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La surveillance 2019-2020 des souches de 
Staphylococcus aureus isolées de 
bactériémies a permis de suivre les 
tendances des Staphylococcus aureus 
résistant à la méthicilline au Québec pour 
une cinquième période depuis les 
10 dernières années. 

Cette surveillance montre une 
augmentation de 146 % du nombre de 
souches de Staphylococcus aureus résistant 
à la méthicilline d’acquisition 
communautaire en 10 ans. Le taux de 
souches d’acquisition communautaire 
(46 %) dépasse pour la première fois celui 
des Staphylococcus aureus résistant à la 
méthicilline d’acquisition hospitalière 
(42 %). Malgré tout, une sensibilité élevée 
aux principaux antibiotiques d’intérêt 
clinique est maintenue.  

CONTEXTE 

Le comité pour la Surveillance des infections nosocomiales 
(SPIN), en collaboration avec le Comité sur les infections 
nosocomiales du Québec (CINQ), a initié un programme 
obligatoire de surveillance des bactériémies à Staphylococcus 
(S.) aureus en 2006. L’analyse des résultats de cette 
surveillance suggérait qu’une proportion significative des 
bactériémies à S. aureus résistant à la méthicilline (SARM) 
n’était pas d’acquisition nosocomiale (Galarneau et al. 2008). 
Dès lors, le CINQ a jugé important d’étudier le profil 
moléculaire des souches de SARM isolées des hémocultures 
au Québec, quelle que soit la catégorie d’attribution, 
nosocomiale ou communautaire, de la bactériémie. 

Le ministère de la Santé et des Services sociaux a confié au 
Laboratoire de santé publique du Québec (LSPQ), le mandat 
d’étudier le profil moléculaire 2019-2020 des souches de 
SARM pour une cinquième période d’un an. Ce sommaire 
présente les résultats des analyses de laboratoire de cette 
surveillance. La caractérisation des souches inclut leur 
antibiogramme, la détermination du type épidémique 
(SARM-AH [acquisition hospitalière] versus SARM-AC 
[acquisition communautaire]) par séquençage du gène spa 
ainsi que la détection du gène de la toxine Panton Valentine 
Leukocidin (PVL) par la technique d’amplification d’acide 
nucléique (TAAN). 
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ÉTUDE DES SOUCHES 

Du 1er avril 2019 au 31 mars 2020, 185 souches de SARM, isolées de bactériémies, ont été reçues au 
LSPQ. Toutes les souches possédaient les gènes nuc et mecA selon le TAAN réalisé au LSPQ. L’âge 
moyen des patients était de 62,7 ans (médiane de 67 ans; étendue de 16 jours à 98 ans). Suivant le 
type épidémique, SARM-AC ou SARM-AH, l’âge moyen des patients infectés était statistiquement 
différent : 59,3 ans pour les SARM-AC (n = 86) versus 68,7 ans pour les SARM-AH (n = 78), p-value 
< 0,05. Vingt et un patients étaient infectés par une souche à profil moléculaire non classé (SARM-
Unique). Le ratio homme/femme pour l'ensemble des souches était de 2,36 et respectivement de 3,3 
et 1,69 pour les SARM-AC et SARM-AH, p-value < 0,05. 

Le tableau 1 présente l’évolution des types épidémiques selon les années de surveillance, pour 
l’ensemble de la province. Pour la première fois, le pourcentage des SARM-AC (46,5 %) surpasse celui 
des SARM-AH (42,2 %). Une augmentation de 146 % des SARM-AC est à souligner par rapport à 
l’année de surveillance 2009-2010, dont 114 % sont attribuables au type épidémique canadien 
CMRSA-10. À l’inverse, une diminution de 66,6 % du taux de SARM-AH est observée par rapport à 
2009-2010. L'augmentation des SARM-AC et la diminution des SARM-AH ont été observées dans 
l'ensemble des régions du Québec (données non présentées). Un nouveau type épidémique d’origine 
communautaire, ST88 (Sun et al, 2017) a été observé. Les profils moléculaires non classés sont 
également en hausse, 0,4 % en 2009-2010 contre 11,3 % 2019-2020. 

