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M. le Professeur FAVRE Roger 31/08/2021
M. le Professeur FONTES Michel 31/08/2021



EMERITAT

M. le Professeur NAZARIAN Serge 31/08/2021



Honoris causa 

1967  
MM. les Professeurs DADI (Italie) 

CID DOS SANTOS (Portugal) 

1974  
MM. les Professeurs MAC ILWAIN (Grande-Bretagne) 

T.A. LAMBO (Suisse) 

1975  
MM. les Professeurs O. SWENSON (U.S.A.)

Lord J.WALTON of DETCHANT (Grande-Bretagne) 

1976  
MM. les Professeurs P. FRANCHIMONT (Belgique)

Z.J. BOWERS (U.S.A.) 

1977  
MM. les Professeurs C. GAJDUSEK-Prix Nobel (U.S.A.)

C.GIBBS (U.S.A.)
J. DACIE (Grande-Bretagne)

1978  
M. le Président F. HOUPHOUET-BOIGNY (Côte d'Ivoire)

1980  
MM. les Professeurs A. MARGULIS (U.S.A.)

R.D. ADAMS (U.S.A.)

1981  
MM. les Professeurs H. RAPPAPORT (U.S.A.)

M. SCHOU (Danemark)
M. AMENT (U.S.A.)
Sir A. HUXLEY (Grande-Bretagne) 
S. REFSUM (Norvège)

1982  
M. le Professeur W.H. HENDREN (U.S.A.) 

1985  
MM. les Professeurs S. MASSRY (U.S.A.)

KLINSMANN (R.D.A.) 

1986  
MM. les Professeurs E. MIHICH (U.S.A.)

T. MUNSAT (U.S.A.)
LIANA BOLIS (Suisse) 
L.P. ROWLAND (U.S.A.)



   
1987   

M. le Professeur  P.J. DYCK (U.S.A.) 

   
1988   

MM. les Professeurs   R. BERGUER (U.S.A.) 

  W.K. ENGEL (U.S.A.) 

  V. ASKANAS (U.S.A.) 

  J. WEHSTER KIRKLIN (U.S.A.) 

  A. DAVIGNON (Canada) 

  A. BETTARELLO (Brésil) 

   
1989   

M. le Professeur  P. MUSTACCHI (U.S.A.) 

   
   

1990   
MM. les Professeurs  J.G. MC LEOD (Australie) 

  J. PORTER (U.S.A.) 

   
1991   

MM. les Professeurs  J. Edward MC DADE (U.S.A.) 

  W. BURGDORFER (U.S.A.) 

   
1992   

MM. les Professeurs  H.G. SCHWARZACHER (Autriche) 

  D. CARSON (U.S.A.) 

  T. YAMAMURO (Japon) 

   
1994   

MM. les Professeurs  G. KARPATI (Canada) 

  W.J. KOLFF (U.S.A.) 

   
1995   

MM. les Professeurs  D. WALKER (U.S.A.) 

  M. MULLER (Suisse) 

  V. BONOMINI (Italie) 

   
1997   

MM. les Professeurs  C. DINARELLO (U.S.A.) 

  D. STULBERG (U.S.A.) 

  A. MEIKLE DAVISON (Grande-Bretagne) 

  P.I. BRANEMARK (Suède) 

   
1998   

MM. les Professeurs  O. JARDETSKY (U.S.A.) 

   
1999   

MM. les Professeurs  J. BOTELLA LLUSIA (Espagne) 



  D. COLLEN (Belgique) 

  S. DIMAURO (U. S. A.) 

   
2000   

MM. les Professeurs  D. SPIEGEL (U. S. A.) 

  C. R. CONTI (U.S.A.) 

   
2001   

MM. les Professeurs  P-B. BENNET (U. S. A.) 

  G. HUGUES (Grande Bretagne) 

  J-J. O'CONNOR (Grande Bretagne) 

   
2002   

MM. les Professeurs  M. ABEDI (Canada) 

  K. DAI (Chine) 

   
2003   

M. le Professeur  T. MARRIE (Canada) 
Sir  G.K. RADDA (Grande Bretagne) 

   
2004   

M. le Professeur  M. DAKE (U.S.A.) 

   
2005   

M. le Professeur  L. CAVALLI -SFORZA (U.S.A.) 

   
2006   

M. le Professeur  A. R. CASTANEDA (U.S.A.) 

   
2007   

M. le Professeur  S. KAUFMANN (Allemagne) 
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A Monsieur le Pr Jean Gaudart, 

�D���Œ���]���������u�����(���]�Œ�����o�[�Z�}�v�v���µ�Œ���������‰�Œ� �•�]�����Œ���������i�µ�Œ�Ç���������š�Z���•���X���s�}�µ�•���u�[���À���Ì���‰�Œ�}�‰�}�•� ���������•�µ�i���š�U���������}�u�‰���P�v� ��
dans la connaissance des méthodes spatiales, et encadré sur ce travail malgré les délais restreints. 
�D���Œ���]�� ���µ�•�•�]�� ���[�������µ���]�o�o�]�Œ�� ���À������ ���]���v�À���]�o�o���v������ �o���•�� �‰�Œ�}�i���š�• des internes de santé publique dans votre 
�(�}�v���š�]�}�v�����������}�}�Œ���]�v���š���µ�Œ�����µ�����]�‰�o�€�u�������[� �š�µ�����•���•�‰� ���]���o�]�•� ���•�X�� 

 

�����D�������u�������š���D���•�•�]���µ�Œ�•���o���•�����•�•���•�•���µ�Œ�•�U���u���Œ���]���������u�����(���]�Œ�����o�[�Z�}�v�v���µ�Œ�����[� �À���o�µ���Œ���u�}�v���š�Œ���À���]�o�X 

A Monsieur le Pr Pascal Auquier, 

Vous avez accompagné plusieurs �������u���•���‰�Œ�}�i���š�•�����µ�����}�µ�Œ�•���������u�}�v���]�v�š���Œ�v���š�U�����v���‰���Œ�š�]���µ�o�]���Œ���o�[�}���š���v�š�]�}�v��
�������o�[���v�v� �����Œ�����Z���Œ���Z�����‹�µ�]���u�[�����‰���Œ�u�]�•���������Œ� ���o�]�•���Œ���u�}�v���D�î�U�����š���u�[���À���Ì�����v�������Œ� ���‰�}�µ�Œ���o�����u� �u�}�]�Œ�������µ���]�š��
�u���•�š���Œ�X�� �:�[���]�� ��� ���}�µ�À���Œ�š�� �o�[�]�v�š���Œ�v���š�� ������ �•���v�š� �� �‰�µ���o�]�‹�µ���� �����v�•�� �À�}�š�Œ���� �•���Œ�À�]������ ���š�� �u���� �Œ� �i�}�µ�]�•�� ������ �Œ���Àenir y 
travailler prochainement. 

 

A Madame la Pr Julie Berbis, 

�d�µ�� �u�[���•�� �(���]�š�� ��� ���}�µ�À�Œ�]�Œ�� �o���� �š�Œ���À���]�o�� ���[� �‰�]��� �u�]�}�o�}�P�]�•�š���� �����v�•�� �o���� ���]�Œ�����š�]�}�v�� �•���]���v�š�]�(�]�‹�µ���� ���[�µ�v���� ���}�Z�}�Œ�š���X�� �d�}�v��
soutien et ta disponibilité me sont précieux dans les premiers enseignements que je donne à la faculté. 
Je serai heureux de te côtoyer à nouveau prochainement au laboratoire. 

 

A Monsieur le Dr Fabrice Danjou, 

�d�µ�� �u�[���•�� �������µ���}�µ�‰�� ���‰�‰�Œ�]�•�� ���v�� �u���� �‰���Œ�š���P�����v�š�U�� �v�}�š���u�u���v�š�U�� �š���•�� �u� �š�Z�}�����•�� ���[���v���o�Ç�•���•�� ������ ���}�v�v� ���•�X��
�d�Œ���À���]�o�o���Œ�������š���•�����€�š� �•�������o�[���P���v�������Z� �P�]�}�v���o�����������^���v�š� ������� �š� �U�����v���‰�o�µ�•�����[�!�š�Œ�����š�Œ���•�����v�Œ�]���Z�]�•�•���v�š�U���µ�v���‰�o���]�•�]�Œ���‰���Œ��
ta disponibilité et ta bonne humeur. 

 

A Monsieur le Dr Stanislas Rebaudet, 

�:�����v�[���]���‰���•�����v���}�Œ�������µ���o�[�}�������•�]�}�v���������š�Œ���À���]�o�o���Œ�����À�������À�}�µ�•�U���u���]�•���o�������}�v�v���]�•�•���v�������������À�}�š�Œ���������š�]�}�v�����µ���•���]�v��
���µ�����]�•�‰�}�•�]�š�]�(�����[����compagnement médico-social CORHESAN ainsi que de vos travaux communs avec le 
Pr Gaudart, me fait espérer que ce sera un jour le cas. 
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�������š�Œ���À���]�o������� �š� ���Œ���v���µ���‰�}�•�•�]���o�����‰���Œ���o�����‰���Œ�š���P�������������}�v�v� ���•���]�•�•�µ���•�����µ���•�Ç�•�š���u�����^�/�s�/���������o�[� ���Z���o�o�����������o�[�/�Z�/�^��
�‰���Œ���o�[���P���v�������Z� �Pionale de Santé et notamment son Département des Etudes. Ma gratitude va donc à 
la directrice du Département des Etudes Mme Chrystelle Ménager, et à M Steve Naulleau qui a réalisé 
le traitement de ces données et leur mise à disposition du laboratoire SESSTIM. 

 

�����š�š�����š�Z���•�������•�š���o�[�����}�µ�š�]�•�•���u���v�š�����[�µ�v���‰���Œ���}�µ�Œ�•���•���}�o���]�Œ�������š���µ�v�]�À���Œ�•�]�š���]�Œ�������µ�����}�µ�Œ�•�����µ�‹�µ���o���������v�}�u���Œ���µ�•���•��
�‰���Œ�•�}�v�v���•�U�������v�•���u�}�v���š�Œ���À���]�o�����}�u�u���������v�•���u�����À�]�����‰���Œ�•�}�v�v���o�o���U���u�[�}�v�š�����]��� �����š���•�}�µ�š���v�µ�X�� 

 

�����v�•�� �u�}�v�� �š�Œ���À���]�o�� ���[�����}�Œ���U�� �i���� �š�]���v�•�� ���� ���Æ�‰�Œ�]�u���Œ�� �u���� �Œ�����}�v�v���]�•�•���v������ �� �����o�o���•�� ���š�� �����µ�Æ�� �‹�µ�]�� �u�[�}�v�š��
accompagné : 

�����o�[� �‹�µ�]�‰�������µ���o�����}�Œ���š�}�]�Œ�����������•���v�š� ���‰�µ���o�]�‹�µ�����t CERESS :  
�����E�}� �u�]���U���‰�}�µ�Œ���u�[���À�}�]�Œ���(�}�Œ�u� �������v�•���u���•���‰�Œ���u�]���Œ�•���‰���•�����[�]�v�š���Œ�v���•�U���u�[���À�}�]�Œ�����‰�‰�Œ�]�•���o�[���v���o�Ç�•����������
���}�v�v� ���•���‹�µ���v�����i�����v�����•���À���]�•���‰���•���������‹�µ�������[� �š���]�š�U���‰�}�µ�Œ���o���•�����À�]�•���������À�}�Ç���P��, les débriefs télévisuels, les 
accompagnements au saxo ; pour les conseils éclairés, scientifiques comme pratiques, tout au long 
de mon internat ! 
A Karine, Laurent, Anderson, Mohamed, Sarah, Sandrine, et tous les autres scientifiques du labo, 
pour leur aide bienveillante et leur expertise ; durant mon premier stage comme durant celui de M2. 
�������}�Œ���o�]���U���‰�}�µ�Œ���u�[���À�}�]�Œ��� �‰���µ�o� ���������•���•�����}�v�•���]�o�•���������h vieille » interne à mes débuts, et pour sa 
participation active aux débriefs suscités ! 

