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Faits saillants 201 9 et 2020

° 237 déclarations de maladies a déclaration obligatoire (MADO) d’origine infectieuse

validées par la direction de santé publique en 2019 et 2[|8en 2020, excluant les cas de
COVID-19. En 2018, ce nombre était a 257.

e Un total de 2[|6déclarations de chlamydiose génitale en 2019 et 2020 (figure 1), de loin

I'infection la plus fréquemment rapportée (51 % des cas).
e En 2020, la COVID-19 a été au coeur des interventions de santé publique avec

1614déclarations de cas confirmés. Les données de la COVID-19 sont présentées

séparément des autres MADO, a la fin du rapport.

Figure 1: Nombre de déclarations de MADO d’origine infectieuse, Gaspésie—iles-de-la-Madeleine,
2019 et 2020
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Source : Registre des maladies a déclaration obligatoire, données extraites du Portail de I'Infocentre de santé publique le 30 ao(t 2021.

! Les données présentées dans le rapport comprennent les cas confirmés et les cas probables, ces derniers étant relativement rares.

Lorsque pertinent, nous indiquons le nombre de cas probables parmi I’'ensemble des cas déclarés et validés.




Infections transmissibles sexuellement et par le sang

Infection génitale a Chlamydia trachomatis

(]
° 65 A) des déclarations de chlamydiose génitale en 2019 et 2020 sont des femmes, soit
159 des 246 déclarations (figure 2).

0 N
o 60 /0 concernent des jeunes de 15a 24 ans (figure 3), et ce, tant en 2019 qu’en 2020.

e Depuis 2009, aucune tendance a la hausse ou a la baisse de ces infections dans la région
(figure 4), et ce, méme en contrélant pour le changement de la structure d’age de la
population. Au Québec, la hausse amorcée au début des années 2000 se poursuit, sauf en
2020 ou le taux de chlamydiose a diminué (annexe 1).

Figure 2:Répartition (en nombre) Figure 3 : Répartition (en %) des déclarations de chlamy-
des déclarations de chlamydiose diose génitale selon le groupe d’age, Gaspésie—iles-de-la-
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Source : Registre des maladies a déclaration
obligatoire, données extraites du Portail de
I'Infocentre de santé publique le 30 ao(t 2021.

Source : Registre des maladies a déclaration obligatoire, données extraites du
Portail de I'Infocentre de santé publique le 30 aolt 2021.

Figure4: Evolution du nombre annuel de déclarations de chlamydiose génitale, Gaspésie—iles-de-la-

Madeleine, 2005 a 2020
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Source : Registre des maladies a déclaration obligatoire, données extraites du Portail de I'Infocentre de santé publique le 30 ao(t 2021.




Autres infections transmissibles sexuellement et par le sang

° 38 autres cas d’infections transmissibles sexuellement et par le sang (ITSS) déclarés en

2019 et 2020, dont 18 cas d’hépatite Cet 14 d’infection gonococcique (tableau 1).

e Depuis 2005, hausse des infections gonococciques. Quant a la syphilis, outre les

variations annuelles, aucune tendance a la hausse ou a la baisse (figure 5).

e Depuis 2011, aucune tendance a la hausse ou a la baisse de I’hépatite C comme c’est aussi

le cas pour I’hépatite B depuis 2005 (figure 6).

Tableaul: Nombre annuel de déclarations des ITSS les plus fréquentes, Gaspésie—iles-de-la-Madeleine,
2011 3 2020

2011 | 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Chlamydiose génitale 136 177 131 140 152 130 141 120 124 122
Infection gonococcique 5 4 7 7 6 4 10 6 6 8
Syphilis 1 3 0 0 1 3 0 2 3 2
Hépatite C 5 8 5 9 10 6 9 10 12 6
Hépatite B 3 1 1 2 3 2 2 4 0 1

Source : Registre des maladies a déclaration obligatoire, données extraites du Portail de I'Infocentre de santé publique le 30 ao(t 2021.

