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Institution scientifique

-> support prise de décisions en matiere de sante publique

-> différentes autorités de santé du pays
+ professionnels de la santé -> grand public
Méconnaissance de Sciensano

* Formation en
santé publique

* |nvestissement
dans la santé
publique

» Reépartition des
compeétences
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Influenza Monitoring

308

Influenza-like Illness: Incidence of GP consultations by season, Belgium
Incidence per week / 180k inhabitants
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Missions ordinaires dans la crise COVID

- Soutenir la prise de décisions par la description épidémiologique
-> réseaux de surveillance

« Conseiller des actions aprés évaluation du risque

-> RAG

« Facilite I'élaboration des procédures

-> informer les professionnels de la santé sur base des décisions

iL | FR| EN | comnexion | AAA Rechercher sur ce site... |l d

n 4 - - = 8/s7ciensano Epidémiologie des maladies 1
Sciensano ne décide jamais. 1l

Accueil  Maladies A-Z  Surveillance  Professionnels  Epistat Liens  Contact

Accueil > Accueil > Professionnels

e Risques pour la santé publique
Apercu des signaux épidémiologiques
Flashs.
All information related to infectious disease threats and outbreaks within and outside Europe: eCDC
Articles Lettre d'information mensuelle: Flashs
séminaire Epidémie de 2019-nCoV: (Février 2020)
Maladies Maladies respiratoires aigués y inclut Influenza (Mise  jour hebdomadaire)
zgs‘g'f“s‘s Epidémie Ebola en RDC : Epidémie en cours (Mise & jour hebdomadaire)

West Nile Virus ou Virus du Nil occidental, saison de transmission 2019 (derniére mise & jour 08/2019)
Epidémie de dengue dans les Antilles (Décembre 2018)

Procédure: que faire en cas de suspicion clinique?
Diphtérie (Derniére mise a jour 07/2018)

Figvre jaune (Juin 2016)

Maladies infectieuses et demandeurs d'asile (Derniere mise & jour 07/2018)

MERS-Coronavirus (Derniére mise a jour 01/2020)

Rage: nouvelle procédure PEP (Derniére mise a jour 07/2017)

Poliomyélite — Renforcement de la surveillance des Paralysies Flasques Aigués (Mai - Juin 2017)
Zika {Novembre 2016)

Archives
Epidémies de poliomyélite en République Démocratique du Congo (Juillet 2018)
Rougeole: épidémie en Wallonie (Janv-Déc 2017, update 14/02/2018)
Epidémie de peste 3 Madagascar (octobre2017)

Hépatite A chez les MSM (Juillet 2017)

Hantavirus: recrudescence des cas (Juillet 2017)

Infections invasives & Stretocoques du groupe A (Mars 2017,

: Rage: premier cas chez une chauve-souris en Belgique (Septembre 2016)
S C l e n s a n 0 Poliomyélite (Septembre 2015)

https://epidemio.wiv-isp.be/ID/Pages/professionals.aspx



Sciensano (2)

Surveillance des maladies infectieuses: depuis 1979 - réseau des
medecins vigies, 1983 - réseau de laboratoires vigies ... dont la
participation est volontaire et bénévole, études, épidémiologie
d’intervention, ...

Partenaires des autorités de santé et collaboration avec les
universités

Equipe pluridisciplinaire de compétences variées : medecins, bio-
ingenieurs, sociologues, para-meédicaux, statisticiens, data managers,
... qui ont des spécialités en immunologie, des masters en
statistiques, des doctorats en santé publique de John Hopkins/Chapel
Hill/London school, formation européenne en épidémiologie
d’intervention, des années d’expériences dans la gestion de crise
sanitaire y compris chez MSF, ...

=2 Comme beaucoup d’institutions publiques, manque de I:E
sclensano personnel (estimation pour l'institut 110 ETP). .




Composition first line team

Outputs 7/7
Surveillance labo (6)
Surveillance hospitals (3)
Surveillance patients (2)
Surveillance mortality (6)
Surveillance nursing homes (4)
Reports + com (5)
Epistat public (1)

Epistat authorities (1)
Statistic (3)

Contact tracing (2)

%Iensano

Outputs 5/7
Seroprevalence (2)

RAG, procedures, QP, FAQ,
literature review (4)

Data to international + others (1)
Internal coordination (1)
Emails + phone (4)

+/- 45 persons for Epidemiological
work



Activités: Surveillance

Activites Sttt __________

1. Réseau de surveillance par les laboratoires vigies et CNR Renforcé

2. Surveillance opérationnelle par les hépitaux Mis en place
3. Surveillance clinique par les hdpitaux Mis en place
4. Surveillance dans les maisons de repos Mis en place
5. Mortalité et mortalité spécifique Renforcé et mis en place
6. Médecins généralistes Renforcé

7. Autres baromeétres Mis en place
8. Absentéisme Mis en place
9. Contact tracing Mis en place
11. Etudes de prévalence (donneurs de sang, professionnels de la sante, ...) Mis en place
12. Surveillance eau Mis en place
13. Surveillance dans les écoles En cours

14. Consultation post-COVID-19 A développer
15. Surveillance par les citoyens A développer

—_—QuilTllioaliv L4 ]



Activités: suivi épidemiologique, identification

de signaux, caracteérisation du risque

Quantitative indicators: Indicators of changes

Number of cases: country/region/provinces/municipalities, 14 days incidence new
cases: country/region/provinces/municipalities, Age groups and evolution over time,
Proportion of cases/proportion population by age groups, Incidence by age groups, Rt
national/region/province, Positivity ratio par national/region, province, Number of tests
performed by 100.000, national/region, province, Doubling time, Number of continuous
days with new cases, Positivity ratio by age group

Indicators of severity

Number of new hospitalization: country/region/provinces, 14 days incidence new
hospitalization : country/region/provinces, Number of persons hospitalized, Number of
persons discharged, Number of persons in ICU, Occupation rate in ICU, Proportion of
new hospitalization/new cases, country/region/provinces, Proportion of
ICU/Hospitalised, Case fatality ratio, evolution over time, by age groups

Indicators of impact

Number of consultations by GP, Length of stay, Median age hospitalization, Number of
patient with ventilators, Number of patient with ecmo, Number of deaths
country/region/provinces, by age groups

ﬁ@lensano .I:E

+ Qualitative indicators + interpretation Context



Activitées : Detection des signaux

sano Rl EsryWamings | Analylics @'wu;- More ~  Extemal
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Coordination du plan

« PROCESSUS IDENTIFICATION
SIGNAL ET GESTION DES
SITUATIONS DE CAS GROUPES
OU DE RECRUDESCENCE DE
NOUVEAUX CAS D’INFECTION A
COVID-19 DANS LA
POPULATION »

Envoi d’alerte chaque jour

aux entités fédérées

Bonjour,

Nous avons constaté que la situation épidémiologique dans les communes wallonnes suivantes semblent étre préoccupante.
Ces communes ont atteint au moins 2 des 3 critéres sutvants -

- Incidence supeneure a 20/100 000 Habitants.