�����o�[� �‹�µ�]�‰�������µ�����/�D���d�]�u�}�v���U���‰our son accueil si chaleureux. 

���� �o�[� �‹�µ�]�‰���� �D���Z�^�^�� �‰�}�µ�Œ�� �o���� ��� ���}�µ�À���Œ�š���� ���[�µ�v���� �•���v�š� �� �‰�µ���o�]�‹�µ���� �u�]�o�]�š���v�š���� ���š�� ���µ�� ���}�v�š�����š�� ���µ�� �‰�µ���o�]���X 
���� ���µ�Œ� �o�]���U�� �‰�}�µ�Œ�� �•�}�v�� ���v�š�Z�}�µ�•�]���•�u���U�� �•�}�v�� �(�}�µ�Œ�u�]�o�o���u���v�š�� ���[�]��� ���•�� ���š�� �•�}�v�� ���o�o�]���v������ ������ �Œ�����Z���Œ���Z���� ���š��
���[�����š�]�À�]�•�u�����‹�µ�]���u�[�}�v�š���������µ���}�µ�‰���]�u�‰�Œ���•�•�]�}�v�v� �����µ�Œ���v�š���������•�š���P���X 

�����o�[� �‹�µ�]�‰�����^���v�š���Z���K�D�����µ���^���^�^�d�/�D�U���‰�}�µ�Œ���u�[���À�}�]�Œ���]�v�š� �P�Œ� �����À���������]���v�À���]�o�o���v���������š���v�}�š���u�u���v�š�����µ�����Œ���^�‰�]�Œ���U��
pour �•�}�v�����Æ�‰���Œ�š�]�•�������š���•�����À�}�o�}�v�š� �����[���•�•�}���]���Œ���o�����Œ�����Z���Œ���Z�������µ���‰�o���]���}�Ç���Œ�X 

���� �o���� ���]�Œ�����š�]�}�v�� ������ �o�[�K�Œ�P���v�]�•���š�]�}�v�� �����•�� �^�}�]�v�•�� ������ �o�[���Z�^�� �‰�}�µ�Œ�� �š���v�š�� ������ �P���v�š�]�o�o���•�•���� �����v�•�� �À�}�š�Œ���� �������µ���]�o ! A 
Geneviève, Julia, Anthony, Evelyne, Mathieu, Benoit, Urielle, malgré la période de crise perpétuelle 
���µ�Œ���v�š���o���‹�µ���o�o�����•�[���•�š����� �Œ�}�µ�o� ���u�}�v���•�š���P�����~���š�����}�v�š��������� ���}�µ�o� �������š�š�����š�Z���•���Y�•�U���o�����‰�Œ���š�]�‹�µ���������������š�š�����•���v�š� ��
publique très opérationnelle a été à vos côtés une découverte passionnante et un plaisir. 
�����o�[���‹�µ�]�‰�����s�������]�v���š�]�}�v�U�����š�����µ����� �‰���Œ�š���u���v�š�������•�����š�µ�����•�U pour nos moments de travail communs toujours 
conviviaux, et néanmoins sérieux ! 

�����o�[� �‹�µ�]�‰���� �Y�h���E�d�/�D�����µ���^���^�^�d�/�D�U���‰�}�µ�Œ���o���µ�Œ���Œ� �����š�]�À�]�š� �� ���š�����]�•�‰�}�v�]���]�o�]�š� �� �����v�•���o���•����� �o���]�•���•���Œ�Œ� �•�� �‹�µ���� �u����
laissaient la rédaction de cette thèse. A Sarah et Jordi pour leurs réflexions pertinentes et conseils 
avisés ; que je me réjouis de continuer à recevoir pour mener à bien la publication de cette étude. 

A mes co-�]�v�š���Œ�v���•���‹�µ�����o�[�}�v�����Œ�}�]�•�����•�]���‰���µ�������v�•�������š�š�����•�‰� ���]���o�]�š� ���‰���Œ�š�]���µ�o�]���Œ�����}�¶���o�[�}�v�����•�š�����v���P� �v� �Œ���o���o�����•���µ�o��
interne du service, ma�]�•���‹�µ�[�}�v�����Œ�Œ�]�À���������À�}�]�Œ���������š���u�‰�•�����v���š���u�‰�•���‹�µ���v��-même ! Et notamment à Cyprien 
���š���D���Œ�š�]�v�U���u���•�������µ�Æ�������u���Œ�������•���������o�����‰�Œ�}�u�}�������E���î�ì�í�ó�U���‰���Œ�������‹�µ�����v�}�•���‰���Œ�š���P���•�����[���Æ�‰� �Œ�]���v������� �š���]���v�š��
toujours riches, et parce que Cyprien est un super interne référent, bien que Mathilde ait mis avant lui 
la barre très haut ! 
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Dans ma vie personnelle ensuite, je suis aussi très reconnaissant à toutes ces personnes qui 
�u�[���v�š�}�µ�Œ���v�š�����µ���‹�µ�}�š�]���]���v�U�����š���u�[�}�v�š��� �‰���µ�o� ���š�}�µ�š���•�������•�����v�v� ���• : 

 

A ma famille : 

A mes parents, exemples de détermination et de générosité, toujours présents et en particulier 
pendant les difficiles années des études médicales. Ce sont 29 très belles années qui se sont écoulées 
jusque-là, et vous y êtes pour beaucoup ! 
Je sais que je pourrai toujours compter sur vous, dans les bons comme les mauvais moments. Votre 
écoute est une chance que je mesure et qui me donne de la force au quotidien. 

�����u�����•�ˆ�µ�Œ�U���u���]�o�o���µ�Œ���������•�����}�u�‰���P�v���•���������i���µ�Æ�����[���v�(���v�š�•�U���u�}�����o�����������(�}�Œ�����������������Œ�����š���Œ���X�����[� �š���]�š���µ�v����
���À���v�š�µ�Œ�����������P�Œ���v���]�Œ�����À�������š�}�]�U�����[���•�š���µ�v�����(ierté de te rejoindre comme confrère ! 
A Basile, qui sait la rendre heureuse, nous faire rire, et partager tes passions.  
���š���������Z���Œ�o�]���U���‰� �‰�]�š�������[���u�}�µ�Œ���‹�µ�����À�}�µ�•�����À���Ì���(���]�š����� �����Œ�‹�µ���Œ�������v�•���v�}�•���À�]���•���]�o���Ç�������‰�Œ���•�‹�µ�����í�ô���u�}�]�• ! Me 
choisir comme son parrain est le p�o�µ�•�������o���Z�}�v�v���µ�Œ���‹�µ�[�}�v���u�[���]�š���(���]�š�X���s�}�µ�•���v�[�!�š���•���‰���•���‰�Œ���•���������u�}�]�v�•��
nous voir les week-ends, désolés ! 

A mes grands-parents marseillais Suzon et René, mes grands-parents stéphanois Linou et Serge, mes 
grand-tante et grand-oncle Annie et Jacques. Quelle chance de vous avoir à mes côtés ! Vous avez 
�š�}�µ�•�����}�v�v� ���������À�}�š�Œ�����‰���Œ�•�}�v�v�����‰�}�µ�Œ���D���o�����š���u�}�]���‰���v�����v�š���š���v�š�����[���v�v� ���•�U�����š���À�}�µ�•���•���v�š�]�Œ�����v���}�Œ�������µ�•�•�]��
���š�š���v�š�]�(�•�������v�}�µ�•�����µ�i�}�µ�Œ���[�Z�µ�]���u�������}�v�v�����o�����•���v�š�]�u���v�š�����[�µ�v���š�Œ���•���P�Œ���v�����‰�Œ�]�À�]�o���P���X 

A la famille à St-é et à Lyon, Alain Agnès Charlotte Elsa Théo, Fabienne Olivier Jeanne Lola, grâce à qui 
���Z���‹�µ�����Œ� �µ�v�]�}�v���������(���u�]�o�o�������•�š���µ�v��� �À���v���u���v�š�����}�v�š���}�v���•�����o���v�P�µ�]�š�������o�[���À���v�����U�����š�����}�v�š���}�v���Œ���P�Œ���š�š�����‹�µ�[�]�o��
soit trop rare ! Bonne idée cette thèse, une occasion de plus ! 

A ma belle-�(���u�]�o�o�����‹�µ�]���•�[���P�Œ���vdit (bienvenue Orso !), tous ces beaux-frères et belles-�•�ˆ�µ�Œ�•���•�]��
chaleureux et accueillants, à Hélène qui nous a tant soutenus pendant nos tristes journées de 
�Œ� �À�]�•�]�}�v�•���u� ���]�����o���•�U�������K�o�]�À�]���Œ���D�}�v�]�‹�µ�������š���:�µ�o�]���v�v�����‹�µ�]���}�v�š�����P�Œ� �u���v�š� ���o�[���v�v� �����‰���Œ�]�•�]���v�v�����������D���•�š���Œ 
de virées forestières salvatrices ! 

A Marie. Qui aurait cru que cette classe plongée nous offrirait une telle rencontre ? 
Ces années à tes côtés sont un bonheur toujours renouvelé. 

 

A mes amis : 

�����d�Z� �}�U�����u�]���������š�}�µ�i�}�µ�Œ�•���~�����ï���u�}�]�•�����������Œ�����Z�����‰�Œ���•�Y�•�U�����š���i�[���•�‰ère pour longtemps encore. Les moments 
passés avec toi, Laurence et Alice sont un tel plaisir, que même si vous vous éloignez de quelques 
encablures vous nous aurez encore sur le dos ! 

A Cucu et Audrey, Antoine et Erwan, Tom et Sarah, on se régale dans nos virées diverses avec vous, 
on en redemande ! 

�����o�[� �‹�µ�]�‰�������]�š�����������o�����Œ�}�µ�À�U���z���v�v�]�•���'�µ�]�������•�•�}�µ���h�P�}���>�µ���}�U���š�}�µ�•�������•���u���š���Z���•���‰���Œ�š���P� �•�U�����š���'�Œ�]�•�}�����š��
Matthieu les derniers des Mohicans et nos automatismes intacts. 

A la « bande de Marie », Megan Laura Lilou et Jenifer, Raph Loris et Koty, qui devient au fil du temps 
la mienne pour mon plus grand plaisir. 
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Résumé 
 
CONTEXTE �t �>�[�}���i�����š�]�(�������������š�š����� �š�µ������� �š���]�š�����[� �À���o�µ���Œ���o���•���(�����š���µ�Œ�•�����•�•�}���]� �•�������o�[�]�v���]�����v�������Z�}�•�‰�]talière 
pour COVID-19 en soins conventionnels et réanimation, ���v���Œ� �P�]�}�v���W�Œ�}�À���v���������o�‰���•�����€�š���•�����[���Ì�µ�Œ��
(PACA), pendant les 2e et 3e vagues épidémiques survenues en France. 