Infection par le virus de l'immunodéficience humaine (VIH)

En 2018 et 2019, 329 et 305 nouveaux cas d’infection par le VIH ont été respectivement diagnostiqués
au Québec, signifiant ainsi que le virus est encore actif (Bitera, Alary, Sylvain et autres, 2020). En
Gaspésie—lles-de-la-Madeleine, un nouveau cas a été déclaré en 2019, ce qui porte a 32 le nombre
total de cas répertoriés dans la région depuis le début de la surveillance provinciale de cette infection
en 2002.

Flgure 5 Evolution du nombre annuel de déclarations d’infection gonococcique et de syphilis, Gaspésie—
fles-de-la-Madeleine, 2005 a 2020
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Source : Registre des maladies a déclaration obligatoire, données extraites du Portail de I'Infocentre de santé publique le 30 ao(t 2021.


https://www.inspq.qc.ca/sites/default/files/publications/2706_programme_surveillance_infection_2019_0.pdf

Figure 6: Evolution du nombre annuel de déclarations d’hépatite C et d’hépatite B, Gaspésie—iles-de-la-
Madeleine, 2005 a 2020
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Source : Registre des maladies a déclaration obligatoire, données extraites du Portail de I'Infocentre de santé publique le 30 ao(t 2021.
. ’ .
Maladies enteriques

° 139 déclarations de maladies entériques en 2019 et 2020, parmi lesquelles 80 cas
d’infection a Campylobacteret 25 de salmonellose (tableau 2).

e Tendance a la baisse du nombre de déclarations de salmonellose depuis 2014 alors que

celui des déclarations d’infection a Campylobacter atteint un sommet en 2020(figure 7).

Tableau 2: Nombre annuel de déclarations des maladies entériques les plus fréquentes, Gaspésie—iles-
de-la-Madeleine, 2011 a 2020

2011 2012 2013 ‘ 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Infection a Campylobacter 31 33 31 44 29 37 33 25 31 49
Salmonellose 16 36 29 38 33 33 23 26 11 14
Giardiase 12 6 9 9 9 14 6 13 10 6
Gastro—en.tt.ante a Yersinia 1 6 5 3 0 4 3 0 1 5
enterocolitica

Listériose 1 0 3 1 0 1 2 2 1 0
Infec’tlon aE CC‘)/I producteur 1 1 1 0 0 0 1 3 1 0
de vérocytotoxine

Shigellose 0 0 1 0 1 0 1 0 4 2

Source : Registre des maladies a déclaration obligatoire, données extraites du Portail de I'Infocentre de santé publique le 30 ao(t 2021.



Figure7: Evolution du nombre annuel de déclarations d’infection a8 Campylobacter et de salmonellose,
Gaspésie—iles-de-la-Madeleine, 2005 a 2020
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Source : Registre des maladies a déclaration obligatoire, données extraites du Portail de I'Infocentre de santé publique le 30 ao(t 2021.

Maladies évitables par la vaccination

° 51 déclarations de maladies évitables par la vaccination en 2019 et 2020, dont 25 cas de

coqueluche et 21 cas d’infection invasive a Streptococcus pneumoniae (tableau 3).

Tableau 3: Nombre annuel de déclarations des maladies évitables par la vaccination les plus fréquentes,
Gaspésie—iles-de-la-Madeleine, 2011 a 2020

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Infection invasive a
Streptococcus pneumoniae

Infection invasive a
Haemophilus influenzae

Coqueluche 0 5 11 2 0 0 13 15 5 20

Source : Registre des maladies a déclaration obligatoire, données extraites du Portail de I'Infocentre de santé publique le 30 ao(t 2021.

2 0 0 2 2 4 0 3 3 2

Coqueluche

. 25 cas de coqueluche validés en 2019 et 2020 (18 confirmés et 7 probables), le nombre

en 2020 étant le plus élevé des dix derniéres années (réf. : tableau 3). La suspension des
classes a mis fin a I’éclosion de 2020 a laquelle était associée la plupart des cas.



Infection invasive a Streptococcus pneurmoniae

° 21 cas d’infection invasive a Streptococcus pneumoniae déclarés en 2019 et 2020, pour

lesquels 13 sérotypes différents sont en cause. Aucune éclosion mise en évidence.