- Au motns un cas détecte par jour durant 3 jours.

- Durant les 7 dernters jours, au moins 4 jours ot le nombre de cas aujourd hui est supérieur & celui de la veille.

Vous trouverez ci joint une premiére analyse des données:

Mediane

Total | 65+ | %65+ | Age

Municip 1T 8] 4% 56

Mouscron H H H ‘

Organisation de réunion
hebdomadaire pour discuter

des situations de cas

groupés en cours be



Suivi des hospitalisations

- lansana L Early Warnings Analytics Covidig = Maore - External - FA X =squicilin

COVID19 - Daily Hospitalisation Statistics - (Confirmed Cases)

Brussels Visanderen Wallonie
Date MNumber | Mumberof | Number Number of new Number of new Number of Mumberof MNumberof | Number MNumber of
of confirmed of confirmed COVID-19 | confirmed COVID- discharged discharged confirmed | of confirmed
hospitals = COVID-19 confirmed | patients in hospitals 145 patients in confirmed COVID- | confiermed | COVID-19 confirmed | COVID-19
reporting | patients in COMID-19 | - in the last 24h inot | hospitals - in the 14 patients - inthe | COMID-1g9 patients COMID-19 | deaths - in
hospitals patients in | referad last 24h (refermed) last 24h (not patients - | ventilated patients the last 24h
cu referred) in the last ECMOD
24h
referred)
24/ 00/ 2020 103 556 104 Ba a 44 2 57 10 4
zafoas 2020 105 551 a5 71 a 40 a 52 g H
zz/00/ 2020 105 508 o4 0] k| B2 k| 48 ] 4
z1/ 00/ 2020 104 480 By =g 1 18 2 45 7
zo/00/ 2020 103 410 71 48 a 20 2 37 7 4
19/00/ 2020 104 421 78 =5 2 a7 a 44 g 5
18400/ 2020 105 203 78 49 1 55 k| 44 g o
BEIGIE]EIE] -]
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Short term prediction

Earty Wamings Analytics Cowvidg - More - External -

COVID-19 Prediction Models

Average Prediction

Cyynamic Report per Province

Short-Term Prediction Models
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Signal detection

# Early Wamings

COVID-19 Monitoring
Date of update: 245EP2020

MNewMunicipality-Alert 2 or 3 Flanders - Alert 2 or 3 Bul-Alert2ory Wallonie - Alert 2 or 3
Ranst Antwerpen Bra
Boom Erz
G

Eras=chaat

Bracht Bruxelles/Brussel La Hulp=

Edegem Etterbesk Mivelles
Boussu Eszen Evere Perwer (Mivellas)
Awans Kapellzn tdnbwerpent Tubize
Baelen Kontich Walerloo
Malmedy Ranst Wavre

ongern Schilde Ixelles/Elsene Lasne
Hamois Schoten Jette Crp-Jauche
Profondeville Slabroek Melenbeek-Saint-
I Jean/Sint-Jans-Molenbesk _—

Saint-Giltes,/Sint -Gillis

Saint-Josse-ten-
Neode/Sint-Joost-ten-
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Signal detection (2)

Cluster Analysis

Will be updated regularly (not during the weekend)
Warning : Still under development

Bernouilli (based on Positivity Rate) Poisson (based on Incidence)

Relative risk per location (positive test ratio) between 2020-09-15 and 2020-09-23 Relative risk (cases) per location between 2020-09-15 and 2020-09-23

LOC_RR
0
1 LOC_RR
2 0
3 1
4 2
5 3
No hotspot found No hotspot found
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Signal identification

Search:
NISE Cases v Population Cumulativelncidence CasaSinceWhen Dayincrease DIFF PR Alertindex AlertLevel Daity Cases
11002 @10 s29247 72 203 3 21 7% 1z z
21004 303 185103 184 B4 4 75 o 65 E} S Run Analysis
62083 226 197217 125 L) 3 &0 8% 45 2 e Run Analysis
21015 243 132758 133 50 4 2z 1% &5 3 Run Analysis
21001 234 120887 104 57 4 &9 1% 7 k) o Run Analysis
21012 222 =7a7e 227 2z Run Analysis
30
44021 170 262027 B4 2z Run Analysis
sz011 151 202745 79 Er Run Analysis

LT pre——r

Distribution by age and date from 14SEP2020 (Only dates with cases are displayed)

07-12 1315 19-24 25-34 3544 4555 55-64 6574 T5+

145EP2020
155EP2020
165EP2020
17SEP2020
18SEP2020
19SEP2020
20SEP2020
21SEP2020
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Geographical levels

Early Warnings Analytics Caovidag = External - FADQ 2 squoilin

COVID1g - Number of tests per province
Date of update : 24SEP2020

Province Population MNumber of Tests by 1000 S lan AR Earty Wamings Analytics Covidag = More = External = A squoilin
Tests (700 inhabitant (70}
Antwerpen 1869730 42532 23
Belgium 11492641 250705 22 .
COVID19 Monitoring - per Arrondissement
ErabantWallon 408.019 SoEg a2

