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APPEL A LA VIGILANCE

Hausse des infections invasives a streptocoque du groupe A et autres
infections «invasives» bactériennes
en période de circulation des virus respiratoires
30 janvier 2024

A I’attention des médecins et des IPSPL de Lanaudiére

CONTEXTE

La circulation des différents virus respiratoires peut favoriser des infections « invasives » aux bactéries
comme le streptocoque du groupe A (SGA), le méningocoque, le pneumocoque et I'Haeemophilus
influenzae.

Une augmentation de ces infections invasives bactériennes est observée présentement au Québec et
aussi dans Lanaudiére. Un rappel sur les mesures recommandées dans ce contexte est donc d’intérét.

SITUATION EPIDEMIOLOGIQUE

Infection invasive a streptocoque du groupe A

Au Québec

La hausse des infections invasives a SGA observée depuis I'automne 2022 s’est accentuée au cours des
derniers mois. L’augmentation du nombre de cas déclarés entre le 27 aolt 2023 et 30 décembre 2023 est
statistiquement significative par rapport au nombre de cas déclarés a la méme période en 2022 et a la
moyenne des cing années prépandémiques (2015-2019).

Entre le 27 ao(t et le 30 décembre 2023, 311 cas d’infection invasive a SGA ont été déclarés:

» Comparativement a 213 cas pour la méme période en 2022 et 130 cas en moyenne pour cette période
au cours des années prépandémiques (2015-2019);

» Les cas se distribuent dans tous les groupes d’age, mais contrairement a 2022-2023, ils sont plus
fréquents dans la population adulte. Le groupe d’age plus affecté parmi la population pédiatrique est
celui de 5-9 ans;

> La létalité a été calculée a 6,9 %. Elle est similaire a celle observée en 2022 et a la moyenne des cinq
années prépandémiques.

Le génotypage effectué en 2022 et 2023 a démontré que les souches circulantes sont des variétés déja
rencontrées au Québec (emm 1, emm 12, emm 49, emm 53 et emm 89).
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Une hausse du nombre des cas a été observeée dans d'autres provinces canadiennes et aussi a
l'international, dont les Etats-Unis et 'Europe depuis 'automne 2022.

Dans Lanaudiéere

Figure 1
Nombre de cas de Streptocoque du groupe A, par mois, Lanaudiére
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Tableau 1: Nombre de cas et incidence (Taux/100 000 personnes) d’infection invasive SGA dans Lanaudiére et au Québec

Cas - Incidence - Cas - Incidence -
Année Québec Québec Lanaudiére Lanaudiére
(Nombre) (Taux/100 000) (Nombre) (Taux/100 000)

2024
(du 1er au 24 janvier) 104 1,16 10 1,79
2023 1066 12,15 46 8,33
2022 392 4,51 17 3,13
Moyenne prépandémique
(2015-2019) 497 5,98 31 6,11

» Tout comme a I'échelle provinciale, les cas dans la région de Lanaudiére sont plus fréquents dans la
population adulte pour 'année 2023 qu’ils ne I'étaient en 2022.

» L’augmentation du nombre de cas d’infection invasive a SGA déclarés en 2023 est moins marquée
dans Lanaudiére qu’a I'échelle de la province. Celle-ci n’est significative que lorsque les années
entiéres sont incluses et seulement lorsque I'on compare I'année 2023 avec l'année 2022. Nous
observons tout de méme une recrudescence dans la région (voir figure 1 et tableau 1).

» De plus, 10 cas ont été déclarés jusqu’a maintenant en janvier 2024, soit le plus grand nombre de cas
observés pour un seul mois depuis 'année 2015.

Autres infections bactériennes

Une recrudescence des infections a streptocoque pneumoniee (pneumocoque) et des infections a
Haemophilus influenzae a aussi été notée dans la région pour 'année 2023. Une analyse préliminaire
démontre cependant que cette hausse nous raméne aux taux observés durant les années précédant la
pandémie de COVID-19.
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RECOMMANDATIONS

Nous demandons aux cliniciens de maintenir un haut degré de suspicion face a toute personne présentant
des symptémes compatibles avec une infection non invasive ou invasive a SGA.

Dans les milieux de soins et de vie, il est essentiel de respecter en tout temps les pratiques de base en
prévention et contrble des infections, soit 'hygieéne des mains, I'hygiéne et I'étiquette respiratoires, le port
de I'équipement de protection individuelle ainsi que I'hygiéne et la salubrité du milieu, la gestion des
visiteurs et les pratiques de travail sécuritaire.

En présence de manifestations cliniques compatibles avec une infection invasive ou non
invasive a streptocoque du groupe A, méningocoque, pneumocoque ou Hsemophilus
influenzee :

1. Appliquer les pratiques de base et si nécessaire, metire en place les précautions additionnelles
recommandées selon I'évaluation clinique et le mode de transmission de I'agent pathogéne impliqué;

2. Faire les prélevements requis pour confirmer le diagnostic et débuter rapidement les traitements
antibiotiques appropriés (consulter au besoin le guide d'usage optimal de I'INESSS sur les
pharyngites-amygdalites);

3. Donner les consignes aux usagers pour réduire le risque de transmission a l'aide des pratiques de
base en PCI (ex. : couvrir les lésions liées au SGA; une hygiéne des mains réguliére, I'hygiéne et
I'étiquette respiratoires), ainsi que la surveillance des manifestations cliniques d’infection (ex. : fievre,
plaie avec écoulement);

4. Consulter un microbiologiste-infectiologue au besoin;

5. Deéclarer tout cas de maladie a déclaration obligatoire a la Direction de santé publique de la région de
résidence du cas dans les meilleurs délais afin qu’'une prise en charge rapide des contacts soit
entreprise et que la vigie épidémiologique soit réalisée;

6. Promouvoir la vaccination contre l'influenza et la varicelle, comme recommandée par le Protocole
d'immunisation du Québec (PIQ), car ces infections prédisposent aux infections invasives a SGA,;

7. Recommander la mise a jour du carnet de vaccination autant pour les enfants que pour les adultes
selon les recommandations du PIQ.

