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Cette présentation a été effectuée le 10 mars 2010, au cours de la journée « Qu'avons-nous appris de l'épidémie de la grippe A(H1N1)? » dans le cadre des Journées annuelles de santé publique (JASP) 2010. L'ensemble des présentations est disponible sur le site Web des JASP, à l'adresse http://www.inspq.qc.ca/archives/.
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Pandémie A(H1N1): Types de 
surveillance au Québec

Surveillance 
en santé 
publique

Labovigilance Appels Info-santé
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Objectifs :

É

Système de surveillance sentinelle en milieu de garde

 Évaluer la faisabilité d’un système sentinelle de 
surveillance de l’absentéisme et du syndrome 
d’allure grippal (SAG) en milieu de garde;

 Estimer l’incidence et la distribution des 
nouveaux cas d’absentéisme et de SAG
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 Comparer les données observées avec celles 
de la surveillance virologique (laboratoires 
désignés et réseau de laboratoires sentinelles 
du LSPQ).
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Sites CPE/GarderiesCritères de sélection
(géographiques, organisationnelles, 
sociodémographiques, collaboration)

Système de surveillance sentinelle en milieu de garde

Critères/ procédures
(Symptômes observés, prise de 

température/cueillette, transmission 
des données au responsable du SGE, 

confidentialité)

Procédures
(Compilation des cas transmission des

Cas

Repérage

Signalement

Enfants/Personnel

Éducatrices des
CPE/Garderies

Responsable des

Définition de cas
(Syndrome d’allure grippal, 

absentéisme)
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(Compilation des cas, transmission des 
cas via le site WEB sur une base 

quotidienne)

Gestion des données
(Réception, édition, analyse, 

interprétation, sauvegarde, rapport, 
transmission, confidentialité)

Signalement

Gestion

DRSP

p
CPE/Garderies

Responsable
INSPQ/CHUM

MSSS 

Système de surveillance sentinelle en milieu de garde

Distribution géographique des SGE participants
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Système de surveillance sentinelle en milieu de garde
Population sous surveillance : 639 
enfants et 171 employés de 9 SGE 
de Montréal métropolitain.  

Absentéisme : Enfant ou membre Syndrome d’allure grippal (SAG) :
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Source: Sy stème de surveillance sentinelle en m ilieu de garde à l'enfance. INSPQ/Dép. de médecine préventive et de santé publique du CHUM

Population s ous surve illance : 494 enfants et 132 me mbres du personne l

du personnel, absent du SGE (une 
journée et plus) en raison de 
maladie, peu importe la cause

Absentéisme à cause du SAG : 
Enfant ou membre du personnel, 
absent du SGE une journée et plus

Hospitalisation à cause du SAG : 
Enfant ou membre du personnel 
hospitalisée une journée et plus

y g pp ( )
Enfant ou membre du personnel, 
qui présente de la fièvre objective 
(>37,8 oC ou > 100 oF) ou subjective 
de début brusque, accompagnée 
de toux et/ou mal de gorge, en 
absence d’une cause connue autre  
qu’influenza (grippe)

Nouveau cas de SAG : Cas précédé 
d’au moins 7 jours sans symptômes

Évolution des indicateurs du RTP (Période 19-10-09 au 05-03-10)

Arrêt pour la
période des fêtes

Arrêt pour la
période des fêtes
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* Taux moyen quotidien **Taux moyen hebdomadaire
Source : SSS‐MGE. INSPQ/Dép. de médecine préventive et de santé publique du CHUM
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Comparaison des indicateurs de Labovigilance et du 
Réseau des tout petits (Période 19-10-09 au 05-03-10)
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*Taux moyen hebdomadaire
**Proportion des tests confirmés/tests analysés
Source : SSS-MGE. INSPQ/Dép. de médecine préventive et de santé publique du CHUM

Conclusions

 Système faisable, acceptable, fiable

 Début et fin de la 2ème vague pandémique 
id tifié l tèidentifiés par le système

 L’absentéisme en raison de maladie, meilleur  
indicateur en SGE pour le suivi de la pandémie 

 Bonne corrélation avec les données de 
labovigilance

B d’i f ti d té bli
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 Bonne source d’information de santé publique 
auprès d’une population à risque

 Possibilité de mesurer autres indicateurs (par 
exemple: couverture vaccinale)