Brussels 1218265 25,085 Date of update : 245EP2020

Hainaut 1345.040 21022 16

Ligge 24240 22
EaryWamings = Analylics ~ Covidig - = More - Extemal - FAO R squailin
Limburg 20
Lugembourg G400 22 amondissement | Population | Tests by 1000 | Numnberof Positivity Incic
inhabitant Tests (7D) Rate (7D) 700
MNamur B.og97 18 o . -
COVID19 - Number of tests per municipality
Costvlaanderen 1525255 35252 23 Aalst 2gIE50 2z B.439 z250%
: Date of update : 24SEP20z0
VlaamsErabant 1155843 210850 21 Antwerpen 1057736 6 27.005 530 %
- - 7-Day period - 14-09-20 10 20-08-20
Arle - 280 14-Day period - 07-09-20 ko 20-08-20
WestViaanderen 1200945 27209 23 fitan fees - e e '
Bastogne 49.08; zz E 40 %
Basiogne 0.083 1104 340 Belgium Bruesele Wallonie
Belgium 1145926841 22 250705 410%
Brugge 202745 23 6430 170 %
- o o N Municipality Population | Numberof | Testsbyiooo | Achange | Psitivity CasesiyD)  CasestDl | Incidence | Epidemic
Bl LEREss =t saeEs a7e Tests (7D) inhabitant (7D) Rate (70) (14D information
Capitale
Charleroi 295052 15 5980 ’
Aalier 2ga8z 7 23 3 a1 2 13 45 ysis
Dendermonde 202411 =4 4900 230% Aarschot 20183 421 14 - oo 4
Diksmuice sieae ] 1297 170% Aartselzar - 228 = ' s10% u
Dinant 111.286 2z 24684 250 % Affligem 12351 217 23 5 z50% 7
Eeklo a5z =2 1592 150 % Aiseau-Presles 10739 149 13 2 540k 7
Gent s540a2 o Liang Alken 1626 225 k- 1 os40% 1
Alveringem 4993 200 40 a4 450% ]
Hall=-Vilvoorde 543756 23 14998 450 %
Amay 14406 E = ) s50% =
Hasselt 420.312 zo Bsre 1z0%
Ambléve 5486 ) L -1 0,00 % o
Andenne 27573 530 =l i1 280% “
Anderlacht 120887 2682 22 11 1m10% 245
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Positivity ratio

Early Wamings = Analylics =~ Covidig ~  More =  Exdemal - 5 . EarlyWamings ~ Analytics  Covidig - More - | Extemal -

COVID-1g test positivity by province COVID-19 test positivity by age group

Analysis of trends in test positivity by province (last 10 days) Analysis of trends in test positivity by age group (last 10 days)
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Déclaration des maladies infectieuses

Module d’encodage des cas suspects : au cours de la premiere phase

& Early Warnings Analytics Cowid19 Mare Externa Conid18_add FAQ 2 =quoifn

COV' D 1 9 — Edit Case [ List of Cases

i 2136 Record ID FL
Date OF Motifization 05-03-2020 Classification Mo Case w
Section 1: Patient mformation Section 2: Clinical infermation Section 3: Exposure and travel information Section 4: Laboratory infermation
Date OF Birth 03-05-1880 Gender Femalz w
Faostoode 2580
Country OF Infaction Italy Flace Of Infection regio Dolomieten
Country OF Residencs Belgium Place Of Residence

ﬁ/sziensano .I:E



Déclaration des maladies infectieuses (2)

Module d’encodage de cas groupés

# Early Wamings Analytics Covidi8 More External Cowid19_cluster_add FAQ 2 ciin
COVID19 - Edit Cluster / List of Clusters
D 282 Cluster ID
Declaration date 13-00-2020 Classification — ~
Section 1: Cluster Information Section 2: Cluster fallow-up Section 3: End cluster
Name Le Tilleul d'Edouard (M) Type of collectivity MRS w
Adress If other:specify
Posteode 4030 Number of cases 2
Municipality L é_;a Hospitalisation cases
Region — ' Death cazes
Recommandations - v
05T Intervention — g
required
Actions File = Edit = ‘iew - Format -

S O Fomas-|[B_7 = X = m|:= - = =

ﬁgiensano .I:E



Clusters desciption

Earty Warnings More - External - FAQ 2 squailin

COVID19 - clusters

MName Postoode Region -
Date MName Cluster ID Postcode | Place Region
23-09-2020 Résidence Claire de Vie | 4000 Liege Wallonie
23-09-2020 Home Saint-Joseph (MRK73z732 Falo es-lez-Anvaing Wallonie
23-09-2020 Home Pierre Mullie IMRH7az12432) 7700 Mousc Wallonie
23-09-2020 Anne Sylvie Mouzoniz4108119) 1210 Sint-Joost-ten-MNode Brussels
09-2020 Puthofizeézza 3840 Borgloon | Viaanderen
23-09-2020 Saint-lgnace (74402760) 1020 Lasken Brussels
23-09-2020 Geant HTISA Gent HTISA Gent | Viaanderen
0g9-2020 Rei Baudouin - CPA; 150 Sint-Pieters-Wolluwe Brussels
22-09-2020 Hellemont - 070 Anderlechit Brussels
22-09-2020 LE MANOIR DE SAINT-GERARDIAFC203) SB40 Saint-Gérard Wallonie
22-09-2020 FOYERS REIME FABIOLA (MAH127) FOEZ Zinrik Wallonie
22-05-2020 2530 Visanderen
22-05-2020 Huize Zonnelied (76074427) 2goo leper | Viaanderen
21-05-2020 PVT. Schweitzer (72s04620) 1082 | Sint-Agatha-Barchem Bruszsls
21-0g-2020 La Pommeraie Farz Beloail Wallonie
21-og-2020 | Aanmeldcentrum Klein Kasteelije (FEDooa) 1000 Brussels Brussels
2o-09- Mouvells Quis 2 (MR (75108308) | Mouvelle Quidtude_oz B110 Montigny-Le-Tillsul Wallonie
20z0
1g-09-2020 Maizon de ville (MAHzz81 6637 Fauvillers Wallonie
1g-09-2020 Aubier IRSAKERULS) 1180 Uccle Brussels
15-09-2020 1850 Grimbergen | Viaanderen
18-09-2020 070 Anderlecht Brussels
18-09-2020 Home Roger Descampsir4106218) 1140 Evera Brussels
18-0g-2020 Rustenhove (78057007 2880 Ledegem | Viaanderen
18-09-2020 CHS " LAccueil” (HOSPgo) 4990 Lierneux Wallonie
ﬁ/sjc I e n s a n 0 18-0g-2020 Den Biezerd (283370 2845 Nigl | Visanderen
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Mapping
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Acces aux données

Utilisation des réseaux coordonnées par l'institut
Collaboration avec les entités fédérées
-> Ce qui existe, fonctionne bien en cas de crises

Ce qui doit étre créé est beaucoup plus difficile:
- temps,

- adapté aux besoins, besoins changeants,

- Complexité Iégale pour accéder aux données,

ﬁ/sziensano .I:E



Contact tracing

Support a I’élaboration des scriptes

Développement d’analyse pour identifier liens entre les cas

ﬁgiensano .I:E



Mise a disposition d’informations

scientifigues de qualite

https://covid-19.sciensano.be/fr

Coronavirus Covid-19

Shation dpodmicogioue  Definition de r2s ol festing ~  ProcSdures ~  Oufils de commuriczSon ~ Informaltions Géntrales  Missions do Sciorsana Projils de Soonsana

En déicembre 3019, les aviorités sanilaines de Wahan {Chine) signalaient des cas groupés de pneumonies de
cause nconnoe. Un noweeau vings de bype coona 2 868 idenifie comme 2 cause de Mégidémie gui depuis
touche de nombreus pays sur Fensemble des continents.

