urgences
et les hospitalisations étaient en baisse. En revanche, on a compté trois admissions en
réanimation et trois décès, la semaine dernière.

 

 
♦ 97 879  cas cumulés (+ 103 en 1 semaine) le 29 décembre 2022
♦ 9 patients (-8) en hospitalisation conventionnelle
♦ 6 patients (+3) en réanimation
♦ 417 décès (+2) en milieu hospitalier

 
Demain
 
► « Fo Zot Savé » : Rediffusion d’une précédente
émission, à 9 heures sur Guyane la 1ère
 
Lundi
Retrouvez Yana Santé, l’émission de santé du Dr Jawad
Bensalah en partenariat avec la Lettre pro, à 20 heures sur
Facebooket sur la chaîne Youtube de l’émission.

 
Jeudi 12 janvier
 
► Journée clinique de l’Association guyanaise des psychologues et du Collège des
psychologues du CHC : « Covid-19, aspects psychologiques en Guyane. Et maintenant ? » de
8h15 à 17 heures, à l’auditorium de la mairie de Rémire-Montjoly.
 
► EPU du Corevih, à 18 heures, à la mairie de Saint-Laurent du Maroni : données
épidémiologiques PreP en Guyane (Dr Aude Lucarelli, Corevih), cas clinique PreP (Dr Fanja
Vergeade, département de santé publique du Chog) et présentation du protocole PreP (Dr
Adriana Gonzalez, centre de prévention santé Croix-Rouge française).

 
Faites connaître vos évènements dans l'agenda de la Lettre pro en écrivant à pierre-
yves.carlier@ars.sante.fr

https://fr-fr.facebook.com/yanasalam973/
mailto:pierre-yves.carlier@ars.sante.fr
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