Tableau 1 Nombre des SARM-AC, SARM-AH, et SARM-Unique selon leurs types épidémiques et 
l’année de surveillance 

Année de surveillance 2009-2010* 2011-2012* 2013-2014* 2016-2017* 2019-2020 
SARM-AH (n) 
CMRSA-1   1   
CMRSA-2 233 239 163 132 78 
CMRSA-8 1   1  
SARM-AC (n) 
CMRSA-7   1 4 2 
CMRSA-10 35 23 27 45 75 
Européen   3  1 
USA1100  1  1 2 
USA700  1  8 3 
ST88     3 
SARM-Unique      
Unique 1 1 5 11 21 
Pourcentage (%) 
SARM-AH 86,7 % 90,2 % 82,0 % 65,8 % 42,2 % 
SARM-AC 12,9 % 9,4 % 15,5 % 28,7 % 46,5 % 
SARM-Unique 0,4 % 0,4 % 2,5 % 5,4 % 11,3 % 

SARM-AC : à profil moléculaire communautaire ; SARM-AH : à profil moléculaire hospitalier ; SARM-Unique : à profil 
moléculaire non classé ; n : nombre de souches reçues au LSPQ. Les types épidémiques des souches sont déterminés par la 
technique de séquençage du gène spa au LSPQ. Chacun des types spa est associé à un type épidémique canadien (e.g. : 
CMRSA-1) selon la classification reconnue par le LNM (Nichol et al. 2019). *Voir les références. 
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La figure 1 présente les profils de sensibilité à différents antibiotiques pour la période de surveillance 
2019-2020. Elle démontre que les sensibilités des souches SARM-AH et AC à l’acide fusidique (> 91 %), 
à la daptomycine (100 %), au triméthoprime/sulfaméthoxazole (100 %), à la vancomycine (100 %), au 
linézolide (> 98 %), à la doxycycline (> 98 %), à la rifampicine (> 96 %) et à la mupirocine (> 97 %) 
demeurent élevées. 

Figure 1 Pourcentage de sensibilité des souches de SARM isolées d'hémoculture (2019-2020) 
selon leur type épidémique 

 
La figure 2 illustre l’évolution de la présence du gène de la toxine PVL dans les deux types 
épidémiques, SARM-AC et SARM-AH. Au fil des années on note une augmentation graduelle de la 
proportion de souches SARM-AC n’exprimant pas le gène de la toxine PVL, passant de 11,1 % (2009-
2010) à 19,8 % (2019-2020). Toutefois, 81,1% des souches de SARM-AC exprimant de gène de la 
toxine PVL demeurent sensibles à la clindamycine (données non présentées). La présence de ce gène 
est observée chez deux souches de SARM-AH au Québec. Parmi les 17 souches de SARM-AC PVL-, on 
compte 11 CMRSA-10, 2 ST88, 2 CMRSA-7 et 2 USA700. Aucune tendance géographique dans la 
distribution de ces souches n’a été observée (données non présentées). 
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Figure 2 Pourcentage relatif du nombre de souches de SARM exprimant ou non le gène de la 
toxine PVL en fonction des années de surveillance 

 
 

CONCLUSION 

La surveillance 2019-2020 des souches de SARM isolées de bactériémies a permis de suivre les 
tendances des SARM au Québec pour une cinquième période depuis les 10 dernières années. Elle 
confirme la baisse drastique de SARM-AH reflétant ainsi l’efficacité des moyens d’intervention de lutte 
contre les infections nosocomiale mise en place depuis 2005 dans tous les sites hospitaliers du 
Québec. Il est également à noter le maintien de taux de sensibilité élevés pour les principaux 
antibiotiques d’intérêt clinique. 

En revanche, la surveillance de 2019-2020 décrit une augmentation spectaculaire (> 145 %) de la 
proportion des souches de SARM-AC qui représentaient 46,5 % des souches isolées au Québec. Elle 
confirme également une augmentation de souches de SARM-AC n’exprimant pas le gène de la toxine 
PVL. Une meilleure compréhension des facteurs de risque associés à l’émergence de SARM d’origine 
communautaire pourrait contribuer à la mise en œuvre de stratégies de prévention ciblées à l’instar de 
celles mises en place pour la prévention et le contrôle des infections nosocomiales au Québec. 

Les laboratoires hospitaliers ont obtenu un rapport d’analyse pour chaque souche soumise, incluant 
les résultats de typage, de sensibilité aux antibiotiques et pour la présence de la toxine PVL. Dû à la 
pandémie de la COVID-19, le rapport incluant les analyses des données épidémiologiques associées à 
la surveillance de ces souches de SARM, n’a pas été complété. 
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