METHODES �t �>���•�����}�v�v� ���•���µ�š�]�o�]�•� ���•���‰�}�µ�Œ�������š�š�������v���o�Ç�•����� �š���]���v�š�������o�[� ���Z���o�o�����������o�[�/�Z�/�^���~�/�o�€�š�• Regroupés 
�‰�}�µ�Œ���o�[�/�v�(�}�Œ�u���š�]�}�v���^�š���š�]�•�š�]�‹�µ���•�X���/�o���•�[���P�]�š���������Ì�}�v���•�����µ���š���Œ�Œ�]�š�}�]�Œ����qui comptent pour la plupart entre 
�í�ì�ì�ì�����š���ñ�ì�ì�ì���Z�����]�š���v�š�•�X���>�����Œ� �P�]�}�v���W�����������}�u�‰�š�������v�À�]�Œ�}�v���ñ���u�]�o�o�]�}�v�•�����[�Z�����]�š���v�š�•���Œ� �‰���Œ�š�]�•�������v�•���î�ð�ï�ð��
IRIS. Les données étaient de deux natures. D�[�µ�v�����‰���Œ�š, les admissions hospitalières quotidiennes des 
IRIS ont été agrégées selon leur vague épidémique de survenue, et selon le mode d�[hospitalisation : 
conventionnelle ou réanimation. D�[���µ�š�Œ�����‰���Œ�š��les caractéristiques sociales, économiques et 
démographiques des IRIS étaient disponibles. Deux analyses en composantes principales �}�v�š�����[�����}�Œ����
été réalisées sur les variables socio-économiques et celles de la �•�š�Œ�µ���š�µ�Œ�������[���P��. Puis une 
classification hiérarchique ascendante des IRIS sur les composantes a permis de regrouper les IRIS 
selon des profils�X�����v�(�]�v�U�������•�����v���o�Ç�•���•���u�µ�o�š�]�À���Œ�]� ���•���������o�[�]�v���]�����v�������Z�}�•�‰�]�š���o�]���Œ�������v���(�}�v���š�]�}�v��des profils 
���[���P���U�������•���‰�Œ�}�(�]�o�•��socio-économiques, ���š���������À���Œ�]�����o���•�����[���������•�����µ�Æ���•�}�]�v�•, ont été menées, au moyen de 
modèles additifs généralisés (GAM). 

RESULTATS - Entre le 01/09/20 et le 01/06/21, deux vagues épidémiques de COVID-19 ont touché la 
France et la région PACA, les 2e et 3e depuis le début de la pandémie. La vague hospitalière n°2 a 
duré 3.5 mois, son �š���µ�Æ�����[�]�v���]�����v������en hospitalisation conventionnelle (HC) était de 14.3 admissions 
par semaine pour 100 000 habitants [IC95 : 14.2 - 14.5], en réanimation de 2.53 [2.47 �t 2.59]. La 3e a 
duré 5.5 mois, avec un �š���µ�Æ�����[�]�v���]�����v������en HC de 17.3 [17.2 - 17.4], en réanimation de 3.49 [3.44 - 
3.55]. �����o�[� ���Z���o�o���������•���/�Z�/�^�U���µ�v�����(�}�Œ�š�����Z� �š� �Œ�}�P� �v� �]�š� ���•�‰���š�]���o��������s admissions était observée, sans 
gradient géographique net, et avec un �]�v���]���������[autocorrélation spatiale faible : 0.16 en vague 2 et 
0.08 en vague 3 �‰�}�µ�Œ���o�[HC ; respectivement 0.00 et 0.10 pour la réanimation. En analyse multivariée, 
pour ���Z���‹�µ�����À���P�µ�������š���š�Ç�‰�������[�Z�}�•�‰�]�š���o�]�•���š�]�}�v�U���o�[�]�v���]�����v������était associée avec le profil socio-
� ���}�v�}�u�]�‹�µ�����������o�[�/�Z�/�^�����š���•�}�v���‰�Œ�}�(�]�o�����[���P���X�����]�v�•�]�U��en HC, le ratio standardisé ���[�]�v���]�����v���� (RSI) des IRIS 
de profil précaire par rapport à ceux de profil aisé était de 1.34 [1.18 �t 1.52] en vague 2 et 1.33 [1.21 
�t 1.47] en vague 3. Le RSI des IRIS de profil « Retraités » par rapport à ceux de profil « Jeunes 
adultes » était de 1.41 [1.25 �t 1.59] en vague 2 et 1.31 [1.19 �t 1.43] en vague 3. En réanimation, les 
RSI des IRIS précaires étaient encore plus élevés, et ceux des profils « Retraités » étaient similaires. La 
�‰�Œ�}�Æ�]�u�]�š� �����[�µ�v���•���Œ�À�]���������[urgences était associée �����µ�v�������µ�P�u���v�š���š�]�}�v���������o�[�]�v���]�����v���� en HC et 
réanimation ; �o�����‰�Œ� �•���v���������[�µ�v�����,�W���� seulement en HC. N�}�µ�•���v�[���À�}�v�•���‰���•���š�Œ�}�µ�À� �����[���•�•�}���]���š�]�}�v��de 
�o�[�]�v���]�����v�������Z�}�•�‰�]�š���o�]���Œ����avec l�[���������•�����µ�Æ���‰�Œ���š�]���]���v�•���������‰�Œ���u�]���Œ���Œ�����}�µ�Œ�•, ni avec �o�����‰�Œ� �•���v���������[�µ�v��
laboratoire. 

CONCLUSION �t Cette étude analyse des hospitalisations pour COVID-19 durant les 2e et 3e vagues 
épidémiques en région PACA, en soins conventionnels et réanimation. La 3e vague �•�[���•�š�������Œ�����š� �Œ�]�•� e 
par une incidence hospitalière plus importante que la seconde�U�������v�•���o���•�������µ�Æ���u�}�����•�����[�Z�}�•�‰�]�š���o�]�•���š�]�}�v��
étudiés. Les deux vagues ont montré un effet important du statut socio-économique en plus de 
�o�[���P���U �u���]�•���‰���•���������o�[����cès aux professionnels de premier recours. 
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Introduction 
 

La pandémie de COVID-19 a provoqué au 21/09/2021 plus de 4.69 millions de décès dans le 
monde, dont 113 889 en France1. Les présentations cliniques de la COVID-19 sont de gravités 
diverses, allant de formes bénignes à celles nécessitant une prise en charge réanimatoire2. 

La �‰�Œ�}�‰���P���š�]�}�v�� ������ �o�[� �‰�]��� �u�]���� ������COVID-19 connait une importance hétérogénéité spatiale 
entre différents pays3, ou ���v�š�Œ�����o���•����� �‰���Œ�š���u���v�š�•�����[�µ�v���u�!�u�� pays4. ���[���•�š�����µ�•�•�]���o���������•��de la 
sévérité du COVID-19�U���‹�µ�����o�[�}�v���‰���µ�š�����•�š�]�u���Œ���‰���Œ���o�[�]�v���]�����v�������Z�}�•�‰italière pour cette cause5. 

La connaissance des caractéristiques des zones où surviennent davantage de formes sévères 
permettrait de cibler les actions de prévention, et d�[���v�š�]���]�‰���Œ��les besoins de prise en charge 
hospitalière. 

Des études ont été menées sur les différences spatiales associées à la propagation de 
�o�[� �‰�]��� �u�]��4,6, ou à la survenue de décès7,8, mais peu sur celles associées aux admissions 
hospitalières.  

���� �o�[� ���Z���o�o���� �]�v���]�À�]���µ���o�o���U��un âge plus élevé9, le sexe masculin9�U�� �o�[obésité10, ou certaines 
pathologies chroniques comme le diabète11 et la BPCO12 sont associées à une plus grande 
sévérité. L�[���•�•�}���]���š�]�}�v�� ���v�š�Œ���� �o���� �(���]�š�� ���[�Z�����]�š���Œ�� �µ�v���� �Ì�}�v���� �‰���µ�À�Œ���� ���š�� �o���� �Œ�]�•�‹�µ���� ���[�Z�}�•�‰�]�š���o�]�•���š�]�}�v��
pour COVID-19 est lui discuté13. 

�>�[�Z�Ç�‰�}�š�Z���•�������[�µ�v���o�]���v�����v�š�Œ����sévérité de la COVID-19 et défavorisation sociale est cependant 
supportée par la connaissance de celui existant entre défavorisation et augmentation des 
comorbidités comme le diabète14,15�U�� �o�[�}��� �•�]�š� 16 ou la BPCO17. Le renoncement aux soins de 
certaines populations précaires18 pourrait aussi jouer un rôle dans la sévérité de la pathologie, 
en retardant la prise en charge. 

Les premiers cas de COVID-19 ont été détectés en France le 24 janvier 2020, et sa propagation 
est devenue exponentielle au cours du mois de mars 2020, précédant un premier confinement 
qui a pu freiner la propagation épidémique et enclencher une décroissance épidémique. 

���v�š�Œ���� �o�[���µ�š�}�u�v���� �î�ì�î�ì�� ���š�� �o���� �‰�Œ�]�v�š���u�‰�•�� �î�ì�î�í�U�� �����µ�Æ�� ���µ�š�Œ���•��vagues épidémiques ont suivi. 
�>���•�� ���}�v�v� ���•�� ���[hospitalisation pour COVID-19 au cours de cette période étaient disponibles 
pour �o�����Œ� �P�]�}�v���W�Œ�}�À���v���������o�‰���•�����€�š���•�����[���Ì�µ�Œ (PACA), qui compte plus �������ñ���u�]�o�o�]�}�v�•�����[�Z�����]�š���v�š�•�U��
à une échelle géographique communale ou infra-communale.  

�>�[�}���i�����š�]�(�� ������ �����š�š���� � �š�µ���� géo-épidémiologique � �š���]�š�� ���[� �À���o�µ���Œ, à une échelle géographique 
fine, de potentiels facteurs associés �����o�[�]�v���]�����v������en hospitalisation conventionnelle (HC) et 
en réanimation pour COVID-19 durant les 2e et 3e vagues épidémiques, en région PACA. 
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Matériel et Méthodes 
 

Bases de données 
 

Cette étude écologique ���À���]�š�� �‰�}�µ�Œ�� �}���i�����š�]�(�� ���[� �À���o�µ���Œ�� �����•�� �����Œ�����š� �Œ�]�•�š�]�‹�µ���•�� �����•�� �š���Œ�Œ�]�š�}�]�Œ���•��
potentiellement associées à une plus forte incidence hospitalière pour COVID-19. Les facteurs 
�‰�}�š���v�š�]���o�•�� � �š�µ���]� �•�� � �š���]���v�š�� �o���� �•�š�Œ�µ���š�µ�Œ���� ���[���P���U�� �o���� �v�]�À�����µ�� �•�}���]�}-économique, et des variables 
rep�Œ� �•���v�š���v�š���o�[accès aux soins. 

En France, les caractéristiques socio-démographiques de la population sont en accès libre sur 
�o�����•�]�š�����������o�[�/�v�•�š�]�š�µ�š���E���š�]�}�v���o�����������o�����^�š���š�]�•�š�]�‹�µ�������š�������•�����š�µ�����•�������}�v�}�u�]�‹�µ���•���~�/�E�^�����•�U�������o�[� ���Z���o�o����
�P� �}�P�Œ���‰�Z�]�‹�µ�����������o�[�/�Z�/�^���~�2�o�}�š�•���Z���P�Œ�}�µ�‰� �•���‰�}�µ�Œ���o�[�/�v�(�}�Œ�u���š�]�}�v���^�š���š�]�•�š�]�‹�µ���•�X���>���•���/�Z�/�^���•�}�v�š���o�����u���]�o�o����
� �o� �u���v�š���]�Œ������������� ���}�µ�‰���P�������µ���š���Œ�Œ�]�š�}�]�Œ�����(�Œ���v�����]�•���‰�}�µ�Œ���o�������]�(�(�µ�•�]�}�v���������o�[�]�v�(�}�Œ�u���š�]�}�v���•�š���š�]�•�š�]�‹�µ���X��
Il en existe de 3 types �W�����[�Z�����]�š���š�U�����[�����š�]�À�]�š� �����š�����]�À���Œ�•�X�����}�v���µ�•���‰�}�µ�Œ�����}�u�‰�š���Œ�����v�š�Œ�����î�ì�ì�ì et 5000 
habitants, ils correspondent à des communes ou à des parties de ces communes.  