S wous débuter des sympimes els gue igvre, loux, difficullés espiraiornes, restez & b maison, confactez yoire
midecin iaitant powr onganissr une consultaiion

Pour ioute question du grand public, allez sur : hitpe:fsww info-coronavirus befn’ ou sppelez e @ OBO0M ERG.

Pour le= professionnels de [a sanlé, les informations uliles se irovsent ci-dessous:

.
—-—
L

Situation &pidémiologique

Definition de cas et testing Procédures

Outils de communication Informations générales

FProjets de Sciensano

E IHSCFWEZ vous |C| pour Bne benu au courant des mises & joor des procédures et de b définifion de cas.

%iensano


https://covid-19.sciensano.be/fr

Rapport situation épidéemiologique

U N LY T CICMOUE Y AL A DU MU T LN N AT A L OUMIDSSN I UM U

Depuis 247 jours

Du 22/01 au 13/03: 1 rapport par
Situation Epidémiologique Globale . . .
Lu§1démnbrumﬂ.lciuultrilhzuihimﬁuwhn[ﬂi ) ont signalé des cas groupés de pneumonies de causs inconnue. La grande majoritd des cas Jour Sur Ia Sltuatlon

anvaieri visité le marche alimentaine de Huaran {avee des peissons, des fruits de mer el des animats vivanis). Ge marché a 88 fermé le Ter jarvier 2020,
Linwestigation a moniré que |e premier groupe de perscrnes infecifes concermait 41 palients qui ant développé des sympkdmes entre le B décsmre 2018 o le

épidémiologique

Le 07/01/2020, un nowveau coronavinus (SARS-CoV-2) a été identifid comme étant a causs,

Home « COVID-15 - Stuation spidémiclogique

Retrouves ba situstion épidémiclogique inlemationale of natiornale des cas de COVID-19 ici -

Do i de i g Depuis le 14/03, chaque jour:
Données COVID-13 deaillées - Niveau natonal/RegionalProvincial

2 rapports grand public (NI/fr) par
jour

Série rapports thematiques 2 rappo rtS auto ritéS

Série de rapports thématiques
Iinfeaticn COVID-18 ohez las entantc sn Beigiqus 1 rt K
[ COVID-19_THEMATIC REPORT_COAID-18 INFECTION IN CHILDREN_FR.pdf ra p po e rn

COVID-18 Hosplialisad patients

[B COMID-12_THEMATIC REPORT_COVID-18 HOSPITALISED PATIENTS_FRad! COVID-19 — EPIDEMIOLOGISCH BULLETIN
VAN 22 SEPTEMBER 2020

. e . Sciensano, het Belgisch instituut voor id, als van haar
Précédents bulletins surveillanceopdracht, de COVID-19-geg die worden Id door een netwerk van
partners. Deze gegevens zijn beschikbaar op hitps:/epistat wiv-isp. be/covid. De indicatoren die uit
deze Vool ien, worden g id in dit dageljkse rapport op de Sciensano-

website. Aanvullende grafieken op regionaal en provinciaal niveau zijn b
Het volgen van de evolutie van een dergelijke epidemie gebeurt op basis van trends.

via deze link.

De trends worden weergegeven op basis van vier indicatoren: de bevestigde gevallen, de nieuwe
door het labo bevestigde ziekenhuisopnames, de ingenomen bedden op intensieve zorgen (ICU)
en de sterfgevallen. De indicatoren zijn gebaseerd op de datum van diagnose, overlijden of
opname. De berekening en de vergelijking maakt gebruik van gegevens op basis van periodes van
7 dagen. Gegevens voor de 7-daagse periodes worden uitgedrukt als daggemiddelden; de evolutie
geeft in % de verandering aan die tussen twee opeenvolgende periodes van 7 dagen wordt
waargenomen.

1. Kerncijfers - Trends

Daggemiddelde Dagsemiddelde
" Aantal gerapporteerde gedurende de ggeml .
. In totaal . gedurende de laatste Evolutie
patiénten voorlaatste periode N
periode van 7 dagen
van 7 dagen

Bevestigde COVID-19 gevallen 103 392 816,6 12316 +51%




Epistat publique

Municipalities

>

sciensano COVID-19 Belgium Epidemiological Situation

Cases - Page 1

Total Confirmed Cases Daily Average of the Last 7 Days* Incidence of the Last 14 Days* **

106,887 1,425.3 140.4

Select date range

Daily New Cases
Flanders @ Wallonia Brussels oK

2K

1K

0
0 0 Q ) W) 0 0 o ] 0 0 N ] ] 0
'191'0 'LQ?; 'LQ?'L 'LBII' 10’1‘\‘) 'LQ'lth'l 1’01’1101 1’01 'LB‘]" '}9‘1‘; 'Lﬁzb'l()’t .'L()f: 1’01 'LQ‘L 'LQ‘]" 'Lglq 'LQ‘]' 1016101‘) 'LQ'L

W @3‘ \m‘ W 'PQ‘ ¢ p@‘ \-N“ \;\a‘i e \;\a‘l \°° Wt T P W B“% Ns‘b ‘\o% Nﬁa R e

https://epistat.wiv-isp.be/covid/covid-19.html




Procédures

Coronavirus Covid-19

Shuation dpicdmial ogious Défirithon da cas ol festing ~ Procddures ~ Dudils da commuricafion ~ Informations Géndrakes Missions da Sciersana  Projals de Scensana

Home = COVID-13 - Definitlon de cae et tasting

50 documents de procédure et une vingtaine de mises a jour pour
certaines procédures comme celles pour les généralistes, les hépitaux ou
les définitions de cas, ...

et les documents disponibles dans les 3 langues nationales pour la
plupart.
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Procédures (2)

Coronavirus Covid-19

Shation épidéminlogigue  Définilion de cas el iesling ~  Procddures ~  Oulils de communicaion ~  Informations Géndrales  Missions de Sciersano  Projels de Scensana

