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“Veuillez noter que ce rapport a été rédigé en 
anglais et traduit en français. Veuillez consulter le 
rapport original pour toute divergence ou 
clarification.” (“Note that this report was produced 
in English and has been translated to 
French.  Please refer to the original report for any 
discrepancies/clarifications”) 
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Annexe 1 : Détails méthodologiques 
 
Nous utilisons un protocole normalisé pour préparer les profils de preuves vivantes (PPV) afin de nous assurer que notre 
approche pour déterminer les preuves de recherche est aussi systématique et transparente que possible dans les délais qui 
nous ont été octroyés pour préparer le profil. L’échéancier, la fréquence et la portée des mises à jour à venir de ce PPV 
seront déterminés en collaboration avec le demandeur. 
 

Au début de chaque PPV et au cours de son élaboration, nous faisons appel à un expert en la matière qui nous aide à 
cerner la question et s’assure que le contexte pertinent est pris en compte dans le résumé des données probantes.  
 
Pour le PPV 7.4, nous avons effectué de nouvelles recherches le 8 juillet 2024 afin de recenser tous les documents de 
données probantes dans ACCESSSS, Health Systems Evidence, Health Evidence, et PubMed parus depuis la dernière 
version du PPV (les recherches précédentes ont eu lieu le 18 décembre 2023, le 1er et le 13 mai 2024). Les recherches ont 
été effectuées à l’aide de la combinaison de termes suivante : (influenza aviaire) OU (H5N1 ou AH5N1 ou A?H5N1 ou 
H5Nx ou H5N*) (recherches limitées à l’aide des filtres de recherche pour les examens et les examens systématiques) pour 
recenser tout nouveau document de données probantes depuis la dernière recherche effectuée le 13 mai 2024. Cette 
recherche a été complétée par une recherche supplémentaire effectuée le 8 juillet 2024 dans PubMed (qui a été 
précédemment effectuée les 1er et 13 mai 2024) pour trouver tous les documents publiés au cours des cinq dernières 
années relativement à la transmission liée aux bovins ou aux ruminants, au moyen de cette combinaison de 
termes rapports de cotes : (influenza aviaire) OU (H5N1 ou AH5N1 ou A?H5N1 ou H5Nx ou H5N*) ET (bovin OU vache OU 
bétail produits laitiers OU ruminant). Nous avons également effectué une recherche dans la National Agricultural Library du 
United States Department of Agriculture (USDA) le 8 juillet 2024 (recherche précédemment effectuée le 1er mai et le 
13 mai 2024 pour obtenir des versions précédentes) en utilisant le même ensemble de termes que le premier ensemble 
recherché dans le titre et le deuxième ensemble de synonymes pour la recherche sur les bovins dans le titre ou l’abrégé. 

Examen de ce qui est connu au sujet de 
l’émergence, de la transmission et du 
spectre du fardeau de la maladie des 
sous-types de l’influenza aviaire A(H5Nx) 

Le 17 juillet 2024 

 [MHF product code: LEP 7.4] 
* À noter que ce produit a déjà été étiqueté PPV 8, mais qu’il a depuis été changé en 
PPV 7 pour accompagner un PPV complémentaire (ayant maintenant le code PPV 8) 
sur les stratégies de santé publique qui peuvent être utilisées pour prévenir, réduire 
et atténuer la propagation de l’influenza aviaire chez l’humain. 

 

Profil de preuves vivantes 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=(avian%20influenza)%20OR%20(H5N1%20or%20AH5N1%20or%20A%3FH5N1%20or%20H5Nx%20or%20H5N*)&filter=pubt.review&filter=pubt.systematicreview&filter=datesearch.y_5&size=50&page=5
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=%28avian+influenza%29+OR+%28H5N1+or+AH5N1+or+A%3FH5N1+or+H5Nx+or+H5N*%29+AND+%28bovine+OR+cow+OR+cattle+OR+dairy+OR+ruminant%29&filter=datesearch.y_5&size=50
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Par exemple, nous avons cherché tout ce qui était pertinent pour les vaches laitières, d’autres mammifères non humains 
(y compris les ruminants), la transmission associée aux produits laitiers et le risque pour le bétail. Enfin, le 8 juillet 2024, 
nous avons cherché des articles préimprimés sur MedRxiv et BioRxiv en combinant (influenza aviaire OU H5N1 OU 
AH5N1) dans la recherche avancée avec des recherches individuelles pour chacun des documents de données probantes 
publiés entre le 14 mai et le 8 juillet 2024 : « bovin » « bétail » « bétail laitier » « vache » et « ruminant ». De plus, dans les 
versions précédentes, nous avons examiné la documentation compilée à partir de recherches effectuées pour la dernière 
fois par l’Agence de santé publique du Canada (ASPC) le 13 décembre 2023. Cela comprenait l’examen des résultats de 
recherches effectuées par l’ASPC à partir du 1er octobre 2022 jusqu’à la dernière qui a été effectuée le 13 décembre 2023. 
Étant donné que nous n’avons inclus à l’origine que des synthèses de données probantes, nous avons réexaminé ces 
recherches pour le PPV 7.2 pour toutes les études portant sur la transmission liée aux bovins ou aux ruminants. 
 