�^���µ�o�•�� �o���•�� �/�Z�/�^�� ���[�Z�����]�š���š�� ���}�u�‰�š���v�š�� �‰�o�µ�•�� ������ �ï�ì�� �Z�����]�š���v�š�•�� �}�v�š�� � �š� �� �]�v���o�µ�•�� �����v�•�� �o�[� �š�µ���� pour des 
raisons de confidentialités. Les IRIS de moins de 30 sujets et ceux « divers » (grandes zones 
peu habitées) ont été exclus car certains indicateurs ne sont pas produits lorsque la population 
���•�š���š�Œ�}�‰���Œ���•�š�Œ���]�v�š���U�����µ���(���]�š�����µ���Œ�]�•�‹�µ�������[�]�����v�š�]�(�]�����š�]�}�v�������•���•�µ�i���š�•�X���>���•���/�Z�/�^�����[�����š�]�À�]�š� ���}�v�š��� �š� �����Æ���o�µ�•��
car ils décrivent principalement une population �‹�µ�]���š�Œ���À���]�o�o���������v�•���o�[�/�Z�/�^���u���]�•���v�[�Ç���Z�����]�š�����‰���•�X 

���v�� �‰�o�µ�•�� �����•�� �À���Œ�]�����o���•�� ���}�v�����Œ�v���v�š�� �o���� �•�š�Œ�µ���š�µ�Œ���� ���[���P���� ���š�� �o���� �v�]�À�����µ�� �•�}���]�}-économique fournies 
�‰���Œ�� �o�[�/�E�^�����U�� �o�[�/�v���]������Européen de Privation (European Deprivation Index, EDI19) était 
� �P���o���u���v�š�����]�•�‰�}�v�]���o���������o�[� ���Z���o�o�����������o�[�/�Z�/�^�X 

�>�[���������•�•�]���]�o�]�š� �����µ�Æ���•�}�]�v�•������� �š� �������Œ�����š� �Œ�]�•� �����‰���Œ���ð���À���Œ�]�����o��s, pouvant être associées à la prise en 
charge et au suivi de patients (hors COVID-19�•�U�������o�����‰�}�•�•�]���]�o�]�š� �����[�!�š�Œ�����š���•�š� ���‰�}�µ�Œ���o����COVID-19, 
���š���o���•���•�]�š�µ���š�]�}�v�•�����[�µ�Œ�P���v���� �W���‰�Œ� �•���v���������[�µ�v���o�����}�Œ���š�}�]�Œ���U���v�}�u���Œ�����������‰�Œ�}�(���•�•�]�}�v�v���o�•���������•�}�]�v�•��������
premier recours, Accessibilité Potentielle Localisée à une consultation de médecine générale 
de la commune20 �~���W�>�•�U�� ���]�•�š���v������ ���µ�� �•���Œ�À�]������ ���[�h�Œ�P���v�����•�� �o���� �‰�o�µ�•�� �‰�Œ�}���Z���X��La Direction de la 
Recherche, des Etudes, de l'Evaluation et des Statistiques (DREES) établit la liste suivante des 
soignants de premier recours : médecins généralistes, infirmiers, kinésithérapeutes, 
chirurgiens-dentistes, gynécologues, ophtalmologues, pédiatres, psychiatres, sages-femmes. 
�>�����‰�Œ� �•���v���������[�µ�v�����š�����o�]�•sement d'Hébergement pour Personnes Âgées Dépendantes (EHPAD), 
a également été incluse. 

Le taux de vaccination � �š���]�š�� ���]�•�‰�}�v�]���o���� ���v�� ���������•�� �o�]���Œ���� �‰���Œ�� �š�Œ���v���Z���� ���[���P���� �•�µ�Œ�� �o���� �•�]�š���� ������
�o�[���•�•�µ�Œ���v������ �D���o�����]���X�� �����‰���v�����v�š�� �o�[� ���Z���o�o���� ������ �u�]�•���� ���� ���]�•�‰�}�•�]�š�]�}�v�� ������ �����•�� ���}�v�v� ���•�� � �š���]�š�� �o�[���W���/ 
(Etablissement Publics d�������}�}�‰� �Œ���š�]�}�v���/�v�š���Œ���}�u�u�µ�v���o���•�U�������o�[���Æ�����‰�š�]�}�v��������la métropole ���[���]�Æ-
Marseille où le niveau communal était proposé. �����š�š���� �u���]�o�o���� �š�Œ�}�‰�� �o���Œ�P���� ���[�]�v�(�}�Œ�u���š�]�}�v�� ����
���u�‰�!���Z� �� ���[�]�v���o�µ�Œ���� �����š�š���� �À���Œ�]�����o���� �����v�•�� �o�[���v���o�Ç�•���U�� ���š�� ���o�o���� �•���Œ���� �•���µ�o��ment présentée à titre 
descriptif. 
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�>�����v�}�u���Œ�������[�����u�]�•�•�]�}�v�•���‹�µ�}�š�]���]���v�v���•���‰���Œ���/�Z�/�^������� �š� ���}���š���v�µ�������‰���Œ�š�]�Œ�����µ���^�Ç�•�š���u�������[�/�v�(�}�Œ�u���š�]�}�v��
pour le suivi des VICtimes (SIVIC). La gestion de ce système est confiée par le ministère de la 
�^���v�š� �������o�[���P���v���������µ���E�µ�u� �Œ�]�‹�µ�������v���^���v�š� �U�����š���o�[���Æ�š�Œ�����š�]�}�v�������•�����}�v�v� ���•��pour cette étude a été 
�Œ� ���o�]�•� ���� �‰���Œ�� �o�[���P���v������ �Z� �P�]�}�v���o���� ������ �^���v�š� �� ������ �W�������X ���o�o���•�� �•�[� �š���v�����]���v�š�� ���µ�� �ì�í�l�ì�õ�l�î�ì�î�ì�� ���µ��
01/06/2021, dans le but de couvrir les deuxième et troisième vagues hospitalières que la 
région a connues (figure 1). Le 15/12/2020 a été défini comme jour de séparation entre les 
deux �À���P�µ���•�������Œ���]�o���•�[���P�]�š����e la fin du 2e confinement, et du début des fêtes de Noël, ce qui peut 
�!�š�Œ�����Œ���‰�‰�Œ�}���Z� �������o�[�]�v�]�š�]���š�]�}�v�����[�µ�v�����v�}�µ�À���o�o�����À���P�µ����� �‰�]��� �u�]�‹�µ���X Les admissions en réanimation 
comprenaient également celles réalisées en soins intensifs et en soins critiques. 

 

 

 

Figure 1 : Admissions hospitalières et décès quotidiens en PACA 
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Figure 2 : Diagramme de flux de sélection des IRIS 
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Méthodologie 
 

�>�[�/�E�^������ �(�}�µ�Œ�v�]t un grand nombre d�[�]�v���]�����š���µ�Œ�•�� �•�}���]�}-économiques. La plupart étant 
���}�o�]�v� ���]�Œ���•�U�����š�������v�•���o�������µ�š���������o�]�u�]�š���Œ���o�������]�u���v�•�]�}�v�v���o�]�š� �����µ���u�}�����o�������[���v���o�Ç�•�������v�À�]�•���P�  (fléau 
de la dimension), toutes ne pouvaient être conservées. C���•���À���Œ�]�����o���•�����]�v�•�]���‹�µ�����o�[�����/���}�v�š��donc 
été incluses dans une analyse des composantes principales (ACP). Les composantes issues de 
�����š�š���� �����W�� �}�v�š�� �‰���Œ�u�]�•�� ������ ���o���•�•���Œ�� �o���•�� �/�Z�/�^�� ���v�� �ð�� ���o���•�•���•�� �•���o�}�v�� �o���� �u� �š�Z�}������ ���[�µ�v���� ���o���•�•�]�(�]�����š�]on 
hiérarchique ascendante.  

�>�����u�!�u�����u� �š�Z�}����������� �š� �����u�‰�o�}�Ç� �����‰�}�µ�Œ���o���•���À���Œ�]�����o���•���������•�š�Œ�µ���š�µ�Œ�������[���P��. A nouveau, quatre 
�‰�Œ�}�(�]�o�•�� ���[�/�Z�/�^�� �}�v�š�� ���]�v�•�]�� �‰�µ�� �!�š�Œ���� ��� �(�]�v�]�•. La définition des profils a été réalisée sur les IRIS 
���[�Z�����]�š���š���������‰�o�µ�•���������ï�ì���Z�����]�š���v�š�•�U soit 2307 IRIS. 

Des cartes de ces profils socio-� ���}�v�}�u�]�‹�µ���•�����š���������•�š�Œ�µ���š�µ�Œ�������[���P�����}�v�š��� �š� ���Œ� ���o�]�•� ���•�X 

L�[���µ�š�}���}�Œ�Œ� �o���š�]�}�v�� �•�‰���š�]���o���������� �o�[�]�v���]�����v�������Z�}�•�‰�]�š���o�]���Œ����� �š���]�š���u���•�µ�Œ� ��, pour chacune des deux 
vagues épidémiques considérées, �‰���Œ���o�[�]�v���]�������������D�}�Œ���v�U��avec critère de contiguïté « Queen » 
pour la construction de la matrice de contiguïté. 

Enfin�U�������•���D�}�����o���•���������]�š�]�(�•���'� �v� �Œ���o�]�•� �•���~�'���D�•���}�v�š��� �š� �����}�v�•�š�Œ�µ�]�š�•���‰�}�µ�Œ��� �À���o�µ���Œ���o�[���•�•�}���]���š�]�}�v��
des profils socio-démographiques ���š�� �����•�� �À���Œ�]�����o���•�� ���[���������•�� ���µ�Æ�� �•�}�]�v�•, avec les admissions 
hospitalières pour COVID-19 durant chaque vague21. Une distribution binomiale négative a 
été définie afin de tenir compte de la sur-dispersion des valeurs ���[�����u�]�•�•�]�}�v�• quotidiennes. 
�>�[���W�>��� �š���]�š���µ�v�����À���Œ�]�����o�������]�•�‰�}�v�]���o�������µ���v�]�À�����µ�����}�u�u�µ�v���o�U���������‹�µ�]���v�}�µ�•�������u���v� �•���� attribuer un 
effet aléatoire à la commune ���[���‰�‰���Œ�š���v���v������des IRIS noté EA(). Les nouvelles hospitalisations 
� �š���]���v�š�� �Œ���‰�‰�}�Œ�š� ���•�� ���� �o���� �‰�}�‰�µ�o���š�]�}�v�� ������ ���Z���‹�µ���� �/�Z�/�^�� �‰���Œ�� �o�[���i�}�µ�š�� ���µ�� �š���Œ�u���� �o�}�P�~�‰�}�‰�µ�o���š�]�}�v�•�� ���v��
offset dans le modèle. ���(�]�v�� ������ �š���v�]�Œ�� ���}�u�‰�š���� ������ �o�[���µ�š�}���}�Œ�Œélation spatiale, une fonction de 
lissage par processus gaussien a été utilisée sur les coordonnées géographiques des IRIS, noté 
s(longitude, latitude). Le modèle utilisé était donc de la forme suivante :  

�H�K�C�:�#�@�I�E�O�O�E�K�J�O�;

L �L�N�K�B�E�H�O���@�ñ�Ÿ�C�A
E�L�N�K�B�E�H�O���O�K�?�E�K�±�?�K�J�K�I�E�M�Q�A�O
E�#�2�.
E�J�>���s�A�N���N�A�?�K�Q�N�O

E�L�N�±�O�A�J�?�A���'�*�2�#�&
E�L�N�±�O�A�J�?�A���H�=�>�K�N�=�P�K�E�N�A
E�@�E�O�P�=�J�?�A���7�N�C�A�J�?�A�O

E�O�:�H�K�J�C�E�P�Q�@�A�á�H�=�P�E�P�Q�@�A�; 
E�K�B�B�O�A�P�:�Ž�‘�‰�:�L�K�L�Q�H�=�P�E�K�J�;�;

E�'�#�:�%�1�/�;���1���0�A�C�$�E�J 

 

�>�����‰�Œ�]�•�������v�����}�u�‰�š�����������o�[���µ�š�}���}�Œ�Œ� �o���š�]�}�v���•�‰���š�]���o�����������v�•�µ�]�š����� �š� �����}�v�š�Œ�€�o� �����‰���Œ���o���������o���µ�o���������o�[�]�v���]������
de Moran des résidus de Pearson du modèle. 