Siusfion dpidémiclogique  Définkon do cas ctsing +  Procédurs > Oulls &6 communicalion ~  Imormations Gordrolos  Missions de Scionsanc  Projets do S

Home = COVID-13 - Procaduras

Home - COVID-13 - Procéduras

ITH ahoration s procad uns ast nﬁ_n par Eciansana & la damanda :_IE At :_s compitenias. Elies sont sscepliiies T8 g g0 procos.res ost cowtames par Sansana 4 2 demanse oo Sutsolts comesnins. Ehs 500t SUSCOpIDHS S Changoas TgUstramant saon [ Gvation o
I'dpickrni, des nousellos connassanoes scentifiouns of s moyens doponibles. Los kgnes dinecinioes rmpises dansg oo pen0d Ung repicemie, des nouwveles connaissances soenifigues ol ks moyens disponbies. Les gnes cneciices neprises dans cis proceounes dowent Sre mises &N UWe autant que s& peut
@ fonclon des conbrainles bacakes an forchion des contrairkes locales

[Procadurs pour patient suspact pour infection 8 COVID-15
B COVID-18_procedurs_GP_FR.pdf tussiuz

‘Questions fraquemment poséas sur ba contact tracing -
[B COVID-18_FAQ conbsc iracing_FR. pdf 2o

i

IProcaduras avec les mesures paur las contacts ©
B COVID-18_procedure_comtact FR.pdf 31asmn

‘@uestions fréquemment posées sur voyagss & COVID-15
B COVID-19_FAC_travel_FR.pdf dussauz

[Procadurs pour réallasr un pr nasc &t anval au N
B COVID1S_procedure_sampling_FR.pdf 1 posams

[Proc&durs pour ks eoln: ambulsteires dans un cabinst prive :
B COVIDE_procedure_out patients_FR.pdf sscam

Madacing genaralletes - Postsr -
[ COVID-18_poster_medecins FRIPDF
r_medecins EN.PDF

B[ [pour lgs pi
dirgction du Prof. Dr. Erika Vikaghe] -
[B COVID-18_measures far-igh-risk-groups_FR.pdf asescum

ru d'ur ‘sbvane aU COVID-15 [ dexperts redigs ous iz

i

‘Communication coneell national de I'Ordre des médscine concernant les mesures exceptionnelles -
[B COVID-18_mekling naliorale raad van Orde der arlsen_FR.pdf

IPreacription prudsnts dens le cadre de |a prise en chargs & domiclle dee patients COVID-15 posaloles cu confirmes -
B COVID-19_BonUisageAB_FR.pdf

Bonne utillasticn de Foxygéns chez Iss patients COVID-15 aprés lsur aorils de rhdpital ou résldant dane une malson de repos st de solng
{coordonne par AFMPS) -
B COVID-18_Borne_utiisation_oxygene_sortieHopilal_st_MRS_FR pdf musams

‘Gestion de 'anticoagulation chez les patients COVID-19 [rédigé par BETH]

[B COMID-18_Anficoagulafion_Management pdf sitssis

sciensano C




RAG: évaluation du risque et avis

Risque

20200120 _PRA-nCoV_First RA pdf

20200122 _PRA-nCoV_update. pdf

20200212 _PRA-nCoV update pdf

20200219 Sciensano_Epidemiological situation&Risk pdf
20200223 PRA-COVID19_update pdf

20200224 Sciensano_Epidemiological situation&Risk pdf
20200228 PRA nCoV _update pdf
20200301_Sciensano_Epidemiological situation&Risk pdf
20200307 _PRA_nCoV_update pdf
202003038_PRA_nCoV_update pdf

20200308 PRA_Recommandations du RAG au RMG.pdf
20200308 PRA_social distancing maatregelen pdf
20200323-Sciensano_Epidemiological situation&risk.pdf
20200429 PRA Kawasaki pdf
20200512_PRA_Kawasaki pdf

20200520_Testing other countries RMG. pdf
20200527_PRA_COVID & plan canicule pdf

20 risico beoordeling
> 40 avis

%iensano

BAvis

[H 20200226 _Advion _sdensano_Safety of blood products pdf
[ 20300322 Advice_Scensano_temperafure soeening pdf

[H 20200323 Advice_Sdensano Sensilivity PCR v= CTpdf
[Is| FIH0E2 Advios_Sden=ano Plaomas irestment. pdf

[ 20300402 _Advice_Scensano nsque boues pdf

[8 20200417 _Advice_Scensano_feles religieuses. pdf

[H 20200422 Advice RAG_puidelines contacts. pdf

[Is| 20424 Advice_Soensano voorsiel advies winkels Halal soedsel. pdf
[4 202004268 _Advion_Case definiion_for RMG.pdf

[ 20515 Advice_Sdensann_|esde isolemend MR pd]
[ 20200522 Advioe RAG reinfectie pdi

[4 20200525 Advion RAG_Air ventilafion. pdf

B HIHOE02 RAGCA-chster ahaifairs pof

B 0603 Advios_Sdensano_Risques sscieur iransformation viande. pdf
[4 20200606 _Chronalogy_Came definifion. pdf

[A Tersting_Adwice_ 30200324 _TesSng pronty_uitbreiding, pdf

[8 Testing_Advice_20200402_Rapid tesling&WZC_pdf

[8 Testing_Advice_ 30200414 Tesfing asympomatic pdf

[A Testing_Advice_20200419_Samioge COVID. pdf

[8 Testing_Advice_20200420_Tesfng stralegypdf

[d Testing_Advice_3M020_RAG CBC_|ndicafesisling_ssmilogie_COWIDTS.pd
[A Testing_Advice 30200508 TesSng_contact pdf

[8 Testing_Advice_30200606_Sémlogie COVID _ Indicafions ébendues_EM.pdf
[8 Testing_Advice_ 3200517 _Advice test PCR J7 conlacts. pdf

[8 Mask_Advice_20200221_Scensano Reusable mask.pdf

[8 Mask_Advice 20200320 Priorifisation masks_final pdf

[A Mask_Advice 30200413 _Consensus on the use of masks.pdf

[H 20200606_Advics_Sdensano_guidelines airport. pdf

[8 30300630 _Advice_RAG_intempretation PCR.pdf

[A 20200701_Advice_RAG_guarantine for travelens pdf

[8 RO2X200706_Advice RAG_measures for children under Spdf
TH0E01_Advioe RAG_ pricrilisation testing. pdf