Chaque source de ces documents est attribuée à un membre de l’équipe qui effectue des recherches à la main (lorsqu’une 
source contient un plus petit nombre de documents) ou des recherches par mot-clé pour identifier les documents 
potentiellement pertinents. Une évaluation finale de l’inclusion est effectuée à la fois par la personne qui a procédé à 
l’examen préalable initial et par l’auteur principal du profil de données probantes rapides, les désaccords ayant été résolus  
par consensus ou par l’apport d’un troisième examinateur au sein de l’équipe. L’équipe utilise un canal virtuel spécialisé 
pour discuter et affiner de façon itérative les critères d’inclusion et d’exclusion tout au long du processus, ce qui fournit une 
liste continue de considérations que tous les membres peuvent consulter au cours des premières étapes de l’évaluation.  
 
Pendant ce processus, nous incluons des synthèses de données probantes de la littérature publiée, préimprimée et grise. 
Nous n’excluons pas de documents en fonction de la langue. Cependant, nous ne sommes pas en mesure d’extraire les 
principales constatations de documents rédigés dans des langues autres que le chinois, l’anglais, le français, le portugais 
ou l’espagnol. Nous fournissons en annexe tout document qui ne contient pas de contenu disponible dans ces langues et 
qui contient des documents exclus aux étapes finales de l’examen. Nous avons exclu les documents qui n’abordaient pas 
directement les questions de recherche et le cadre d’organisation pertinent. 
 
Évaluer la pertinence et la qualité des données probantes 
 
Nous estimons que la pertinence de chaque document de données probantes inclus est élevée, modérée ou faible par 
rapport à la question.  
 
Deux examinateurs ont évalué de façon indépendante la qualité des lignes directrices que nous avons jugées très 
pertinentes à l’aide d’AGREE II. Nous avons utilisé trois domaines dans l’outil (participation des intervenants, rigueur de 
l’élaboration et indépendance éditoriale) et classé les lignes directrices comme étant de haute qualité si elles ont été notées 
à 60 % ou plus dans chacun de ces domaines. 
 
Au moyen de la première version de l’outil AMSTAR, deux examinateurs ont évalué indépendamment que la qualité 
méthodologique des synthèses de données probantes s’avérait des plus pertinentes. Deux examinateurs évaluent chaque 
synthèse de façon indépendante et les désaccords sont résolus par consensus avec un troisième examinateur, au besoin. 
AMSTAR évalue la qualité globale de la méthodologie selon une échelle allant de 0 à 11, 11/11 représentant une synthèse 
de la plus grande qualité. Les synthèses de données probantes de qualité élevée sont celles avec des notes de huit ou plus 
allant jusqu’à 11, les synthèses de données probantes de qualité moyenne étant celles dont la note est entre quatre et sept, 
et les synthèses de faible qualité ayant des notes en dessous de quatre. Il est important de noter que l’outil AMSTAR a été 
élaboré pour évaluer les synthèses de données probantes centrées sur les interventions cliniques, permettant l’application 
sélective des critères de celles relatives aux arrangements du système de santé ou aux stratégies de mise en œuvre. 
D’ailleurs, nous appliquons les critères AMSTAR aux synthèses de données probantes qui traitent de tous les types de 
questions et non seulement de celles qui portent sur l’efficacité, et certaines de ces synthèses factuelles qui traitent d’au tres 
types de questions sont des synthèses d’études qualitatives. Bien qu’AMSTAR ne tienne pas compte de certains des 
principaux attributs des synthèses d’études qualitatives, comme la question de savoir si et comment les citoyens et les 
experts en la matière ont contribués, la compétence des chercheurs et la façon dont la réflexivité a été abordée, il demeure 
le meilleur outil général d’évaluation de la qualité que nous connaissons. Lorsque le dénominateur n’est pas 11, un aspect 