Les analyses concernant les admissions hospitalières (autocorrélation spatiale et modèle 
multivarié) ont porté sur les IRIS dont le profil avait été défini, et qui étaient présents dans la 
base de données des hospitalisations, soit 2127 IRIS. 

Toutes les analyses ont été réalisées sur le logiciel R version 4.0.2. Elles ont nécessité les  
packages du tidyverse, FactoMineR, spdep, mgcv ; ainsi que tmap pour la création de cartes. 
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Résultats 
 

Description des variables 

Incidence hospitalière 

En hospitalisation conventionnelle 
Entre le 1er septembre 2020 et le 1er juin 2021, 32176 admissions en hospitalisation 
conventionnelle pour COVID-19 ont été comptabilisées en région PACA. Sur cette période, le 
�š���µ�Æ�����[�]�v���]�����v������ �Z�}�•�‰�]�š���o�]���Œ����� �š���]�š�������� �í6.2 [IC95 : 16.1 - 16.3] admissions par semaine pour 
100 000 habitants. Ces admissions se sont réparties selon deux vagues hospitalières, les 2e et 
3e depuis le début de la pandémie en France en mars 2020. La vague n°2 a été plus courte que 
la vague n°3 : �ï�X�ñ���u�}�]�•���À���Œ�•�µ�•���ñ�X�ñ���u�}�]�•�X���>�����š���µ�Æ�����[�]�v���]�����v�������Z�}�•�‰�]�š���o�]���Œ�����u�}�Ç���v�������������š�š�����À���P�µ����
était également plus faible : 14.3 [IC95 : 14.2 - 14.5] admissions par semaine pour 100 000 
habitants, versus 17.3 [17.2 - 17.4] pour la vague n°3. 

La cartographie des admissions mensuelles rapportées à la population met en effet en 
évidence que les zones épargnées par les hospitalisations étaient plus rares durant la 3e vague. 
Cette cartographie montre également une forte hétérogénéité spatiale �����o�[� ���Z���o�o�����������o�����Œ� �P�]�}�v�U��
mais aussi au sein des villes. Un faible gradient Nord-Sud était observé durant la 2e vague, 
disparaissant durant la 3e. Enfin, les IRIS présentant les plus fortes incidences en 3e vague 
�v�[� �š���]�š���‰���•���o���•���u�!�u���•���‹�µ�[���v���îe vague.  

 

 

Figure 3 : Admissions mensuelles en soins conventionnels dans chaque IRIS, par vague (PACA) 
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Parmi les villes principales de chaque département de PACA, Nice et surtout Toulon étaient 
épargnées lors de la 2e vague ; �d�}�µ�o�}�v���o�[���•�š���Œ��stée durant la 3e. 

 

 

 

Figure 4 : Admissions mensuelles en soins conventionnels dans chaque IRIS, par vague (ville principale de chaque département) 
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En réanimation 
Sur la même période, 6215 admissions en réanimation ont été dénombrées en région PACA : 
1921 en vague 2 et 4294 en vague 3. 

Comme pour les HC, le �š���µ�Æ�����[�]�v���]�����v�������Z�}�•�‰�]�š���o�]���Œ����moyen en réanimation était plus faible 
en vague 2 : 2.53 [IC95 : 2.47 �t 2.59] admissions par semaine pour 100 000 habitants, par 
rapport à la vague 3 : 3.49 [3.44 - 3.55]. 

La cartographie des admissions mensuelles rapportées à la population semble montrer une 
répartition plus homogène lors de la 3e vague, malgré une hétérogénéité globale à �o�[� ���Z���o�o����
de la région. Le nord de PACA était la zone la plus touchée en �À���P�µ�����î�U���š���v���]�•���‹�µ�[�]�o���•�[���P�]�•�•���]�š��
du sud-est de la région en vague 3. Cette constatation est bien illustrée par la cartographie de 
la ville de Nice, �}�¶���o�[�]�v���]�����v�����������•���Œ� ���v�]�u���š�]�}�v�•��� �š���]�š��� �o���À� ���������v�•���������v�}�u���Œ���µ�Æ���/�Z�/�^��durant la 
3e vague.  

 

 

Figure 5 : Admissions mensuelles en réanimation dans chaque IRIS, par vague (PACA) 
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Figure 6 : Admissions mensuelles en réanimation dans chaque IRIS, par vague (ville principale de chaque département) 
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Autocorrélation spatiale 

Outre cette hétérogénéité spatiale observée, �o�[���µ�š�}���}�Œ�Œ� �o���š�]�}�v���•�‰���š�]���o���������•�������u�]�•�•�]�}�v�• en HC 
entre les IRIS était faible �W���o�[�]�v���]�������/���������D�}�Œ���v��� �š���]�š���������ì�X�í�ò, p < 0.0001, en vague n°2 ; et 0.08, 
p < 0.0001, en vague n°3. 

 

Figure 7 : Autocorrélation spatiale des admissions en HC 

�Z���‰�Œ� �•���v�š���š�]�}�v�����µ���v�}�u���Œ�������[�����u�]�•�•�]�}�v�•��par vague dans les IRIS �À�}�]�•�]�v�•�����[�µ�v���/�Z�/�^ donné, en fonction des admissions dans cet 
IRIS�X���>�����‰���v�š�����������o�������Œ�}�]�š�����������Œ� �P�Œ���•�•�]�}�v�����}�Œ�Œ���•�‰�}�v���������o�[�]ndice de Moran. 

 

Concernant les admissions en réanimation ; cette autocorrélation spatiale était nulle durant 
la 2e vague (I = 0.00, p = 0.46), et très faible durant la 3e (I = 0.10, p < 0.0001).  
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Profils des IRIS 

Les classifications hiérarchiques ascendantes sur les composantes des ACP ont permis de 
���o���•�•���Œ���o���•���/�Z�/�^�����v���‹�µ���š�Œ�����‰�Œ�}�(�]�o�•�����[���P�������š���‹�µ���š�Œ�����‰�Œ�}�(�]�o�•���•�}���]�}-économiques.  

�^���o�}�v���o�����•�š�Œ�µ���š�µ�Œ�������[���P�� 
�>���•���‰�Œ�}�(�]�o�•�����[���P�����}�v�š��� �š� ���v�}�u�u� �•�����v���(�}�v���š�]�}�v�������•�����o���•�•���•�����[���P�����‹�µ�����o�[�}�v���Œ���š�Œ�}�µ�À���]�š�����v��forte 
�‰�Œ�}�‰�}�Œ�š�]�}�v�X�����}�v�����Œ�v���v�š���o�����•�š�Œ�µ���š�µ�Œ�������[���P���U���o���•���/�Z�/�^���‰�}�µ�À���]���v�š���!�š�Œ�����Œ���P�Œ�}�µ�‰� �•�����v :  

�x « Familiaux » 
�x « Jeunes adultes » 
�x « Homogènes »  
�x « Retraités ».  

�>���•���/�Z�/�^�������o�����•�š�Œ�µ���š�µ�Œ�������[���P�����Z�}�u�}�P���v���U���‹�µ�]�����}�u�‰�}�Œ�š���]���v�š�������•���‰�Œ�}�‰�}�Œ�š�]�}�v�•���À�}�]�•�]�v���• ���[���v�(���v�š�•�U��
de jeunes adultes et de retraités, étaient les plus nombreux (54.3 % des IRIS). 

 

 

Figure 8 : Profils d�����•�š�Œ�µ���š�µ�Œ�������[âge : caractéristiques et effectifs des IRIS 

�W�}�µ�Œ���o���•���‹�µ���š�Œ�����‰�Œ�}�(�]�o�•���������•�š�Œ�µ���š�µ�Œ�������[���P����définis, les diagrammes en violons présentent les distributions de la proportion de 
�����Œ�š���]�v���•���š�Œ���v���Z���•�����[���P���U et l�[�Z�]�•�š�}�P�Œ���u�u������� ���Œ�]�š���o�����v�}�u���Œ�������[�/�Z�/�^. 
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Selon le niveau socio-économique 
Le classement sur la base des variables socio-économiques permettait de les regrouper en : 

�x « Précaires » 
�x « Intermédiaires et denses » 
�x « Intermédiaires et peu denses » 
�x « Aisés ».  

En effet, les deux groupes intermédiaires concernant le niveau de vie se distinguaient 
fortement au regard de leur densité. Les IRIS de niveau de vie intermédiaire et denses étaient 
les plus nombreux (43.2%). 

 

 

Figure 9 : Profils socio-économiques : caractéristiques et effectifs d'IRIS 

Les diagrammes en violons présentent les distributions de certaines variables qui permettent de distinguer les profils socio-
économiques. L�[�Z�]�•�š�}�P�Œ���u�u������� ���Œ�]�š���o�����v�}�u���Œ�������[�/�Z�/�^ dans chacun des profils. 

 

La cartographie de ces profils est présentée ci-dessous en PACA et à Marseille. 
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Figure 10 : Profils des IRIS de PACA 

 

���� �o�[� ���Z���o�o���� ������ �o���� �Œ� �P�]�}�v�U�� �o�� �‰�Œ� �‰�}�v��� �Œ���v������ ���µ�� �‰�Œ�}�(�]�o�� ���[���P���� �h Homogène » était visible, en 
particulier dans les grands IRIS ruraux. Le profil « Retraités » était majoritaire dans les zones 
côtières. Les profils « Familiaux » et surtout « Jeunes adultes » sont concentrés dans de petits 
IRIS urbains. 

Le profil socio-� ���}�v�}�u�]�‹�µ���� �‹�µ�]�� ���}�µ�À�Œ���]�š�� �o���� �‰�o�µ�•�� ������ �š���Œ�Œ�]�š�}�]�Œ���U�� ���]���v�� �‹�µ�[�]�o�� �v���� �•�}�]�š�� �‰���•�� �o�[�/�Z�/�^��
majoritaire, était le groupe des IRIS « Intermédiaires peu denses », regroupant les IRIS ruraux 
étendus. �>���•�� �/�Z�/�^�� ���]�•� �•�� ���}�µ�À�Œ���v�š�� �µ�v�� �o���Œ�P���� �š���Œ�Œ�]�š�}�]�Œ���� ���µ�š�}�µ�Œ�� �����•�� �À�]�o�o���•�� ���[���]�Æ-en-Provence et 
�D���Œ�•���]�o�o�������[�µ�v�����‰���Œ�š�U�����š���������E�]���������š�������v�v���•�����[���µ�š�Œ�����‰���Œ�š. �>���•���/�Z�/�^���‰�Œ� �����]�Œ���•�U�����v���‰�o�µ�•�����[�!�š�Œ�����‰���µ��
�v�}�u���Œ���µ�Æ�������o�[� ���Z���o�o�����������o�����Œ� �P�]�}�v�U���•�}�v�š���o�����‰�o�µ�•���•�}�µ�À���v�š���‰���š�]�š�•�����µ���(���]�š���������o���µ�Œ�������v�•�]�š� �X 
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Figure 11 : Profils des IRIS de Marseille 

 

�>���•���u�!�u���•���À���Œ�]�����o���•���•�}�v�š�������Œ�š�}�P�Œ���‰�Z�]� ���•�������o�[� ���Z���o�o�����������o�����À�]�o�o�����������D���Œ�•���]�o�o���U���o�����‰�o�µ�•���P�Œ���v���������š��
la plus peuplée de la région.  