® Parmiles2lcas:

o 7 cas d’échec vaccinal, c’est-a-dire des personnes adéquatement vaccinées qui ont
fait une infection avec un sérotype inclus dans le vaccin recgu;

o 11 cas Noh vaccinés chez qui le vaccin était indiqué, dont 5 auraient pu I'étre et
possiblement éviter I'infection car le sérotype en cause était inclus dans le vaccin (cas
évitable);

o 3 cas sans indication de vaccination avant I'infection invasive au Streptococcus
pneumoniae.

e Depuis 1996, hausse des cas d’infection invasive a Streptococcus pneumoniae (figure 8).

Figure 8: Evolution du nombre annuel de déclarations d’infection invasive a Streptococcus
pneumoniae, Gaspésie—iles-de-la-Madeleine, 1996 & 2020
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Source : Registre des maladies a déclaration obligatoire, données extraites du Portail de I'Infocentre de santé publique le 30 ao(t 2021.

Maladies transmissibles par voie aérienne

° 9 déclarations de maladies transmissibles par voie aérienne en 2019 et 2020, soit 7 cas

d’infectioninvasive a streptocoque du groupe Aet 2 cas de légionellose (tableau 4).



Tableau 4 : Nombre annuel de déclarations des maladies transmissibles par voie aérienne, Gaspésie—
fles-de-la-Madeleine, 2011 3 2020

Infection invasive a 5 1 5 4 4 6 6 6 6 1
streptocoque du groupe A

Tuberculose 1 1 0 1 0 1 1 1 0 0
Légionellose 1 1 1 1 0 0 0 2 0 2

Source : Registre des maladies a déclaration obligatoire, données extraites du Portail de I'Infocentre de santé publique le 30 ao(t 2021.

Zoonoses et maladies a transmission vectorielle

® les zoonoses et les maladies a transmission vectorielle sont peu fréquentes dans la région.
En 2019 et 2020, 3 cas ont été déclarés, soit 1 cas de la maladie de Creutzfeldt-Jacob,

1 cas de malaria et 1 cas de la maladie de Lyme (annexe 2), ces deux derniers cas ayant
contracté la maladie a I'extérieur du pays.

Comparaison avec le Québec

e Au cours des trois années 2018-2020, la région enregistre un taux de déclarations des

infections génitales a Chlamyadiia trachomatisinférieur a celui du Québec (figure 9). Une
partie de la différence en faveur de la région s’explique par le fait que notre population est
plus vieille que celle du Québec, mais un écart persiste quand on controle pour |'effet de
I’age par le calcul de taux ajustés (183 pour 100 000 dans la région contre 311 au Québec,
résultats non illustrés). Méme constat pour les infections gonococciques (figure 9). Ces
écarts avec le Québec ne sont pas nouveaux; on les observe depuis plusieurs années.

e Le taux de déclarations de la coqueluche est, quant a lui, plus élevé dans la région qu’au
Québec en 2018-2020, et celui de la salmonellose tend aussi a I'étre bien que I'écart ne soit
pas significatif.



Flgure9: Taux annuel moyen (pour 100 000 habitants.) des principales MADO d’origine infectieuse
dans la région, Gaspésie—iles-de-la-Madeleine et Québec, 2018-2020
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+ ou — Taux significativement supérieur ou inférieur a celui du Québec au seuil de 0,05.
Sources : Registre des maladies a déclaration obligatoire, données extraites du Portail de I'Infocentre de santé publique le 30 aolt 2021.
Taux calculés et tests statistiques faits par la DRSP Gaspésie—iles-de-la-Madeleine.

MADO-chimiques

. 23 déclarations de MADO-chimiques en 2019 et 2020, soit 18 cas d’intoxication au

monoxyde de carbone, 2 cas de mésothéliome, 1 cas de cancer du poumon lié a
'amiante, 1 cas de silicose et 1 cas d’asthme d'origine professionnelle (tableau 5).