NF0E10_Advice RAG classification confacts in children. pdf
UH0E1S_Advioe RAG_ lesis and sampling. pdf

HMIE2d RAG update epidemiolge_FR.pdf

0200731 _Advice RAG technical guesSions app.pdf

0o

1

1

MIFNS02 Advice updabe épidéminlogigue_Fr.pdf
20613 _Advice_RAG_thresholds and colorcode. pdf

[z
[z
[
[
[
[
@z
[H 20200808 Advios_update épidémiclogigue_Fr.pdf



Reports

%iensano %:iensano

THEMATISCH RAPPORT:

COVID-19-INFECTIE BlJ KINDEREN
IN BELGIE

THEMATISCH RAPPORT:

BELANGRIJKSTE PUNTEN VAN DE
RS e ovion® o SURVEIELANCE VAN

T - ZIEKENHUISPATIENTEN MET EEN
COVID-19-INFECTIE

COVID-19 MORTALITEIT - UPDATE VAN DE
GEGEVENS - 26 AUGUSTUS 2020

T -
Aanpassing van het aantal COVID-19-sterfgevallen % LU homes at least one case

tussen 18 maart en 2 juni 2020 Figure 2: Crude prevalence of nursing home residents with a (possible or confirmed) COVID-13

infection by reglon (expressed in number of cases per 1000 residents], presented on Tuesdays®

Het Vlaams Agentschap Zorg en Gezondheid (VAZG) heeft een enquéte uitgevoerd in fovaiition e ZENGTAEN NI TRGRC2ER)
woonzorgcentra (WZC) om met terugwerkende kracht bijkomende individuele
gegevens van de COVID-19-sterfgevallen op te vragen, zoals leeftijd, geslacht en

datum van overlijden.

Sterfgevallen bij bewoners van woonzorgcentra worden geregistreerd door de regionale
gezondheidsautoriteiten. Tot en met 2 juni verstrekte de Vlaamse regionale autoriteit,
VAZG, geaggregeerde informatie over deze sterfgevallen aan Sciensano. Voor Vlaanderen
ontbreken voor die periode daarom de leeftijd, het geslacht en de exacte datum van
overlijden. Het VAZG heeft de vragenlijst voor de WZC op 2 juni gewijzigd. Vanaf die datum
wordt individuele informatie geregistreerd voor de bewoners van WZC die overlijden aan
COVID-19.

Frescaniaga Kb hawng ai kusei 1 DOV e on Toandsy

E/.stiunsanu .I:E
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+ module kinderen, intensieve zorgen



Reports (2)

- VIRAL DISEASES — NRC INFLUENZA
EPIDEMIOLOGY OF INFECTIOUS DISEASES

INFECTIOUS DISEASES IN HUMANS
EPIDEMIOLOGY AND PUBLIC HEALTH -

257§Ziensano

Wekelijks bulletin luchtweginfecties

Bulletin hebdomadaire infections respiratoires

Weekly bulletin respirat
Belgian Mortality Monitoring ge-Momo

w I o @

=] 5] =} s}

° ° 53 53
=

Dally deaths (7-day moving average)
<

m
s}
o

Jan 2016 Jul2016 Janz017 Julz017 Janz018

These are the observed all-cause mortality in Belgium outputted from the Be-

MOMO model over the last five years. The daily observed numbers are the average
of the day, the 3 previous and the 3 later days. Because of a delay in the registration

of deaths, counts for the most recent weeks are preliminary and numbers are

257?2]8“5600

bottom of this page).

visualized with a 4 week time lag. You are free to use the results produced by this
application on the sole condition that the source is mentioned (cf. Footnote at the

‘Eelgium Flanders | Wallonia | Brussels

— Expected  gg% PL* — Observed

WG Ly

Julz018 Jan 2019 Julz019 Janzozo Julz2o0z0

* Pl = Prediction Interval
O How to play with this graph

~ Click & drag with your mouse to zoom on a period
- Double click to reset default zoom
- Onmobile Pinch to zoom & Drag to move

Mortality

Environmental Risk Factors
Be-MOMQO Project
Analyses

Links

Publications



Suivi de la littérature, factsheet, FAQ, QP

261. Mehra MR, Desai S5, Kuy 5, Henry TD, Patel AN. Cardiovascular Disease, Drug Therapy, and

Meortality in Covid-19. New England Journal of Medicine. 2020 May 1;0(0):null.

262.  Position Statement of the ESC Council on Hypertension on ACE-Inhibitors and Angi [Internet).

[cited 2020 Mar 25]. Available from: https://www.escardio.org/Councils/Council-on-Hypertension-
(CHT yNews/position-statement-of-the-esc-council-on-hypertension-on-ace-inhibitors-and-ang,
https:/fwww.escardio.org/Councils/Council-on-Hypertension-{CHT)/News/position-statement-of-
the-esc-council-on-hypertension-on-ace-inhibitors-and-ang

263.  Organization WH. Clinical management of severe acute respiratory infection (SARI) when

COVID-19 disease is suspected: interim guidance, 13 March 2020. 2020 [cited 2020 Mar 18];
Awailable from: https://apps.who.int/iris/handle/10665/331446

» 250 questions parlementaires

» Réponses aux emails des professionnels de
santé

» Permanenec téléphonique pour les
professionnels de la santé

» Presse
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Data availability

Datasets

Data are updated on a regular basis and available in Excel. csv and json formats.

Complete dataset Excel

Confirmed cases by date, age, sex and province Csv json
Cumulative number of confirmed cases by municipality Csv json
Confirmed cases by date and municipality Csv json
Hospitalisations by date and provinces csv json
Mortality by date, age, sex, and region csv Json
Total number of tests by date csv json

Historical datasets

Previous datasets remain available on the following page.

Codebook

A description of the variables is available in the codebook. (Version: 2020-09-22)
Data Request
Note: this procedure only applies to requests in the context of official scientific research.

Media-associated requestors are invited to address their specific request to press@sciensano.be .
Individual requests for non-research purposes will not be taken into account.

