
  
 

  
 

 

 
  

BILAN COVID 
DE LA SEMAINE 13 
du 29 mars au 5 avril 2021

 

Nouvelles hospitalisations 
(au cours de la semaine 13) 

27               

Hospitalisations en cours 
(au 05/04/2021) 

32 patients 
dont 5 en réanimation 

   

Décès survenus en hospitalisation 
(au cours de la semaine 13) 

4                 

Sorties d’hospitalisation 
(au cours de la semaine 13) 

15              

 

Une dégradation des indicateurs traduite par une augmentation des nouvelles hospitalisations 

Alors que les deux semaines précédentes avaient été marquées par un reflux du nombre de patients Covid  

hospitalisés au centre hospitalier d’Arles, force est de constater que les indicateurs évoluent 

défavorablement. En effet, 27 nouvelles hospitalisations ont été enregistrées au cours de la semaine 13, 

soit 14 de plus qu’en semaine 12 même si le nombre de sorties, en augmentation (+ 5), permet de contenir 

les hospitalisations en cours. Par ailleurs, le service du 8ème nord a dû accueillir à nouveau au cours du 

week-end de Pâques des malades hospitalisés pour Covid.  

De plus, la pression sur les soins critiques reste importante avec 5 patients Covid + pris en charge en 

réanimation et une reprise marquée de l’activité de l’USICovid en fin de semaine.  

Le nombre de décès liés au Covid s’établit à 4 au cours de la semaine 13, en hausse par rapport à la 

semaine précédente. 

 

Une mobilisation importante qui dure 

Depuis le passage en pilier 5 de la gestion de crise et outre le capacitaire en soins critiques proposé par le 

service de réanimation et l’USICovid installée aux urgences, 3 lits de réanimation sont actifs en SSPI. Suite 

aux annonces des pouvoirs publics d’augmenter si besoin de façon encore importante le nombre de lits en 

soins critiques et en lien étroit avec l’ARS, l’établissement s’organise pour augmenter encore si jamais cela 

s’avérait nécessaire ses capacités de 2 lits supplémentaires en SSPI en les portant à 5.  

Cette organisation aurait toutefois un impact sur des programmes opératoires déjà revus et aménagés et 

mobiliserait encore davantage de très nombreux professionnels de l’hôpital qui doivent être à nouveau 

remerciés de leur engagement dans une gestion de crise au long cours. 

 

 