Intoxication au monoxyde de carbone

° 18 cas d’intoxication au monoxyde de carbone déclarés en 2019 et 2020, la majorité étant

associée a I'utilisation d'appareils fonctionnant a l'essence ou au gaz dans un espace
restreint et 3 une ventilation insuffisante ou défectueuse, et les autres, a des incendies, 3
des appareils au propane défectueux ou a des problémes avec I’utilisation d'un poéle a

bois. Parmi ces cas d’intoxication, 6 sont survenus en milieu de travail et étaient reliés a
des utilisations inadéquates de petits moteurs a essence. Les secteurs d’activités
économiques touchés sont I'exploitation forestiere, la construction et la péche
commerciale.

e En 2019 et 2020, aucun deces associé 3 I’exposition au monoxyde de carbone.



Autres MADO-chimiques

e Les 5 autres MADO-chimiques sont tous des cas d’origine professionnelle dont 3 associés
a 'exposition a 'amiante et 1 3 la silice.?

Tableau5: Nombre annuel de déclarations de MADO-chimiques d’origine environnementale ou
professionnelle, Gaspésie—iles-de-la-Madeleine, 2016 a 2020

‘ 2016 2017 2018 2019 2020
5

Intoxication au monoxyde de carbone 6 6 9 9
Amiantose 3 2 2 0 0
Cancer du poumon lié a 'amiante 0 0 0 0 1
Mésothéliome 0 0 2 2 0
Silicose 0 0 0 1 0
Asthme d’origine professionnelle 0 2 0 1 0
Intoxication au plomb 2 0 0 0 0
Intoxication a I'arsenic inorganique 0 0 1 0 0

Source : Systeme MADO-Chimique, données extraites de I'Infocentre de santé publique, 28 septembre 2021.

Infections nosocomiales dans les installations des CISSS

e En 2019-2020, 17 éclosions déclarées dans les installations des CISSS de la région et 3 en
2020-2021.

e Llinfluenza et la gastro-entérite ont fait le plus grand nombre d’éclosions avec 6 et
5 éclosions respectivement (tableau 6). La COVID-19 a aussi fait des éclosions dans les

installations du CISSS de la Gaspésie en 2020-2021. Nous y revenons a la section sur la
COVID-19 a la page 13.

2 En Gaspésie-iles-de-la-Madeleine, I'exposition & I'amiante est principalement liée aux métiers de la construction,
I’exposition a la silice principalement au domaine des mines et des carriéres, tandis que I'asthme professionnel est plus
souvent associé a I'exposition aux poussiéres, a certains produits chimiques et aux protéines de crustacés.



Tableau 6: Nombre d’éclosions d’infections nosocomiales selon le type d’installation, Gaspésie—iles-
de-la-Madeleine, années financieres 2019-2020 et 2020-2021

Ri

Influenza

Gastro-entérite

Virus respiratoire syncytial

3
0
Syndrome d’allure grippal 0
0
1

Diarrhée a Clostridium difficile

Staphylococcus aureus résistant
a la méthicilline (SARM)

Entérobactérie productrice de
carbapénémase (EPC)

*Résidence a assistance continue.
Source : Direction de santé publique Gaspésie-iles-de-la-Madeleine, septembre 2021.

Prévention de la rage humaine

e En 2019 et 2020, 24 et 9cas de morsures ou d’autres expositions significatives pouvant

transmettre le virus de la rage ont été signalés respectivement a la DRSP.

e Les ChI@NS sont encore en 2019 et 2020 les animaux les plus souvent impliqués avec

23 cas, suivis des chats (6 cas). Depuis 2009, les chiens ont été impliqués dans 65 % des cas
de morsures ou autres expositions signalés aux autorités de santé publique (figure 12).

Flgureﬂ: Nombre annuel de signalements de morsures d’animaux ou d’autres expositions
significatives, Gaspésie—iles-de-la-Madeleine, 2009 & 2020
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Source : Direction de santé publique Gaspésie—iles-de-la-Madeleine.



Figure12: Répartition (en %) des signalements de morsures d’animaux ou d’autres expositions
significatives selon I'animal impliqué, Gaspésie—lles-de-la-Madeleine, 2009 a 2020
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Source : Direction de santé publique Gaspésie—iles-de-la-Madeleine.