Obtaining access to additional data

ﬁgiensano .I:E



Vergadering

Cellule de crise interne

Cellule de crise fédérale

Cellule de crise nationale/gouverneurs
RMG

RAG

Celeval

Comité Scientifique

Task force interfederal tracing

Task force data

Coordination collaboration with universities (Modelers)
ECDC

ﬁ/sziensano .I:E



Rapportage international

Transfert quotidien d’un fichier au eCDC — données disponibles pour
OMS

5 Belgium

5.1 National: notification rates, testing and response measures 5.2 National: primary care sentinel surveillance

5.3 National: hospital, ICU and SARI surveillance 5.4 Subnational: notification rates, daily data

Beiguam: Vi-day COVID-10 cape and death notification rates
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Autres projets

Surveillance clinique des patients COVID-19 hospitalisés

COVID-19_Surveillance clinique des patients COVID-19 hospitalisés FR_pdf

Surveillance COVID-19 dans les maigons de repos et de soins

COVID-19_Surveillance COVID-19 dans les maisons de repos et de soins_FR._pdf

Suivi de I'absentéisme des fonctionnaires de la fonction publique — Surveillance de I'absentéisme

COVID-19_Suivi de 'absentéisme des fonctionnaires de la fonction publique — Surveillance de I'absentéisme FR.pdf

Tendances COVID en médecine pénérale

COVID-19_Tendances COVID en medecine genérale FR_pdf

%iensano .I:E



Autres projets (2)

Séroprévalence du SARS5-CoV-2 chez les donneurs de sang

COVID-19_Séroprevalence du SARS-CoV-2 chez les donneurs de sang_FR.pdf

Séroprévalence du SARS5-CoV-2 chez les travailleurs de la santé dans les hdpitaux belges

COVID-19_Séroprevalence du SARS-CoV-2 chez les travailleurs de la santé dans les hipitaux belges FR_pdf

Plateforme biobanque centrale — Modules Biobanque Sciensano pour études sur le COVID-19

COVID-19_Plateforme biobangue centrale — Modules Biobanque Sciensano pour études sur le COVID-19_FR. pdf

Etude des réponses aSARS-COV-2 chez des patients présentant différentes sévérités de COVID-19
COVID-19_Etude des réponses aSARS-COV-2 chez des patients présentant différentes sévérités de COVID-19_FR. pdf

Plazma convalescent pour le traitement du COVID-19

COVID-19_Plasma convalescent pour le traitement du COVID-19_FR.pdf

Suivi de la sécurité des vaccins et des traitements ambulatoires COVID-19

COVID-19_Suivi de la sécurité des vaccins et des traitements ambulatoires COVID-19_FR.pdf

%iensano .I:E



Autres

Etudes de seroprévalence

Impact a long terme sur la santé mentale

Etudes de validation de tests diagnostiques covid
Support a Infocel pour la communication

Qualité des laboratoires

ﬁ/sziensano .I:E
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International Legal context

International Health International legal instrument that is binding on 196

_ countries to work together on global health secunty.
Regulations of the WHO Major Changes IHR(1969) < IHR(2005)
(2005) 1. Notification within 24 hours of “events which may

constitute a public health emergency of
international concern™.

2. To build capacities to detect, assess and report
public health events

Decision Mo 2119/98/EC settting up a network for the
epidemiological surveillance and control of

EC decision on Serious

Cross Border Threat to communicable diseases in the Community
Health - No 1082/2013/EU Serious Cross Border Threat to Health (No
_ (October 2013) 1062/2013/EU) in October 2013 to improve

preparedness across the EU and strengthen the
capacity to coordinate response to health
Emernencies

Event

Any kind of threat be




Belgian Legal Context

Risk Assessment group
Risk management group

National focal point
«  Entry into force: 15/06/2007

Scope extended to national crisis by protocol of agreement in
07/2014

* Revised 14/12/2018

FEDERALE OVERHEIDSDIENST VOLKSCEZOMNDHEID,
WYEILIGHEID VAN DE VOEDSELKETEM
EN LEEFMILIED

SERVICE FUEBLIC FEDERAL SANTE PUBLIQUE,
SECURITE DE LA CHAINE ALIMENTAIRE
ET ENVIROMMEMEMNT

[T — 28/15013]

[C — Z018/15013]

Protocole concu entre le Couvernement FEdéral et les autorités visées

aux articles 128, 130 et 135 de la Constitution, &tablissant les
vaststelling van de generische structuren voor het sectoraal geromd- structures génériques pour la gestion sectorielle sankd des crises de
heidsbeheer wan crisissen woor de volksgerondheid en hun werk- sankd publique ek leuwr mode de fonctonnement pour I"application
wijze woor de toepassing van het Internationaal Cerondheidsre- du HRéglement Sanitaire Intermadonal (2005), et la décision n®

glement (2005), en Besluit nr 10ELZDIZTEY owver emstige TM82ZAIIMWE relative aux menaces bansfrontidgres graves sur la
grensoverschrijdende bedreigingen van de gerondheaid sanks

o
ciensano be

FProtecol gesloten tussen de Federale Owerheid em de owverheden
bedoel im artikelem 125, 130 en 135 wan de Crondwet, ok




Belgian Legal Context

Risk Assessment group
Risk management group

National focal point
«  Entry into force: 15/06/2007

«  Scope extended to national crisis by protocol of agreement in

0772014
* Revised 14/12/2018

FEDERALE OVERHEIDSIMEMST VOLKSCEXZOMNIDVHENDD,
VEILIGCHEID VAN DE VOFDSELEETEN
EN LEEFMILIEL

- 2018715013

Protocol gesloten tdssen de Federale Owerheld en de overheden
Bodaeld in anikelen 128, 130 esn 135 van de Crosmdwaet, bt
vasinielling van de erische siruciuren voor hel secioraasl gerond-
had eer van crislssen voor de volksgerondheld en han werk-
wijze voor de teepassing van ket Internationaal Cerondheldsie

glement (Z005), on Besluit o 10SLI0IVED over emstigs
grensoveischiijdeonds bedivigingen van de pedaddledd

%iensano

SERVICE FUBLIC FEDERAL SANTE PUBLICLUE,
SPCURITE DE LA CHAINE ALIMENTAIRE
ET ENVIRONNMNEMENT

[ 2018 7 15013)

Protocole conclu entre 1e oy ermement FEddral ot les auton s viedes
aux articles 128, 130 #t 135 de la Constitutien, établissant les
siruciures wes pour la gestion seciorislle sanié des orises de
sanié pu we e bewr made de fonctlonnement pour application
did Réglemient Sanitaire Intermadoasl 2005k, &t la décision n®

TEIZOIAUE relative dux menaies Hensfrontbdénes graves saf la
. i



Preparedness and response
What is the role/composition of the different structures?

"~ = National Focal Point (FPS-public health)
+ Makes the international notification (WHO + EWRS)

%iensano




Preparedness and response

What is the role/composition of the different structures?

