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Expositions à des macaques au zoo de Granby 
Cet appel à la vigilance est destiné aux médecins de famille, aux urgentologues, aux microbiologistes-
infectiologues, aux pédiatres et aux IPSPL des établissements de santé. 

 

 

 

Le 4 août 2026, une personne a subi des blessures superficielles à la suite d’une griffure lors d’une 
interaction avec un macaque au Zoo de Granby.  

La porte donnant accès au site de présentation des macaques n’avait pas été correctement cadenassée. 
Cette zone permet de s’approcher du grillage et des animaux à une distance plus courte que celle 
habituellement autorisée. Un contact direct avec les animaux était alors possible, par exemple en étirant 
le bras. Des visiteurs ont pu accéder à cette zone le 4 août entre 11 h 15 et 14 h 25. 

Le nombre exact de visiteurs ayant eu accès à cette section demeure difficile à déterminer, mais serait 
entre 100 et 200 personnes. Des communications publiques ont été faites pour demander aux personnes 
ayant eu un contact direct avec ces animaux de se rapporter à Info-Santé pour une évaluation de 
l’exposition. 

En conséquence, il est recommandé d’évaluer chaque situation individuellement selon les circonstances 
de l’exposition. 

 

 

 

 

 

 

 

Contexte 



 

 

 

 

Toute morsure, griffure ou exposition d’une plaie fraîche ou d’une muqueuse à la salive d’un macaque 
peut entraîner un risque d’infection pour la personne exposée, notamment le virus de l’herpès B (virus 
B), la rage et le tétanos.  

Cette colonie de macaques, suivie par un vétérinaire, est adéquatement vaccinée contre la rage et le 
tétanos et exempte de tuberculose. Aucun animal issu de ce groupe de macaques n’a présenté de lésion 
pour le virus B dans le passé. Cependant, la transmission demeure possible même en absence de lésion. 

• Le virus B se retrouve de façon naturelle chez les macaques vivant dans leur habitat naturel 
ou en captivité. L’infection demeure rare chez l’humain et la majorité des cas documentés ont 
eu lieu à la suite d’expositions professionnelles en laboratoire. 

• Les macaques peuvent être porteurs asymptomatiques et doivent être considérés positifs lors 
de toute situation d’exposition humaine. La transmission est rare, mais la maladie peut être 
extrêmement grave chez l’humain, pouvant entraîner notamment une encéphalomyélite 
mortelle. 

• La transmission du primate à l’humain a lieu par morsure, griffure, contact de la salive avec 
une plaie ou une muqueuse. Le simple fait de nourrir ou de toucher l’animal ne représente 
pas un risque d’exposition en l’absence de contact avec une plaie ou une muqueuse. 

• À ce jour, aucun vaccin ni immunoglobulines spécifiques ne sont disponibles pour prévenir 
l’infection chez l’humain, mais un traitement préventif avec des agents antiviraux peut 
être administré. 

Les macaques en captivité peuvent être à risque, malgré la vaccination. Le risque est très faible. Une 
période d’observation de 14 jours est en cours par le vétérinaire du zoo. 

Toute plaie ou morsure peut être contaminée par la bactérie responsable du tétanos. 

Risque associé à l’exposition 

Virus de l’herpès B  

Rage  

Tétanos  



 

 

 

 

• En présence d’une exposition significative telle que décrite ci-dessus, envisager une 
prophylaxie postexposition (chimioprophylaxie antivirale). 

• Consulter un médecin microbiologiste-infectiologue. 

• Compte tenu qu’une période d’observation de 14 jours est en cours par le vétérinaire du zoo, 
aucune prophylaxie postexposition (PPE) antirabique n’est recommandée pour le moment. 
En cas de symptômes compatibles chez les macaques dans les 14 jours, une PPE sera 
recommandée par la Direction de santé publique (DSPublique).  

• Signaler toutes situations à risques à la DSPublique (voir coordonnées ci-dessous). 

• Évaluer l’indication d’une prophylaxie tétanos, comme pour toutes les plaies.  

• Consulter l’aide à la décision pour la prophylaxie antitétanique. 

 

S’il y a eu une exposition significative au primate, il est primordial de le signaler à la DSPublique 
afin que cette dernière puisse communiquer avec la personne si la PPE rage devient indiquée. 

 

Durant les heures ouvrables (8 h à 16 h 30) : 

• Courriel : maladies.infectieuses.cissslan@ssss.gouv.qc.ca 
• Télécopieur : 450 759-3742 
• Téléphone : 450 759-6660, option 1 ou 1 855 759-6660, option 1 

En dehors des heures ouvrables :  

• 450 759-8222, faites le 0 et demandez le professionnel de garde en santé publique 

 

Recommandations de santé publique 
 

Virus de l’herpès B  

Rage  

Tétanos  

Pour joindre ou déclarer une MADO à la Direction de santé publique de Lanaudière 

https://msss.gouv.qc.ca/professionnels/vaccination/piq-vaccins/aide-a-la-decision-pour-la-prophylaxie-antitetanique/
mailto:maladies.infectieuses.cissslan@ssss.gouv.qc.ca


 

 

 

 

• En Guide d’intervention exposition à risque avec un primate non humain : 
https://www.inspq.qc.ca/sites/default/files/publications/1379_guideintervexpoprimatenonhu
main.pdf; 

• Protocole d’immunisation du Québec : PIQ : aide à la décision pour la prophylaxie 
antitétanique; 

• Aide à la décision : https://msss.gouv.qc.ca/aide-decision-app/. 

 

 

Références 
 

https://www.inspq.qc.ca/sites/default/files/publications/1379_guideintervexpoprimatenonhumain.pdf
https://www.inspq.qc.ca/sites/default/files/publications/1379_guideintervexpoprimatenonhumain.pdf
https://msss.gouv.qc.ca/professionnels/vaccination/piq-vaccins/aide-a-la-decision-pour-la-prophylaxie-antitetanique/
https://msss.gouv.qc.ca/professionnels/vaccination/piq-vaccins/aide-a-la-decision-pour-la-prophylaxie-antitetanique/
https://msss.gouv.qc.ca/aide-decision-app/


 

© Santé Québec Lanaudière, 2026 
Dépôt légal 

Troisième trimestre 2026 
ISSN 2818-2936 (en ligne) 

Bibliothèque et Archives nationales du Québec 

 

 
 

 

 

Publication 

− Direction de santé publique, Santé Québec Lanaudière 

Responsable de la publication 

− Dre Joane Désilets, coordonnatrice médicale, équipe de prévention et contrôle des maladies infectieuses 

Rédaction 
− Dre Joane Désilets, coordonnatrice médicale, équipe de prévention et contrôle des maladies infectieuses 

Avec la collaboration de 

− Isabelle Couture, infirmière clinicienne assistante au supérieur immédiat, équipe de prévention et contrôle des 
maladies infectieuses  

− Patricia Cunningham, conseillère en soins infirmiers, équipe de prévention et contrôle des maladies infectieuses 

− Julie Larivière, chef d’administration de programme, équipe de prévention et contrôle des maladies infectieuses 

Mise en page 

− Laeticia Epoupa Etindele, agente administrative, équipe de santé environnementale 

 

La version PDF de ce document est disponible dans la rubrique Santé publique, à la section Documents utiles, sous l’onglet 
Appel à la vigilance du site Web de Santé Québec Lanaudière. 

À la condition d’en mentionner la source, sa reproduction à des fins non commerciales est autorisée. 

https://www.cisss-lanaudiere.gouv.qc.ca/sante-publique/documents-utiles/appel-a-la-vigilance/

