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Attribution événementielle

Groupement de 
cas similaires

AlimentAgent étiologique Circonstances



Attribution événementielle

Groupement de 
cas similaires

AlimentAgent étiologique Circonstances

E. coli O157:H7 EGPC EC 849
ECXAI.2091/ECBNI.0570

Étude cas-cas
16 EC 849
contre
12 non EC849

Descriptif: 3 des 6 EC849 
avaient consommé un 
certain fromage



Attribution événementielle
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Méthodes attribution populationnelle
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Méthodes épidémiologiques
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témoins

Analyse 
données 
éclosion

Épidémiologie

descriptive

Pour les éclosions résolues
Représentativité des éclosions
Qualité des données
Traitement des plats à ingrédient multiple
Ravel A, Greig J, Todd E, Tinga C, et al. Estimating Human Gastrointestinal 
Illness Attribution in Canada through Foodborne Outbreak Data Analysis.
Journal of Food Protection 2009, 72 (9): 1963-1976.

24% des cas de maladies entériques sporadiques sont 
acquis lors de voyage internationaux (Campy 20%, toutes 

les  Salmonella 25%, S. Enteritidis 45%)
Ravel A, Nesbitt A, Sittler N, Marshall B, Pollari F.  Description and burden of 
travel-related cases caused by enteropathogens reported in a Canadian 
community.  Journal of Travel Medicine 2011, 18(1): 8-19

Études individuelles
Revue systématique: salmonellose et campylobactériose
Fraction attribuable
Selon facteurs de risque considérés



Principe: caractérisation plusieurs 
sources et comparaison avec 

souches humaines

Comparaison des 
sous-types 

microbiologiques

 Caractérisation microbiologique:
– Phénotypique: sérotype, lisotype, résistance

– Génotypique: EGCP, MLST, CGF, … , génome

 Comparaison épidémio-génético-
mathématique:
– Proportionelle à la fréquence de détection

– Proportinelle à la «prévalence»

– Modèle bayesien

– Modèle génétique (asymetric island model)



Caractérisation par MLST
+ modèle génétique 
(asymetric island model)

Comparaison des 
sous-types 

microbiologiques



Comparaison des 
sous-types 

microbiologiques



Conditions pour réussite

 Des échantillons représentatifs de toutes les 
sources pertinentes et en nombre suffisant

 Une caractérisation bactériologique juste et 
suffisamment discriminante (selon la bactérie)

 Une bonne spécificités de certains types 
bactériens à certaines sources

 Des souches humaines en nombre suffisant

Comparaison des 
sous-types 

microbiologiques



Conclusion

 Deux niveaux d’attribution: événementielle et 
populationnelle

 Différents niveaux de sources: réservoir et 
véhicule

 Différents buts et différents utilités

 Combinaison gagnante d’approches 
épidémiologique et microbiologique