https://amstar.ca/
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de l’outil a été jugé non pertinent par les évaluateurs. En comparant les cotes, il est donc important de garder à l’esprit les 
deux parties de la note (c.-à-d. le numérateur et le dénominateur). Par exemple, une synthèse des données probantes dont 
les notes 8/8 sont généralement de qualité comparable à une autre note 11/11; les deux cotes sont considérées comme 
étant des « notes élevées ». Une note élevée indique que les lecteurs de la synthèse des données probantes peuvent avoir 
un niveau élevé de confiance dans ses constatations. Par contre, une note faible ne signifie pas que la synthèse des 
données probantes doit être écartée, mais simplement qu’il est possible d’accorder moins de confiance à ses constatations 
et qu’il faut l’examiner de près pour déterminer ses limites. (Lewin S, Oxman AD, Lavis JN, Fretheim A. SUPPORT Tools for 
evidence-informed health Policymaking (STP): 8. Deciding how much confidence to place in a systematic review. Health 
Research Policy and Systems 2009; 7 (Suppl1):S8). 
 
Identification des expériences d’autres pays  
 
Nous travaillons avec les demandeurs pour décider collectivement les pays (et États ou provinces) à examiner en fonction 
de la question posée. Nous avons consulté les sites Web du gouvernement et des intervenants d’autres pays sélectionnés 
(Australie, Brésil, Cambodge, Chili, Chine, Équateur, France, Nouvelle-Zélande, Espagne, Royaume-Uni [NHS, UKHSA, 
DEFRA], États-Unis [CDC, USDA, FDA] et Vietnam), d’organisations internationales (Organisation mondiale de la Santé 
[OMS], Organisation panaméricaine de la santé [OPS], Organisation mondiale de la santé animale [OMSA], Centre 
européen de prévention et de contrôle des maladies [CEPCM] et Organisation des Nations Unies pour l’alimentation et 
l’agriculture [FAO]) et des provinces et territoires du Canada (p. ex., les organismes de la santé humaine et animale 
pertinents, l’agriculture, les groupes de l’industrie, organismes de recherche sous-nationaux) afin d’identifier toute 
information publique publiée depuis le 1er février 2024. Pour tous les pays et les provinces et territoires du Canada, nous 
avons effectué des recherches sur les sites Web pertinents du gouvernement et des intervenants, y compris les sites Web 
des organismes nationaux de santé publique et de santé. Bien que nous n’excluions pas le contenu en fonction de la 
langue, lorsque l’information n’est pas disponible en anglais, en chinois, en français, en portugais ou en espagnol, nous 
essayons d’utiliser des fonctions de traduction spécifiques à un site ou Google Traduction. Pour le PPV 7.4, nous avons 
effectué des recherches dans les pays sélectionnés pour trouver les expériences et les documents pertinents publiés entre 
le 14 mai et le 12 juillet 2024. Une liste complète des sites Web et des organisations consultés est disponible sur demande. 
 
Préparer le profil 
 
Chaque document inclus est cité dans la liste de référence à la fin du PPV. Pour toutes les lignes directrices incluses, les 
synthèses de données probantes et les études uniques (lorsqu’elles sont incluses), nous préparons un petit nombre de 
points qui fournissent un résumé des principales constatations, qui sont utilisées pour résumer les messages clés dans le 
texte. Les protocoles et les titres/questions ont leurs titres hyperliés, étant donné que les constatations ne sont pas encore 
disponibles. Nous rédigeons ensuite un résumé qui met en évidence les principales constatations de tous les documents 
très pertinents (en plus de leur date de dernière recherche et de leur qualité méthodologique). Une fois terminé, le PPV est 
envoyé à l’expert en la matière pour examen. 
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Annexe 2 : Principales constatations des documents de preuve organisés par clade circulant 
 

Sous-type ou 
clade en 

circulation 

Biologie Épidémiologie Diagnostic Clinique 
Présentation 

Populations 
prioritaires 

Sous-types H5Nx 
généraux 

• Les récepteurs du virus de 
l’influenza A découverts chez 
les humains, les canards et les 
poulets ont été largement 
exprimés dans les glandes 
mammaires et les voies 
respiratoires des bovins, ce 
qui, selon les auteurs, aide à 
expliquer les niveaux élevés 
du virus de l’influenza H5N1 
dans le lait des vaches 
infectées et la possibilité de 
provoquer de nouveaux 
changements génomiques 
dans le virus de l’influenza A 
(préimpression) 

• Virus de l’influenza A H5N1 
répliqué avec une efficacité 
élevée dans les coupes 
pulmonaires de précision de 
donneurs humains d’âges 
différents, avec une réplication 
réduite chez les donneurs plus 
âgés comparativement aux 
donneurs plus jeunes 
(préimpression) 