COVID-19°

e En 2020, 1 61 ll- cas de COVID-19 déclarés au sein de la population régionale dont "3 ont

été hospitalisés a cause de la COVID et 45 en sont décédes.

o Les 80 ans Et plUS sont de loin les plus touchés en 2020 avec 186 cas, pour un taux

d’attaque de 31,3 pour 1 000 (figure 13). Ce constat est uniguement attribuable aux éclosions
en CHSLD et dans les RPA, car chez les personnes vivant a domicile, ce groupe est au contraire

. 7 . d . . s 7
le moins touché, alors que celui des 20 a 59 ans est le groupe avec I'incidence la plus élevée.
Ces résultats traduisent sans doute en partie le confinement différencié selon les groupes d’age.

° 67 éclosions en 2020, impliguant un total de 724 cas (703 dans la région et 21 hors région),
soit :

11 éclosions dans des installations du CISSS de la Gaspésie faisant un total de 134 cas;

3 éclosions en RPA (219 cas);

2 éclosions en etablissement de détention (91 cas);

et 51 éclosions dans la communauté notamment dans des établissements
d’enseignement, des commerces et services accessibles au public et dans des entreprises.

(@)
(@)
(@)
(@)

3 pour suivre I'évolution de la COVID-19 en Gaspésie—iles-de-la-Madeleine et connaitre les données les plus récentes, consulter le rapport

quotidien produit par la DRSP a I’adresse https://www.cisss-gaspesie.gouv.gc.ca/cas-par-mrc-en-gaspesie/



https://www.cisss-gaspesie.gouv.qc.ca/cas-par-mrc-en-gaspesie/

Flgure13: Taux (par 1 000 h.) de cas confirmés de COVID-19 selon les groupes d’age, Gaspésie-iles-
de-la-Madeleine, 2020
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Sources : Jusqu’au 26 juillet 2020 : MSSS, V10/coronavirus, données extraites du Portail de I'Infocentre de santé publique et analysées par
la Direction de santé publique GIM. A partir du 27 juillet 2020: MSSS, Plateforme TSP (Akinox), données extraites et compilées par la DRSP
GiM.



Annexe 1: Evolution du taux de chlamydiose

Figure A: Taux annuel de déclarations de chlamydiose génitale (pour 100 000 h.), Gaspésie—iles-de-
la-Madeleine et Québec, 1991 a 2020
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Source : Portail de I'Infocentre de santé publique, 31 ao(t 2021.



Annexe 2 : Incidence des MADO moins fréquentes

TableauA: Nombre annuel de déclarations pour les autres MADO d’origine infectieuse moins
fréquentes, Gaspésie—lles-de-la-Madeleine, 2011 a 2020

201 ‘ 2012 ‘ 2013 ‘ 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Infections transmissibles sexuellement et par le sang

cnamydoseooware | o | o | o | 0 | 0 | 1 | 0 | o] o | o

Maladies entériques

Amibiase 0 0 0 0 1 1 1 1 0 3
Trichinellose 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
Cryptosporidiose 0 0 1 1 0 0 0 1 2 0
Hépatite E 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
Hépatite A 1 0 1 0 0 0 1 0 0 0
Infection invasive (SHU
ou PTT) a E. coli ! 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Maladies évitables par la vaccination

Inflec.tlon invasive a 1 5 0 0 0 0 0 0 0 1
méningocoque

Zoonoses et maladies a transmission vectorielle
Fiévre Q 2 0 1 1 0 0 0 1 0 0
Maladie de Lyme 0 0 1 0 0 0 1 1 1 0
Infectlgn a Plasmodium 0 5 1 0 0 1 1 1 0 1
(malaria)
Maladie de Creutzfeldt- 0 1 0 0 0 0 1 0 1 0
Jakob
In.fectlc.)n par le virus du 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
Nil occidental
Encéphalite virale
transmise par 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
arthropode

Source : Registre des maladies a déclaration obligatoire, données extraites du Portail de I'Infocentre de santé publique le 30 ao(t 2021.
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