Liens utiles:

= Gestes pour limiter la transmission des maladies respiratoires infectieuses | Gouvernement du
Québec (quebec.ca)

=  Aide-mémoire — Pour protéger votre santé et celle des autres des maladies respiratoires infectieuses
(gouv.gc.ca)

= Guide d’intervention - les infections invasives & méningocogue

= Guide d'intervention - Les infections invasives a streptocoque du groupe A (mise a jour 2007) -
Publications du ministére de la Santé et des Services sociaux (gouv.gc.ca).

= Démarche pour les médecins - Maladies a déclaration obligatoire (MADQ) et signalements en santé
publigue - Professionnels de la santé - MSSS (gouv.qgc.ca)

= | es infections nosocomiales | Institut national de santé publique du Québec (inspg.qgc.ca)
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https://www.inesss.qc.ca/fileadmin/doc/CDM/UsageOptimal/Guides-serieI/Guide-PharyngiteAmygdalite.pdf?sword_list%5B0%5D=pharyngite&no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/fileadmin/doc/CDM/UsageOptimal/Guides-serieI/Guide-PharyngiteAmygdalite.pdf?sword_list%5B0%5D=pharyngite&no_cache=1
https://msss.gouv.qc.ca/professionnels/maladies-a-declaration-obligatoire/mado/declarer-une-mado/
https://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/vaccination/protocole-d-immunisation-du-quebec-piq/
https://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/vaccination/protocole-d-immunisation-du-quebec-piq/
https://can01.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fwww.quebec.ca%2Fsante%2Fconseils-et-prevention%2Fprevention-des-accidents-des-lesions-et-des-maladies%2Fgestes-limiter-transmission-maladies-respiratoires-infectieuses&data=05%7C02%7CMarie-Andree.Leblanc%40msss.gouv.qc.ca%7C0f073343364d4f88d9ec08dc16ad5e39%7C06e1fe285f8b4075bf6cae24be1a7992%7C0%7C0%7C638410181109647703%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C3000%7C%7C%7C&sdata=YmqdQQLMjS4XhUjiLz5z7mXWUBEZu0UbmCtyhfQ9us4%3D&reserved=0
https://can01.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fwww.quebec.ca%2Fsante%2Fconseils-et-prevention%2Fprevention-des-accidents-des-lesions-et-des-maladies%2Fgestes-limiter-transmission-maladies-respiratoires-infectieuses&data=05%7C02%7CMarie-Andree.Leblanc%40msss.gouv.qc.ca%7C0f073343364d4f88d9ec08dc16ad5e39%7C06e1fe285f8b4075bf6cae24be1a7992%7C0%7C0%7C638410181109647703%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C3000%7C%7C%7C&sdata=YmqdQQLMjS4XhUjiLz5z7mXWUBEZu0UbmCtyhfQ9us4%3D&reserved=0
https://publications.msss.gouv.qc.ca/msss/fichiers/2023/23-207-05W.pdf
https://publications.msss.gouv.qc.ca/msss/fichiers/2023/23-207-05W.pdf
https://publications.msss.gouv.qc.ca/msss/fichiers/2018/18-271-03W.pdf
https://publications.msss.gouv.qc.ca/msss/fichiers/2018/18-271-03W.pdf
https://publications.msss.gouv.qc.ca/msss/document-000502/
https://publications.msss.gouv.qc.ca/msss/document-000502/
https://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/maladies-a-declaration-obligatoire/mado/demarche-pour-les-medecins/
https://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/maladies-a-declaration-obligatoire/mado/demarche-pour-les-medecins/
https://can01.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fwww.inspq.qc.ca%2Finfections-nosocomiales&data=05%7C02%7CMarie-Andree.Leblanc%40msss.gouv.qc.ca%7C0f073343364d4f88d9ec08dc16ad5e39%7C06e1fe285f8b4075bf6cae24be1a7992%7C0%7C0%7C638410181109491469%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C3000%7C%7C%7C&sdata=em33czDrMYZ%2BmmOyJsnbd2mskBH1y1f3TvGooWwf1N4%3D&reserved=0

POUR JOINDRE LA DIRECTION DE SANTE PUBLIQUE

Durant les heures ouvrables :

Courriel : maladies.infectieuses.cissslan@ssss.gouv.qc.ca

Télécopieur : 450 759-3742

Formulaire AS-770 pour la déclaration MADO

Téléphone : Durant les heures ouvrables (8 h a 16 h 30) : 450 759-6660 postes 4513 ou
1-855-759-6660 postes 4513

Hors des heures ouvrables :

450 759 8222, faites le 0 et demandez le professionnel de garde en santé publique.
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Coordonnatrice médicale prévention et contréle des maladies infectieuses
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Martin Aumont, Conseiller en soins infirmiers

France Martineau, Conseillére en soins infirmiers

Danika Sévigny, Chef d'administration des programmes préventions et contréles des maladies infectieuses

Mise en page
Christina Joey Augustin, Agente administrative en maladies infectieuses

Centre intégré

de santé

et de services sociaux
de Lanaudiére

-
Québec

Direction de la santé publique

Document produit par la direction de santé publique de Lanaudiére Page 4 de 4


http://msssa4.msss.gouv.qc.ca/intra/formres.nsf/36e747f5dc7d0d6585256e1a006ba727/64631465d0d5c09085256ecf006b4afd?OpenDocument