�����o�[�]�v�À���Œ�•�����������o���������Œ�š�}�P�Œ���‰�Z�]�����Œ� �P�]�}�v���o���U���o�����‰�Œ�}�(�]�o�����[���P�����Z�}�u�}�P���v�����v�������}�µ�À�Œ���]�š���‰���•���o�����u���i�}�Œ�]�š� ��
du territoire. Les IRIS du nord de la ville étaient principalement des IRIS familiaux, tandis que 
ceux à forte proportion de retraités étaient davantage concentrés au sud. Le centre-ville était 
essentiellement occupé par des IRIS « Jeunes adultes ». 

La distinction nord-sud était également observable sur la carte des profils socio-économiques. 
Les IRIS précaires se situaient très majoritairement au nord tandis que les IRIS aisés se situaient 
���µ�� �•�µ���� ���š�� ���� �o�[���•�š�X�� �K�v�� �v�}�š���]�š�� �o�[�����•���v�����U�� �o�}�P�]�‹�µ���� ���µ�� �•���]�v�� ���[�µ�v���� �P�Œ���v������ �À�]�o�o���U�� ���µ�� �‰�Œ�}�(�]�o��
« Intermédiaire peu dense ». 

 

Les profils socio-� ���}�v�}�u�]�‹�µ���•�� ���š�� ������ �•�š�Œ�µ���š�µ�Œ���� ���[���P���� �����•�� ���µ�š�Œ���•�� �‰�Œ�]�v���]�‰���o���•�� �À�]�o�o���•�� ������ ���Z���‹�µ����
département sont présentés en annexe. 
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Taux de vaccination 

Le taux de vaccination �‰���Œ���š�Œ���v���Z�������[���P�� est diffusé à une fréquence hebdomadaire. La date 
du 4 avril a été choisie car elle correspond au début du 3e confinement, et à la décroissance 
de la 3e vague hospitalière. Après cette date, on peut �•�µ�‰�‰�}�•���Œ���‹�µ�����o�[���(�(���š���������o�����À�������]�v���š�]�}�v��a 
été moins important sur les admissions hospitalières. 

 

 

Figure 12 : Taux de vaccination des personnes de plus de 75 ans en PACA et à Marseille 

���v���W�������U���o�����š���µ�Æ���������À�������]�v���š�]�}�v���‰���Œ�����P����� �š���]�š�����]�•�‰�}�v�]���o���������o�[� ���Z���o�o�����������o�[���W���/���~�]�v�š���Œ���}mmunalité). �����D���Œ�•���]�o�o���U�������o�[� ���Z���o�o����������
�o�[���Œ�Œ�}�v���]�•�•���u���v�š�X 

 

�>���������Œ�š�������µ���š���µ�Æ���������À�������]�v���š�]�}�v���‰���Œ�����W���/���u�}�v�š�Œ�����‹�µ�[���µ���u�}�u���v�š�����µ�����}�v�(�]�v���u���v�š���������o�����ï�����À���P�µ���U��
seuls 2 EPCI approchaient de la moitié des personnes de plus de 75 ans vaccinées, pourtant 
les sujets les plus fragiles, et pour qui la vaccination est ouverte depuis le 18 janvier 2021. Le 
département des Alpes-�D���Œ�]�š�]�u���•�U�������o�[���•�š���������o�����Œ� �P�]�}�v�U�����}�v�����v�š�Œ���]�š���o�����u���i�}�Œ�]�š� �������•�����W���/���o���•���‰�o�µ�•��
vaccinés. 

�����o�[� ���Z���o�o�����‰�o�µ�•���(�]�v���������•�����Œ�Œ�}�v���]�•�•���u���v�š���u���Œ�•���]�o�o���]�•�U���µ�v���P�Œ�����]���v�š���v�}�Œ��-sud était notable, des 
arrondissements les moins vaccinés au nord vers les plus vaccinés au sud. Ce gradient à 
Marseille était déjà observé dans la répartition des profils socio-économiques des IRIS, des 
plus précaires au nord vers les plus aisés au sud.  
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�9�D�U�L�D�E�O�H�V���G�¶�D�F�F�q�V���D�X�[���V�R�L�Q�V 

Les distributions des variables numériques ���[������ès aux soins sont décrites par des 
histogrammes. 

 

Figure 13 : Distribution des variables numériques d'accès aux soins 

Concernant les variables catégorielles, 492 IRIS comportaient au moins un laboratoire, et 587 
au moins un EHPAD. 
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Analyses multivariées 
 

�>�����o�]�v� ���Œ�]�š� ���������o�����Œ���o���š�]�}�v�����v�š�Œ�����o���•���À���Œ�]�����o���•���v�µ�u� �Œ�]�‹�µ���•���]�v���o�µ�•���•�������v�•���o�����u�}�����o�������š���o�[�]�v���]�����v������
hospitalière a été vérifiée par leur modélisation univariée avec lissages splines (GAM). Un 
modèle a été construit pour chacune des deux vagues considérées, et pour chacun des modes 
���[�Z�}�•�‰�]�š���o�]�•���š�]�}�v�� �~���}�v�À���v�š�]�}�v�v���o�o���� �}�µ�� �Œ� ���v�]�u���š�]�}�v�•. Leurs résultats sont présentés dans les 
tableaux ci-dessous. 

Hospitalisation conventionnelle, 2e vague 

 

Figure 14 : Analyse multivariée des facteurs associés à l'incidence hospitalière en soins conventionnels pendant la 2e vague 

RSI : �Z���š�]�}���^�š���v�����Œ���]�•� �����[�/�v���]�����v����. IC95 : Intervalle de confiance à 95%. p : p-value. 

 

Durant la 2e vague, par rapport aux IRIS de profil aisé, tous les profils socio-économiques ont 
�‰�Œ� �•���v�š� ���µ�v�������µ�P�u���v�š���š�]�}�v���������o�[�]�v���]�����v������en hospitalisation conventionnelle. Bien que leurs 
intervalles de confiance se recouvrent partiellement, les �Œ���š�]�}�•���•�š���v�����Œ���]�•� �•�����[�]�v���]�����v�������~�Z�^�/�• 
augmentent entre les profils « Intermédiaires peu denses », « Intermédiaires denses » et 
« Précaires ».  

Concernant les profils ���[���P���U��le RSI des IRIS de profil « Familiaux » et « Homogènes » est faible 
par rapport au profil des « Jeunes adultes �i�U���o�[�]�v�š���Œ�À���o�o���� ������ ���}�v�(�]���v������ ���µ�� �P�Œ�}�µ�‰�����Z�}�u�}�P���v����
���}�v�š���v���v�š�� ���[���]�o�o���µ�Œ�•�� �o���� �À���o���µ�Œ�� �í�X�� ���v�� �Œ���À���v���Z���U dans les IRIS à forte proportion de retraités, 
�o�[�]�v���]�����v���� hospitalière était nettement plus importante (RSI 1.41 [1.25 �t 1.59]) que dans les 
IRIS à forte proportion de jeunes adultes. 

�W���Œ�u�]���o���•���À���Œ�]�����o���•�����[���������•�����µ�Æ���•�}�]�v�•�U���o�����‰�Œ� �•���v���������[�µ�v���o�����}�Œ���š�}�]�Œ���U���o�]���µ����������� �‰�]�•�š���P�����‰�Œ�]�Àilégié, 
�v�[� �š���]�š���‰���•�����•�•�}���]� e �����o�[�]�v���]�����v������en HC�X���������v�[� �š���]�š���‰���•���o���������•���v�}�v���‰�o�µ�•���������o�������]�•�‰�}�v�]���]�o�]�š� �������•��
�u� �������]�v�•���P� �v� �Œ���o�]�•�š���•�U���u���•�µ�Œ� �����‰���Œ���o�[���W�>, ou du nombre de soignants de premier recours que 
���}�u�‰�š���]�š�� �o�[�/�Z�/�^�X�� �>�[� �o�}�]�P�v���u���v�š�� ���[�µ�v�� �•���Œ�À�]������ ���[�h�Œ�P���v�����•�� ���]�u�]�v�µ���]�š�� �o�[�]�v���]�����v�����U�� ���[���•�š-à-dire la 
�‰�Œ�}�‰���v�•�]�}�v�������•���‰���Œ�•�}�v�v���•���‹�µ�]���Ç���À�]�À���v�š�������!�š�Œ�����Z�}�•�‰�]�š���o�]�•� ���•�X���>�����‰�Œ� �•���v���������[�µ�v�����,�W�����U���}�¶���À�]�À���v�š��
�����•���‰���Œ�•�}�v�v���•�������Œ�]�•�‹�µ�������[�Z�}�•�‰�]�š���o�]�•���š�]�}�v, était associée à une augmentation des admissions.   
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Hospitalisation conventionnelle, 3e vague 

 

Figure 15 : Analyse multivariée des facteurs associés à l'incidence hospitalière en soins conventionnels pendant la 3e vague 

RSI : Ratio Standardisé ���[�/�v���]�����v����. IC95 : Intervalle de confiance à 95%. p : p-value. 

 

Durant la 3e vague, par rapport à la 2e et avec la même référence des IRIS de jeunes adultes, 
le RSI �������µ�P�u���v�š� �������v�•���o���•���/�Z�/�^���]�v�š���Œ�u� ���]���]�Œ���•���‰���µ�������v�•���•�U�����o�}�Œ�•���‹�µ�[�]�o�����•�š���Œ���•�š� �����µ���u�!�u�����v�]�À�����µ��
dans les IRIS intermédiaires denses et dans les précaires. 

�������u�!�u���U���o�[� �����Œ�š�����v�š�Œ�����o���•���/�Z�/�^���������i���µ�v���•�������µ�o�š���•�����[�µ�v�����‰���Œ�š�U�����š���o���•���/�Z�/�^���(���u�]�o�]���µ�Æ�����š���Z�}�u�}�P���v���•��
���[���µ�š�Œ�����‰���Œ�š�U���•�[���•�š���������Œ�µ�X�����v���Œ���À���v���Z���U�����]���v���‹�µ�[�]�o���•�}�]�š���š�}�µ�i�}�µ�Œ�•��� �o���À� �U���o����RSI (1.31 [1.19 �t 1.43] 
dans les IRIS à forte proportion de retraités a diminué par rapport à la vague 2. La présence 
���[�µ�v�����,�W���������š���o�����‰�Œ�}�Æ�]�u�]�š� �������•���h�Œ�P���v�����•��� �š���]���v�š���š�}�µ�i�}�µ�Œ�•�����•�•�}���]� ���•������une augmentation des 
admissions�U���u�!�u�����•�]���o�����š���]�o�o���������������š�����(�(���š�����]�u�]�v�µ���]�š�X���>�[���������•�����µ�Æ���u� �������]�v�•���P� �v� �Œ���o�]�•�š���•�����š�����µ�Æ��
���µ�š�Œ���•�� �•�}�]�P�v���v�š�•�� ������ �‰�Œ���u�]���Œ�� �Œ�����}�µ�Œ�•�� �v�[� �š���]�š�� �š�}�µ�i�}�µ�Œ�•�� �‰���•�� ���•�•�}���]� �� ���� �µ�v���� �u�}���]�(�]�����š�]�}�v�� ������
�o�[�]�v���]�����v�������Z�}�•�‰�]�š���o�]���Œ���X 

En incluant la spline des coordonnées géographiques des IRIS, les modèles utilisés ont pris en 
���}�u�‰�š���� �o�[���µ�š�}���}�Œ�Œ� �o���š�]�}�v�� �•�‰���š�]���o��, même faible, des admissions hospitalières. En effet, les 
�Œ� �•�]���µ�•�����µ���u�}�����o�����v�[� �š���]���v�š���‰���•�����µ�š�}���}�Œ�Œ� �o� �• : pour la 2e vague I de Moran = -0.04 (p = 0.95), 
pour la 3e vague I = -0.02 (p = 1) ; graphe en annexe. 
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Réanimation, 2e vague 

 

Figure 16 : Analyse multivariée des facteurs associés à l'incidence hospitalière en réanimation pendant la 2e vague 

RSI �W���Z���š�]�}���^�š���v�����Œ���]�•� �����[�/�v���]�����v����. IC95 : Intervalle de confiance à 95%. p : p-value. 