• L’évolution et l’adaptation de 
l’hôte du virus de 
l’influenza A (VIA) chez les 
espèces bovines ont été 
entravées jusqu’à l’apparition 
d’un nouveau virus de 
l’influenza D chez les vaches, 
car certains facteurs hôtes des 
bovins qui pourraient avoir des 
propriétés antigrippales 
auraient pu fournir une 
résilience au virus de 
l’influenza aviaire pour les 
bovins; il faut effectuer 

• Les bovins laitiers sont susceptibles d'être 
infectés par le virus H5N1 de l'influenza aviaire 
hautement pathogène (IAHP) et peuvent 
transmettre le virus dans le lait. Par conséquent, 
ils peuvent transmettre l'infection à d'autres 
mammifères par l’entremise du lait non pasteurisé 
(publié en juin 2024) 

• Une éclosion chez les bovins laitiers au Texas a 
révélé l’apparition d’un virus de 
l’influenza aviaire A(H5N1) présentant de 
nouvelles mutations importantes, a permis de 
recenser les transferts potentiels aux humains par 
des symptômes semblables à ceux de la grippe 
légers à modérés et a souligné la nécessité 
d’études plus poussées sur la pathogénicité du 
virus et sa dynamique de transmission (publié en 
juillet 2024) 

• Les vaches laitières holsteins infectées 
naturellement par le virus A(H5N1) ont montré 
une présence virale importante dans leurs 
glandes mammaires et dans leur lait, ce qui 
souligne l’adaptabilité du virus et la transmission 
croisée potentielle entre les espèces (publié en 
juillet 2024) 

• Une surveillance précoce de la présence d'ARN 
du virus H5 dans le lait provenant de bovins 
laitiers est importante pour prévenir les éclosions 
du virus et la transmission du virus aux humains 
(préimpression) 

• Une étude de surveillance effectuée à New York 
a démontré que les oiseaux porteurs du 
virus A(H5N1) sont présents dans les zones 
urbaines. Par conséquent, des programmes de 
surveillance urbains sont essentiels pour 
surveiller la propagation du virus A(H5N1) à 
l'interface animal-humain (publié le 15 juin 2024) 

• Une analyse géospatiale et de l’exposition a 
révélé que les espèces autres que la sauvagine 
étaient les plus exposées à la ferme laitière, et 

• Les méthodes actuelles de 
surveillance des virus de 
l’influenza aviaire 
comprenaient la collecte 
d’échantillons d’oiseaux 
vivants sur les marchés et 
les fermes (écouvillons 
cloacaux et 
trachéaux/oropharyngés et 
sang), d’oiseaux morts 
(écouvillons et échantillons 
d’organes) et 
d’échantillons 
environnementaux 
(excréments, boue, eau, 
source d’alimentation, 
plumes et air et surfaces 
susceptibles d’être 
contaminés par des virus 
tels que des cages, des 
tableaux, des planches à 
découper et des machines 
à plumer); cependant, il y 
avait des renseignements 
limités sur la sensibilité 
des techniques 
d’échantillonnage pour 
élaborer un programme 
optimal de surveillance de 
l’influenza aviaire (note 
AMSTAR de 3/9; la 
dernière recherche 
documentaire a eu lieu le 
10 juin 2019) 

• La surveillance et la 
sérosurveillance de 
l’influenza aviaire chez les 
oiseaux sauvages sont 
importantes pour surveiller 
son risque de transmission 

• Les sous-types H5 
causent 
habituellement des 
symptômes 
cliniques bénins 
chez les volailles, 
mais ils peuvent 
muter pour causer 
une morbidité et 
une mortalité 
graves (note 
AMSTAR de 6/11; 
la dernière 
recherche 
documentaire a eu 
lieu le 
20 septembre 2018) 

 

• Selon une étude 
unique des 
données de 
surveillance, le 
risque d’infection de 
l’influence 
aviaire A(H5) pour 
la population 
générale en Europe 
est faible, mais plus 
élevé pour les 
personnes 
exposées à des 
animaux infectés 
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https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC9958818/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC9958818/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC9958818/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC9958818/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC9958818/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC9958818/
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
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davantage de recherches pour 
déterminer les facteurs 
propres à l’hôte qui ont 
contribué à cette différence 
(note AMSTAR de 1/9; la 
dernière recherche 
documentaire a eu lieu 
en 2019) 

• La plupart des transmissions 
ont eu lieu à une courte ou 
moyenne distance, peu 
importe le sous-type ou 
l’emplacement géographique; 
le nombre de reproductions 
pour la transmission entre 
exploitations agricoles se 
situait entre 0,03 et 15,7 (note 
AMSTAR de 6/11; la dernière 
recherche documentaire a eu 
lieu le 20 septembre 2018) 

