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Contexte Resultats et retombeées

De juin 2017 a octobre 2018, un exces de cas de Legionella pneumophila serogroupe 1 + La revue de I'information disponible n’a pas permis de valider une hypothése
a ete constaté a Granby (N=15) : susceptible d’expliquer tous les cas, mais a suggére que probablement plus d’une
« 13 cas residaient a Granby ou dans les environs source était contaminée par la Legionella.

« 2 cas ont frequente la ville de Granby pendant leurs périodes d’exposition,

RS , . . . » Alors, en collaboration avec Environnement et Changement climatigue Canada, des
mais residaient dans d’autres regions socio-sanitaires

données méteorologiques ont éte utilisées afin de creer des roses de vents et des

Cette situation contrastait avec les années précedentes ou, en moyenne, un cas par roses de portee pour chaque cas pour explorer la cohérence de I'exposition (lieu
année etait déclaré dans le réseau local de service de la Haute-Yamaska. de résidence) par rapport a des sources potentielles.

Figure 1. Courbe épidémique de I'agrégat de légionellose a Granby, 2017-2018 (N=15) * Une station m_étéomlogique_ S:'itUée aux abOrd_S de la ville a permis d'obtenir des
’ donnees precises des conditions meteorologies locales.

* Les roses de portée correspondant a la période d’exposition de chague cas ont
été transposeées sur 4 points névralgiques de la ville susceptibles d’y retrouver des
sources de contamination.

Nombre de cas

* Apres analyse, c'est 'emplacement du secteur industriel de la ville de Granby qui
est le plus cohérent avec le lieu de résidence des cas (N=11).

26 semaines 22 semaines Rose des vents pour un des cas Rose de portée associée*
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Ce qui a, entre autres, éte fait:

10% 10%

 Enquétes aupres des cas 5%

* Analyse des résultats des tours de refroidissement a I'eau (TRE) Y [ l 3 i i
+  Consultation des registres d’entretien des TRE ‘(

* Plusieurs interventions et investigations environnementales

« Cartographie \

 Communications publiques

* Visites terrain
 Echanges avec partenaires de la region (municipalités, medecins de I'hoOpital, etc.)
« Veérification du nombre de tests effectues pour les antigenes urinaires au centre

mean = 1.6765

- ' S . oA mean = 30178
hOSpItaller cam= 6.8 % - calm = 6.8 %
- Demande d'assistance au Programme canadien d’eépidémiologie de terrain ? T ? W1 ARE AWS sws fhie Setem
Portee (km)
ms *Hypothese: durée de vie de 30 minutes de Legionella spp. aéroportée
Analyses de |laboratoire Description et interprétation de larose de portee
* 15 cas de legionellose confirme par détection d’antigene urinaire pour le  Larose de portée est basée sur la rose des vents qui represente la fréquence du
L. pneumophila du sérogroupe 1. temps sur une période (%) des directions de provenance et de vitesse des vents.

 Larose de portée combine la vitesse des vents par une durée de survie

« Seqguence Based Typing (SBT) effectué sur les 3 spécimens cliniques disponibles o C e , , , ,
hypothétique estimee de la bactérie aeroportée (car elle dépend d’'une multitude de

——

' 2182 Souches non liees facteurs: humidité, radiation solaire, précipitations, etc.).
) | — génétiquement . : . e L ,
+ Incomplet, mais pas en commun avec ST62 ou ST94 _ Placéee au lieu presume de la source, larose de portée indique la frequence

du temps sur une période (%) ou la bactérie aéroportée pourrait parcourir

Cette méthode de typage permet la comparaison des souches cliniques et une distance maximale dans une direction donnée. Dans I'exemple ci-haut, un
environnementales en plus de pouvoir comparer les résultats avec ceux d’autres cas situe dans le secteur nord-nord-est (voir fleche) a 4 km de la source potentielle
éclosions. Les résultats du SBT sont optimaux avec une culture positive, mais il est aurait pu etre expose a la legionnelle pendant 5% du temps, soit 2% correspondant
possible de le faire avec un échantillon de moins bonne qualité et sans culture. a l'intervalle orange (portée de 4 a 5 km) plus 3% a celui rouge ( > S5km).

Lecons apprises et conclusion

« Dans le contexte actuel, aucun facteur unigue ne peut expliquer 'agrégat de Granby.
« L'utilisation du SBT a plusieurs avantages et pourrait étre fait sur un plus grand nombre d’échantillons.
 Lesroses de portée peuvent faciliter les investigations de légionellose en ciblant des secteurs potentiellement problématiques et en testant des hypotheses.
« L’intégration de nouveaux outils du domaine des urgences environnementales peut étre utile pour des investigations de sante publique.
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