 

���}�v�����Œ�v���v�š���o�[�]�v���]�����v���������v���Œ� ���v�]�u���š�]�}�v�����µ�Œ���v�š���o�����îe �À���P�µ���U���o�[� �����Œ�š�����v�š�Œ�����o���• IRIS de profil aisé 
et ceux de profil précaire était élevé (RSI 1.67 [1.35 - 2.08]), supérieur à celui estimé pour 
�o�[�]�v���]�����v���������v hospitalisation conventionnelle. Les autres RSI étaient similaires à ceux estimés 
�‰�}�µ�Œ���o�[�,�����•�µ�Œ���o�����u�!�u�����‰� �Œ�]�}�����X ���}�v�š�Œ���]�Œ���u���v�š�����µ�Æ�����v���o�Ç�•���•���•�µ�Œ���o�[�,�� cependant�U���}�v���v�[�}���•���Œ�À���]�š��
�‰�o�µ�•�� ���[���•�•�}���]���š�]�}�v ������ �o�[�]�v���]�����v������ ���À�������o���� �‰�Œ� �•���v������ ���[�µ�v�� ���,�W����, ni avec la proximité des 
Urgences. 

 

Réanimation, 3e vague 

 

Figure 17 : Analyse multivariée des facteurs associés à l'incidence hospitalière en réanimation pendant la 3e vague 

RSI �W���Z���š�]�}���^�š���v�����Œ���]�•� �����[�/�v���]�����v����. IC95 : Intervalle de confiance à 95%. p : p-value. 
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���v�(�]�v�U�� �o�[���v���o�Ç�•���� �����•�� �����u�]�•�•�]�}�v�•�� ���v�� �Œ� ���v�]�u���š�]�}�v�� ���µ�Œ���v�š��la 3e vague montrait que les RSI des 
différents profils socio-économiques par rapport au profil aisé étaient légèrement plus bas 
que durant la 2e �À���P�µ���X���>�[� �����Œ�š�����[�]�v���]�����v���������v�š�Œ�����o���•���/�Z�/�^���‰�Œ� �����]�Œ���•�����š�����]�•� �•���Œ���•�šait néanmoins 
important (RSI 1.50 [1.30 �t 1.73]).  

���}�v�����Œ�v���v�š�� �o���� �•�š�Œ�µ���š�µ�Œ���� ���[���P���U�� �o�[���µ�P�u���v�š���š�]�}�v�� ������ �o�[�]�v���]�����v������ �}���•���Œ�À� ���� �����v�•�� �o���•�� �/�Z�/�^�� ���� �(�}�Œ�š����
proportion de retraités en vague 2 par rapport aux IRIS « Jeunes adultes » �•�[���•�š��accentuée, et 
�•�[���•�š��étendue aux IRIS « Familiaux » et « Homogènes ». Les admissions en réanimation 
�v�[� �š���]���v�š���‰���•�����•�•�}���]� ���•��à l�[���������•�����µ�Æ���o�����}�Œ���š�}�]�Œ���•��ou aux praticiens de premier recours, ni à la 
�‰�Œ� �•���v���������[�µ�v�����,�W�����U���������‹�µ�]��� �š���]�š�����}�Z� �Œ���v�š�����À���� les observations de la 2e vague. En revanche, 
�}�v�� �v�}�š���]�š�� �µ�v���� ���•�•�}���]���š�]�}�v�� ������ �o�[�]�v���]��ence en réanimation avec �o���� �‰�Œ�}�Æ�]�u�]�š� �� ���[�µ�v�� �•���Œ�À�]������
���[�h�Œ�P���v�����•, déjà observée durant les deux vagues pour les HC, mais absente pour les 
réanimations en vague 2. 
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Discussion 
 

Les résultats de cette analyse géo-épidémiologique ���}�v�(�]�Œ�u���v�š���o�[�]�v�(�o�µ���v�����������•���(�����š���µ�Œ�•���•�}���]�}-
économiques sur la sévérité de la COVID-19. En effet, durant deux vagues épidémiques 
successives, les IRIS les plus précaires ont connu une incidence en hospitalisation 
conventionnelle (HC) supérieure aux IRIS les plus aisés. Cet écart était encore plus important 
pour les admissions en réanimation, quelle que soit la période considérée.  

�>�����Œ���š�]�}���•�š���v�����Œ���]�•� �����[�]�v���]�����v�������~�Z�^�/�•��des profils socio-économiques par rapport aux plus aisés 
était croissant dans un ordre constant : intermédiaires peu denses, intermédiaires denses, et 
précaires. Ceci suggérait une association �������o���������v�•�]�š� ���������o�[�Z�����]�š���š avec la sévérité de la COVID-
19, en plus du niveau de revenu. 

Les écarts entre profils aisés et autres profils socio-économiques ont diminué entre la 2e et la 
3e vague en réanimation mais pas en HC, suggérant une meilleure prévention pour les publics 
fragiles, ciblée vers les personnes les plus à risque de forme grave. 

Cette étude confirmait � �P���o���u���v�š���o�����Œ�€�o�����i�}�µ� ���‰���Œ���o�[���P���U���‰�µ�]�•�‹�µ�����o���•���/�Z�/�^�������(�}�Œ�š�����‰�Œ�}�‰�}�Œ�š�]�}�v��������
retraités ont connu durant les deux vagues une incidence hospitalière supérieure à celles des 
autres IRIS et notamment des IRIS à forte proportion de jeunes adultes, en HC comme en 
réanimation. 

�>�[� �����Œ�š�� ���v�š�Œ���� �o���•�� �/�Z�/�^�� �h Jeunes adultes » et les autres a augmenté entre les deux vagues en 
réanimation. Cette évolution était inattendue, alors que la campagne de vaccination contre la 
COVID-19 a débuté le 18 janvier 2021 pour les personnes de plus de 75 ans, avant une 
ouverture progressive de la vaccination ���µ�Æ�����µ�š�Œ���•���š�Œ���v���Z���•�����[���P���U�����š��à la population générale 
le 31 mai 2021. Une légère diminution du RSI des profils « Retraités » par rapport aux « Jeunes 
adultes » était néanmoins observée entre vagues 2 et 3. 

L�[���������•�� ���µ�Æ���•�}�]�P�v���v�š�•�� �}�µ�� ���µ�Æ�� �o�����}�Œ���š�}�]�Œ���•�� �v�[� �š���]�š�� �‰���•�� ���•�•�}���]� �� ���� �µ�v���� �u�}���]�(�]�����š�]�}�v�� �����•��
admissions, ���v���Œ���À���v���Z�����o�����‰�Œ�}�Æ�]�u�]�š� �����[�µ�v���•���Œ�À�]���������[�h�Œ�P���v�����•���•���u���o���]�š���o���•���(�����]�o�]�š���Œ�X 

�>���•���Œ� �•�µ�o�š���š�•���u�}�v�š�Œ���v�š�����µ�•�•�]���µ�v�����•� �À� �Œ�]�š� ���������Œ�µ�����������o�[� �‰idémie durant la 3e vague épidémique 
par rapport à la 2e. Cette augmentation ������ �o�[�]�v���]�����v������ �Z�}�•�‰�]�š���o�]���Œ���� ���v�� �,���� ���}�u�u���� ���v��
réanimation peut être rapprochée à la prépondérance du variant alpha observée dans la 
majorité des départements français à partir de début mars 202122. 

Une première limite de ce travail est �o�[�����•���v�������������‰�Œ�]�•�������v�����}�u�‰�š�����������o�����À�������]�v���š�]�}�v�������v�•���o����
�u�}�����o�������[���v���o�Ç�•���X�����v�����(�(���š�U���o���������u�‰���P�v�����À�������]�v���o����������� ���µ�š� �����v���&�Œ���v�������o�����î�ó�l�í�î�l�î�ì�î�ì�U�����š�����µ��
moment de la décroissance de la 3e vague hospitalière, la vaccination du public le plus fragile 
variait en PACA entre 15 et 50% selon les EPCI. �����š��� �����Œ�š�������À���]�š���!�š�Œ���������o�[�}�Œ�]�P�]�v�������[�µ�v�����(�(���š���•�µ�Œ��
�o�[�]�v���]�����v�������Z�}�•�‰�]�š���o�]���Œ�������µ�Œ���v�š���o�����ïe �À���P�µ�����‹�µ�����v�}�µ�•���v�[���À�}�v�•���‰���•���‰�µ���u���•�µ�Œ���Œ�X���>���������Œ�š�}�P�Œ���‰�Z�]����
des taux de vaccination des arrondissements marseillais montrait un gradient semblable à 
celui des profils socio-économiques, laissant supposer que cet effet est partiellement contenu 
dans nos résultats relatifs au profil socio-économique. Cette hypothèse est confortée par les 
données du taux de vaccination par décile de défavorisation en PACA (annexe 4). 
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Une autre limite concerne �o�[���P�Œ� �P���š�]�}�v���š���u�‰�}�Œ���o�o���������•�����}�v�v� ���•�X�����o�o�����o�]�u�]�š�����o�[�]�v�š���Œ�‰�Œ� �š���š�]�}�v�������•��
associations à des périodes de plusieurs mois, qui pourraient masquer des tendances sur des 
périodes plus courtes, par ���Æ���u�‰�o���� �o���•�� �‰�Z���•���•�� ���[���•�����v�����v�����U�� ������ �‰�o���š�����µ�U�� �}�µ�� ������ ��� ���Œ�µ���� �����•��
�����u�]�•�•�]�}�v�•�X�� �����‰���v�����v�š�� �o���� �v�}�u���Œ���� ���[� �À���v���u���v�š�•�� �‰���Œ�� �/�Z�/�^�� � �š���]�š�� �š�Œ�}�‰�� �(���]���o���� �‰�}�µ�Œ�� ���]�À�]�•���Œ��
�o�[���v���o�Ç�•�������v���‰�o�µ�•�������������µ�Æ���•� �‹�µ���v�����•���š���u�‰�}�Œ���o�o���•�U���•���v�•���v�µ�]�Œ���������o�����‰�Œ� ���]�•�]�}�v�������•�����•�š�]�u���š�]�}�v�•�X 

Il aurait pu être ���v�À�]�•���P� �����[���Æ�‰�Œ�]�u���Œ���o���•�������u�]�•�•�]�}�v�•�����v���(�}�v���š�]�}�v�����µ���v�}�u���Œ���������������•����� �‰�]�•�š� �•�����š��
�v�}�v�����v���(�}�v���š�]�}�v�����µ���v�}�u���Œ�������[�Z�����]�š���v�š�•�U�����(�]�v���������š���v�]�Œ�����}�u�‰�š��������s différences de propagation 
������ �o�[� �‰�]��� �u�]����selon les IRIS. Toutefois, les taux de dépistage varient selon les zones du 
territoire, aussi �o�[���•�š�]�u���š�]�}�v ������ ������ �‰���Œ���u���š�Œ���� �Œ�]�•�‹�µ���]�š�� ���[�!�š�Œ���� ���]���]�•� �X�� �>�[�]�v���]�����v������ �Z�}�•�‰�]�š���o�]���Œ����
�Œ���(�o���š�������}�v���������v�•���v�}�š�Œ����� �š�µ�����������o�����(�}�]�•���o�����À�]�P�µ���µ�Œ���������o�[� �‰�]��� �u�]���������v�•���o�[�/�Z�/�^�U�����š���o�����P�Œ���À�]�š� ���]�v���µ�]�š����
chez les sujets atteints. 