= Risk Management Group (Decision, management)

« Coordinated by FPS-Public health
« Composed by representatives from Ministers

Flemish Community, French community, German Community, Brussels
Cocom/GGC

Brussels Region, Flemish Region, Walloon Region
Federal Public Service - Public Health, NFP
Coordinator of the RAG

Roles:

* Decides on the notification
* Decides on the control measures

ﬁgiensano .I:E



Preparedness and response

What is the role/composition of the different structures?

= Risk Assessment Group (Assessment, recommendations)

» Coordinated by Sciensano
» Composed by representatives from health administration

FPS-Public health, NFP

Flemish Community, French community, German Community, Brussels
Cocom/GGC

Brussels Region, Flemish Region, Walloon Region

» Ad hoc experts from federal agencies, health care sectors, universities, ...

Roles:

To conduct the nsk assessment (literature review, experts, ...)

To make recommendations based on scientific evidence for the RMG
To monitor the event for its acute public health impact & nisk factors
To evaluate the intervention and to identify lessons learned

=

ﬁgiensano .I:E



Organisation

FOD/SPF Interior Affairs:

Governmental Crisis Cell

@mpaﬂ: mobility, energy.

‘J"-‘-.----—__ _—-----.\
<Risk Management Group/NFP - HEALTH > "
_____________.-"' l.

FOD/SPF
Public Health

1. Unusual
2. Unexpected
3. International impact

Expected local
impact

[ Signal ]

a/saensano .I:E




Signal detection

Identified risks
Mandatory nobification
Laboratory surveilance

Daily activity at
Sciensano

Communities, ...
Emerging risks
Syndromic surveilance
Maortality monitoring
Health care actvity monitonng
Prescription monitoring

MNon healthcare based

“Surveillance™ systems

Eoltin.cosk -’y

Eshavioural survailance
Emdronmental surveillance
Veterinary surveillance

Food safetyVvater supply
Drug posi-licensing moniloning

- \\‘
-

NFP

: Event-based surveillan
Data | Report
Cailect .
Anaioe i
Interprat |
Info scanning tools
Distnbution hists
International egenct
Assess ConfidentialiLimited mailing list
disseminatio
—
7 Public health _ %™ g\ EwRs
! Alert Urgent inquiries (Enternet)
intern. Health Regulations (WHC
fvesligate 1 Threat bulletin (ECDC)
Control measures Public dissemination:
Eurosurvelilance mnkry release
(including e-alerts)

N

Z sciensano S

%Iensano

Health ministry press releases
Websites (e.g. ECDC, WHO)

—




Public Health Risk Assessment
What is the role of the RAG?

Signal assessment
Rapid signhal assessment: epidemiological opinion

Consultative signal assessment: public health relevance of signal
» with health authorities only

Primary risk assessment: descriptive assessment
» email consultation

Evidence Risk assessment: evidence based assessment
» Literature review
» Experts meeting

Public health Event Assessment: Event ongoing




Recommendations on

1. Curative aspects (e.g.: HCH, BAPCOC, ...)
2. Strategy (e.g.: KCE)

Scientific opinion (e.g.: HCH)

Management (e.g.: health authorities)

Writing procedure (e.g.: health authorities) a’(‘°“s

Policy (e.g.: health authorities) “\“\e“d
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J’ai insisté sur le timing : en gros quand 'OMS a-t-elle transmis des
informations suffisamment fondées pour que la Belgique prenne des
dispositions

Il m’a demandé mon avis sur les masques et nos recommandations
(celle du RMG/RAG), réponse : un mixte de fondement scientifique et
de pragmatisme lié a la disponibilité

Question relative a la ‘surmortalité’ belge, j'ai défendu notre maniére
d’enregistrer et de comptabiliser, il était convaincu du bien-fondé

a/saensano .I:E



Dans le cas d’une alerte initiée au niveau international, la décision de
convoquer le RAG est prise par consensus entre le national focal
point (Paul Pardon, qui est I'interlocuteur en ligne directe avec 'OMS)
et le coordinateur du RAG (vous). Cette décision est prise le 20 janvier
2020.

- A partir de cette date, comment décririez-vous pratiguement la
mission du RAG ?

- Pouvez-vous décrire la composition des experts permanents du
RAG ainsi que leur compétence ?

a/saensano .I:E



Le protocole d’accord établissant les structures génériques pour la
gestion sectorielle des crises de sante publique et leur mode de
fonctionnement, prévoit une série d’experts spécifiques qui sont
sélectionnés au sein du réseau d’experts en fonction de la nature de
I'événement.

- Sur quels critéres et quelle base le RAG sélectionne-t-il les experts
spécifiques ?

- Ce groupe ne devrait-il pas étre fixe, pluridisciplinaire et stable tout
au long de la crise ?

- Comment évaluez-vous a posteriori :

1. la qualité de la communication des informations scientifiques
internationales qui devaient étre traitées par le RAG ?

2. I'adéquation du processus décisionnel prevu dans le protocole
d’'accord des autorités sanitaires belges — c’est-a-dire au consensus -

a la gestion d'une crise sanitaire impliquant des prises de décision
Zrapidestns be
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Examiner de quelles provenant d’autorités
internationales et d’autres pays, la Belgique disposait entre
en décembre 2019 et mars 2020

Examiner les qui ont été données a ces informations

Examiner les

entre I’'annonce, en décembre 2019, de I'apparition du COVID -
19 a Wuhan, en Chine, et les premiers cas confirmés en
Belgique, début mars 2020, en ce compris au regard des
mesures prises dans d’autres pays européens

Examiner la maniére dont la Belgique a assuré le

des données sanitaires vis-a-vis du Centre européen de
prévention et de contréle des maladies notamment au regard
des autres pays européens, et a rendu accessibles ces
données vis-a-vis de la population.




Epidémiologie d’intervention

Emory University, Atlanta,
This is amazing. You guys do a better job with your data that the CDC.

Congratulations.

Evaluation épidémiologique de l'impact du Covid-19 en Belgique a la date du

15 juillet 2020. Raphaél Lagasse (ULB) et Patrick Deboosere (VUB). Rapport
remis en date du 15 juillet 2020 a la Premiére Ministre, Madame Sophie Wilmes
De auteurs stellen vast dat er heel wat adequate gegevens voorhanden
Zijn om de epidemie in ons land te bestuderen en dat de verschillende
betrokken diensten ondanks alle moeilijkheden erin geslaagd zijn om
goede en snelle data te produceren.
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