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PRINCIPAUX CONSTATS 

Depuis le 6 février dernier, le LSPQ a 
rehaussé la surveillance des sous-types du 
virus influenza circulants au Québec. 

Plusieurs analyses reliées au virus de 
l’influenza sont disponibles au LSPQ. 

Le présent document vise à clarifier le type 
d’analyse à choisir selon les besoins et 
précise les informations à inclure dans les 
requêtes (PHAGE). 

 

REHAUSSEMENT DE LA 
SURVEILLANCE DES SOUS-TYPES 
D’INFLUENZA CIRCULANTS AU 
QUÉBEC 

Afin d’assurer une meilleure surveillance des sous-types 
d’influenza circulants au Québec ainsi que pour augmenter la 
vigie des virus influenza aviaire (H5Nx), le LSPQ a demandé 
aux différents centres hospitaliers de recevoir des 
échantillons respiratoires de patients hospitalisés aux soins 
intensifs, aux soins intermédiaires ou dans les unités 
coronariennes pour lesquels un diagnostic d’influenza A a été 
confirmé. 

Afin de permettre une meilleure compréhension des analyses 
reliées au virus de l’influenza effectuées au LSPQ, cet aide-
mémoire détaille les types d’analyses, leurs critères 
d’inclusions et les informations essentielles à ajouter dans les 
requêtes envoyées au LSPQ. 
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Tableau 1 Tests disponibles au LSPQ en lien avec l’influenza  

Nom du test Critères d’inclusion 

Influenza sous-typage (TAAN) sur spécimen clinique 
(programme de surveillance) 

• Diagnostic influenza A positif; 
• Patients aux soins intensifs OU soins intermédiaires 

OU unité coronarienne; 
• Patient non-éligible au programme de surveillance 

Hospivir. 

Influenza aviaire (H5, H7, H9); Détection (TAAN) sur 
spécimen clinique 

• Symptômes cliniques compatibles avec l’influenza 
aviaire; 

• Historique d’exposition à des animaux infectés ou 
hautement suspectés d’être infectés avec l’influenza 
aviaire; 

• Aucune autre cause évidente; 
• Acquisition domestique (au Canada). 

Maladies respiratoires sévères infectieuses (MRSI) 

• Résidence ou voyage dans une région affectée ou 
contact étroit avec un cas confirmé; 

• Contacts étroits avec des animaux infectés; 
• Maladie respiratoire sévère; 
• Acquisition à l’étranger. 

Influenza A; sous-typage (TAAN) sur spécimen 
clinique 
(grippe pré-saison) 

• Cas influenza A confirmé; 
• 5 premiers cas d’influenza confirmés à partir du  

1er octobre. 
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Pour le programme de rehaussement du sous-typage des cas d’influenza 
A (introduit le 6 février 2025)  
(patients hospitalisés aux soins intensifs, soins intermédiaires et unités 
coronariennes avec diagnostic confirmé d’influenza A): 

 

Figure 1 Analyse à sélectionner pour les échantillons du programme de rehaussement de 
sous-typage des cas d’influenza 

 

 

Figure 2 Rappel des informations essentielles à inclure dans la requête dans la section 
information spécimen :  
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Pour les cas suspects d’influenza aviaire domestique  
(sans égard à leur statut d’hospitalisation) : 

Le médecin microbiologiste doit téléphoner au LSPQ AVANT l’envoi de l’échantillon. 

 

Figure 3 Analyse à sélectionner pour les cas avec suspicion d’influenza aviaire domestique  
(au Canada) 

 

Pour les cas avec suspicion de MRSI (acquis à l’étranger)  

Le médecin microbiologiste doit téléphoner au LSPQ AVANT l’envoi de l’échantillon. 

Pour la liste des pays à risque, consultez :  

https://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/maladies-infectieuses/mrsi/ 

  

https://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/maladies-infectieuses/mrsi/
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Selon l’historique, la symptomatologie ou autres informations pertinentes, 
choisir l’analyse : 

Figure 4 Analyse à sélectionner selon l’historique, la symptomatologie ou autres 

 

 

OU 

 

Figure 5 Analyse à sélectionner selon l’historique, la symptomatologie ou autres (suite) 
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Pour le programme de sous-typage de grippe pré-saison  
(5 premiers échantillons positifs à partir du 1er octobre) 

Figure 6 Analyse à sélectionner pour le programme de grippe pré-saison 

 

Pour toute autre question, veuillez contacter les personnes-ressources suivantes : 

• Isabelle Meunier au (514) 457-2070 poste 2239,  isabelle.meunier@inspq.qc.ca 

• Hugues Charest au (514) 457-2070 poste 2239,  hugues.charest@inspq.qc.ca

mailto:isabelle.meunier@inspq.qc.ca
mailto:hugues.charest@inspq.qc.ca
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