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L'Observatoire National des Maladies Nouvelles et Emergentes (ONMNE), dans le cadre de ses missions de veille
et d’alerte, collecte, vérifie, traite et analyse les données épidémiologiques concernant la COVID-19 issues du
réseaux de laboratoires de surveillance du SARS-CoV-2, publics et privés, des cellules de veille régionales et du
dispositif hospitalier, publics et privés. L'absence d’un systeme d’information numérisé connectant tous ces
maillons de veille rend la tache de collecte et de consolidation des données tres lourde occasionnant un retard
dans la publication des données consolidées. Les données sont consolidées périodiquement grace a I'investigation
et le suivi de tous les cas signalés.

Ce Bulletin est basé sur les données de surveillance de la COVID-19 (SARS-CoV-2) consolidées au 05 octobre 2020.
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Figure 2: Répartition des décés COVID-19 par classe d’age a la date
du 5 octobre 2020 en Tunisie
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Figure 5: évolution des décés COVID-19-Tunisie a la date du 05 Octobre 2020
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Les taux d’incidence de la COVID-19 ont augmenté régulierement, dans
toutes les régions depuis ao(t 2020 avec linstallation d’une
transmission communautaire généralisée. Un paquet de mesures a été
mis en place depuis le lundi 04 Octobre pour deux semaines. L'impact
de ces mesures sur I'évolution de I'épidémie ne pourrait étre évalué
gu’a la fin du mois d’octobre

Pr Mohamed Kouni Chahed

Equipe de soutien logistique
Mlle Hamida Ben Salah
Mme Faten Hamdani

Mlle Nawel Elmili

Mr Hassen Aloui

Mr Mounir Boujnah