E�v�(�]�v�U�� �o�[approche de cette étude était écologique et non individuelle. Les associations 
�}���•���Œ�À� ���•�� ���� �o�[� ���Z���o�o���� ���[�µ�v�� �š���Œ�Œ�]�š�}�]�Œ���� �v���� �•�}�v�š�� �‰���•�� ���Æ�š�Œ���‰�}�o�����o���•�� ���µ�Æ�� �]�v���]�À�]���µ�•�X�� �����•�� ���}�v�v� ���•��
�]�v���]�À�]���µ���o�o���•�U�� ���}�u�u���� �o���•�� ���}�u�}�Œ���]���]�š� �•�� �}�µ�� �o�[�]�u�u�µ�v�}��� �‰�Œ���•�•�]�}�v�U�� �v�[�}�v�š�� �‰���•�� �‰�µ�� �!�š�Œ���� �‰�Œ�]�•���•�� ���v��
���}�u�‰�š���X�� ���[���µ�š�Œ���•�� ���}�v�v� ���•�� �v�[�}�v�š�� �‰���•�� �‰�µ�� �!�š�Œ���� �]�v���o�µ�•���•�� �����Œ�� ���o�o���•�� �v���� �•�}�v�š�� �‰���•�� ���]�•�‰�}�v�]���o���•�� ���v��
�&�Œ���v�����U�����}�u�u�����o�[���š�Z�v�]��, pour laquelle des études ont trouvé une association avec la sévérité 
de la COVID-1923,24.  

Cependant, de nombreuses variables socio-économiques étaient disponibles, et ont pu être 
considérées grâce à la réduction dimensionnelle par ACP précédant la classification 
hiérarchique ���•�����v�����v�š���X�� �^�]�� �����š�š���� �u� �š�Z�}������ �Œ�]�•�‹�µ���]�š�� ������ �P�}�u�u���Œ�� �o�[���(�(���š�� �•�‰� ���]�(�]�‹�µ���� ���[�µ�v��
�‰���Œ���u���š�Œ���U�� ���o�o���� ���� �‰���Œ�u�]�•�� ���[� �À�]�š���Œ�� �o�[�]�v�(�o���š�]�}�v�� ���µ�� �v�}�u���Œ���� ������ ���]�u���v�•�]�}�vs sans nécessiter un 
processus de sélection de variables. 

�>�[���•�•�}���]���š�]�}�v���u�]�•�������v��� �À�]�����v���������v�š�Œ�����v�]�À�����µ���•�}���]�}-économique et sévérité est cohérente avec 
la plupart des études qui évaluaient ce lien. Notre étude montrait une hétérogénéité des 
incidences à une échelle fine. �>�[�����•���v������ ���[���•�•�}���]���š�]�}�v�� ���À������ �o�[���������•�•�]���]�o�]�š� �� ���µ�Æ�� �•�}�]�P�v���v�š�•�� ������
premier recours apporte une nuance supplémentaire sur la réponse à apporter. 

���v�����(�(���š�U���(�����]�o�]�š���Œ���o�[���������•�����µ�Æ���•�}�]�v�•���v�[���‰�‰���Œ���]�š�����}�v�����‰���•���v� �����•�•���]�Œ���u���v�š�����}�u�u�����µ�v�����u���v�]���Œ����
de compenser le désavantage socio-économique. En plus des actions visant à combattre les 
inégalités sociales de santé, des interventions ciblées de prévention des risques et de 
promotion de la santé dans les IRIS les plus exposés sembleraient appropriées. ���[���•�š���µ�v�������•��
objectifs du déploiement des médiateurs de lutte anti-���}�À�]�����~�D�����]�o�����•���u�]�•�����v���‰�o���������‰���Œ���o�[���Z�^��
PACA, qui portent notamment un message de prévention auprès des publics fragiles. 

�������š�Œ���À���]�o���•���Œ�������}�u�‰�o� �š� �����[�µ�v�������v���o�Ç�•�����•�]�u�]�o���]�Œ�����•�µ�Œ��les décès, afin de renforcer la connaissance 
des facteurs associés à la gravité du COVID-19. Une analyse de la 4e vague hospitalière 
permettrait également de confirmer ou non les tendances observées entre 2e et 3e vagues, de 
�u�!�u�����‹�µ�[�µ�v�������v���o�Ç�•�����‰�Œ���v���v�š�����v�����}�u�‰�š�����o�����À�������]�v���š�]�}�v�������µ�v����� ���Z���o�o�����‰�o�µ�•���(�]�v�����‹�µ�����o�[���W���/�X 
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Liste des abréviations 
 

ACP : Analyse en Composante Principales 

APL : Accessibilité Potentielle Localisée 

EDI : European Deprivation Index 

EPCI : Etablissement public de coopération intercommunale 

EHPAD : Etablissements d'Hébergements pour Personnes Agées Dépendantes 

GAM : Modèle Additif Généralisé 

HC : Hospitalisation Conventionnelle 

IC95 : Intervalle de Confiance à 95% 

INSEE : Institut National de la Statistique et des Etudes Economiques 

IRIS : Ilots Regroupés Pour l'Information Statistique 

PACA �W���W�Œ�}�À���v���������o�‰���•�����€�š���•�����[���Ì�µ�Œ 

RSI : Ratio �^�š���v�����Œ���]�•� �����[�/�v���]�����v���� 

SIVIC �W���^�Ç�•�š���u�������[�/�v�(�}�Œ�u���š�]�}�v���‰�}�µ�Œ���o�����•�µ�]�À�]�������•���s�/���š�]�u���• d'attentats et de situations sanitaires 
exceptionnelles (utilisé pour la remontée des hospitalisations pour COVID-19 par les hôpitaux) 
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Annexes 
 

Annexe 1 : Liste des bases de données utilisées pour l'étude 
 

Nom de la base 
données 

Date de 
publication 

Date du 
dernier accès 

Auteur Lien 

Base permante des 
équipements 2020 

12/07/2021 13/07/2021 INSEE https://www.insee.fr/fr/statistiques/3568629
?sommaire=3568656&q=bpe+2020  

Recensement 09/12/2020 12/04/2021 INSEE https://www.insee.fr/fr/statistiques/4515565
?sommaire=4516122&q=recensement+2017#
consulter  

Base logement 2017 09/12/2020 21/05/2021 INSEE https://www.insee.fr/fr/statistiques/4515532
?sommaire=4516107&q=base+logement#dicti
onnaire  

EDI 2015   MapInMed  
Vaccination 10 /09/2021 20/09/2021  https://datavaccin-

covid.ameli.fr/explore/?exclude.theme=Datav
isualisation&sort=modified 

Contours des IRIS 
(shapefile) 

 21/05/2021 Data.gouv https://www.data.gouv.fr/en/datasets/decou
page-iris-combine-aux-limites-communales-
openstreetmap/ 

Indicateur 
d'accèssibilité 
potentielle localisée 
(APL) 

02/03/2020 30/07/2021 DREES https://drees2-
sgsocialgouv.opendatasoft.com/explore/data
set/530_l-accessibilite-potentielle-localisee-
apl/information/ 

 

 

Annexe 2 : Profils socio-� ���}�v�}�u�]�‹�µ�������š���������•�š�Œ�µ���š�µ�Œ�������[���P���������v�•���o���•���‰�Œ�]�v���]�‰���o���•���À�]�o�o��s de 
chaque département (hors Marseille) 
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Annexe 3 : Autocorrélation spatiale des résidus des modèles pour les admissions en 
hospitalisation conventionnelle 
 

 

 

 

Annexe 4 : Taux de vaccination par décile de défavorisation en PACA 
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S���Œ�u���v�š�����[�,�]�‰�‰�}���Œ���š�� 
 

���µ���u�}�u���v�š�����[�!�š�Œ���������u�]�• �������Æ���Œ�����Œ���o�����u� �������]�v���U���i�����‰�Œ�}�u���š�•�����š���i�����i�µ�Œ�������[�!�š�Œ�����(�]�����o�������µ�Æ���o�}�]�•��������
�o�[�Z�}�v�v���µ�Œ�����š���������o�����‰�Œ�}���]�š� �X 

Mon premier souci sera de rétablir, de préserver ou de promouvoir la santé dans tous ses 
éléments, physiques et mentaux, individuels et sociaux. 

Je respecterai toutes les personnes, leur autonomie et leur volonté, sans aucune 
���]�•���Œ�]�u�]�v���š�]�}�v�� �•���o�}�v�� �o���µ�Œ�� � �š���š�� �}�µ�� �o���µ�Œ�•�� ���}�v�À�]���š�]�}�v�•�X�� �:�[�]�v�š���Œ�À�]���v���Œ���] pour les protéger si elles 
sont affaiblies, vulnérables ou menacées dans leur intégrité ou leur dignité. Même sous la 
contrainte, je ne ferai pas �µ�•���P�����������u���•�����}�v�v���]�•�•���v�����•�����}�v�š�Œ�����o���•���o�}�]�•���������o�[�Z�µ�u���v�]�š� �X 

�:�[�]�v�(�}�Œ�u���Œ���]���o���•���‰���š�]���v�š�•�������•����� ���]�•�]�}�v�•�����v�À�]�•���P� ���•�U���������o���µ�Œ�•���Œ���]�•�}�v�•�����š���������o���µ�Œ�•�����}�v�•� �‹�µ���v�����•�X 
Je ne tromperai j���u���]�•���o���µ�Œ�����}�v�(�]���v���������š���v�[���Æ�‰�o�}�]�š���Œ���]���‰���•���o�����‰�}�µ�À�}�]�Œ���Z� �Œ�]�š� �������•�����]�Œ���}�v�•�š���v�����•��
pour forcer les consciences. 

�:�������}�v�v���Œ���]���u���•���•�}�]�v�•�������o�[�]�v���]�P���v�š�����š�������‹�µ�]���}�v�‹�µ�����u�����o���•�������u���v�����Œ���X�� 

Je ne me laisserai pas influencer par la soif du gain ou la recherche de la gloire. 

Admis �����v�•�� �o�[�]�v�š�]�u�]�š� �� �����•�� �‰���Œ�•�}�v�v���•�U�� �i���� �š���]�Œ���]�� �o���•�� �•�����Œ���š�•�� �‹�µ�]�� �u���� �•���Œ�}�v�š confiés. Reçu à 
�o�[�]�v�š� �Œ�]���µ�Œ�������•���u���]�•�}�v�•�U���i�����Œ���•�‰�����š���Œ���]���o���•���•�����Œ���š�• des foyers et ma conduite ne servira pas à 
���}�Œ�Œ�}�u�‰�Œ�����o���•���u�ˆ�µ�Œ�•�X 

Je ferai tout pour soulager les souffrances. Je ne prolongerai pas abusivement les agonies. Je 
ne provoquerai jamais la mort délibérément. 

�:���� �‰�Œ� �•���Œ�À���Œ���]�� �o�[�]�v��� �‰���v�����v������ �v� �����•�•���]�Œ���� ���� �o�[�������}�u�‰�o�]�•�•���u���v�š�� ������ �u���� �u�]�•�•�]�}�v�X�� �:����
�v�[���v�š�Œ���‰�Œ���v���Œ���]���Œ�]���v���‹�µ�]����� �‰���•�•�����u���•�����}�u�‰� �š���v�����•�X�� Je les entretiendrai et les perfectionnerai 
pour assurer au mieux les services qui me seront demandés. 

�:�[���‰�‰�}�Œ�š���Œ���]���u�}�v�����]�����������u���•�����}�v�(�Œ���Œ���•�����]�v�•�]���‹�µ�[�����o���µ�Œ�•���(���u�]�o�o���•�������v�•���o�[�����À���Œ�•�]�š� �X 

�Y�µ�����o���•���Z�}�u�u���•�����š���u���•�����}�v�(�Œ���Œ���•���u�[�������}�Œ�����v�š���o���µ�Œ�����•�š�]�u�����•�]���i�����•�µ�]�•���(�]�����o���������u���•���‰�Œ�}�u���•�•���• ; 
que je sois déshonoré et méprisé �•�]���i�[�Ç���u���v�‹�µ���X 
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