• Une synthèse du virus de 
l’influenza aviaire (H5Nx 
inclus) a révélé des 
différences dans les niveaux 
d’excrétion du virus chez la 
volaille, résultant de diverses 
voies d’introduction et 
d’excrétion (grande 
hétérogénéité des méthodes) 
(note ANSTAR de 4/11; la 
dernière recherche 
documentaire a eu lieu 
en 2017) 
 
 

que d’autres facteurs (p. ex., le commerce du 
bétail, les aliments et la litière de la volaille, la 
machinerie de traite contaminée) contribuaient 
également à amplifier les éclosions aux 
États-Unis (préimpression) 

• L’événement panzootique H5N1 en cours a eu 
des répercussions importantes sur la biodiversité 
et la santé des mammifères en raison de 
multiples facteurs (p. ex., incidence géographique 
élargie, nombre accru d’espèces de mammifères 
infectées et potentiel de transmission d’un 
mammifère à l’autre), soulignant l’importance de 
la surveillance continuelle et de la collaboration 
internationale (note AMSTAR de 4/9; la dernière 
recherche documentaire a eu lieu en 2023) 

• Tous les cas signalés de H5N6 chez l’humain ont 
eu un contact antérieur avec les oiseaux et qu’ils 
présentaient une gravité élevée de la maladie, 
95 % des cas ayant entraîné l’hospitalisation 
(note AMSTAR de 4/9; la dernière recherche 
documentaire a eu lieu en 2021) 

• On a considéré les ansériformes (c.-à-d. la 
sauvagine) comme les hôtes et les transmetteurs 
naturels les plus importants des virus de 
l’influenza aviaire (y compris le sous-type H5) en 
Chine, mais la prévalence des virus de l’influenza 
aviaire et de leurs anticorps connexes chez les 
oiseaux sauvages varie selon les régions et les 
espèces (note AMSTAR de 6/11; la dernière 
recherche documentaire a eu lieu le 
20 septembre 2018) 

• La plupart des cas d’infection humaine par le 
virus H5N1 de 1997 à 2019 ont été observés en 
Égypte, chez les enfants et les jeunes adultes, et 
chez ceux exposés à la volaille (note AMSTAR 
de 2/9; la dernière recherche documentaire a eu 
lieu le 31 juillet 2019) 

• Les petites fermes de porc et de volailles sont à 
risque de transmission interespèces (des volailles 
domestiques au porc) (note AMSTAR de 3/9; la 
dernière recherche documentaire a eu lieu le 
31 juillet 2021) 

à d’autres espèces (note 
AMSTAR de 6/11; la 
dernière recherche 
documentaire a eu lieu 
en 2021) 

• La collecte d’échantillons 
environnementaux semble 
être un outil prometteur, 
étant donné la capacité de 
capturer de grands 
échantillons et de 
séquencer plusieurs 
oiseaux dans un 
échantillon pour assurer la 
surveillance du virus de 
l’influenza aviaire chez les 
oiseaux aquatiques 
sauvages (note AMSTAR 
de 5/10; la dernière 
recherche documentaire a 
eu lieu le 30 juin 2019) 

https://www.mdpi.com/1999-4915/11/6/561
https://www.mdpi.com/1999-4915/11/6/561
https://www.mdpi.com/1999-4915/11/6/561
https://www.mdpi.com/1999-4915/11/6/561
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.05.02.24306785v1
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.05.02.24306785v1
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.05.02.24306785v1
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.05.02.24306785v1
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.05.02.24306785v1
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38407173/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38407173/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38407173/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38407173/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38407173/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38407173/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38407173/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38407173/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38407173/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC11037882/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC11037882/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC11037882/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC11037882/
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0882401019303109?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0882401019303109?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0882401019303109?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0882401019303109?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0882401019303109?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0882401019303109?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0882401019303109?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0882401019303109?via%3Dihub
https://academic.oup.com/jid/article/222/4/528/5802683?login=false
https://academic.oup.com/jid/article/222/4/528/5802683?login=false
https://academic.oup.com/jid/article/222/4/528/5802683?login=false
https://academic.oup.com/jid/article/222/4/528/5802683?login=false
https://porcinehealthmanagement.biomedcentral.com/articles/10.1186/s40813-022-00251-4
https://porcinehealthmanagement.biomedcentral.com/articles/10.1186/s40813-022-00251-4
https://porcinehealthmanagement.biomedcentral.com/articles/10.1186/s40813-022-00251-4
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC9958818/
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
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• Le rôle des petites fermes dans la transmission a 
été jugé minimal, avec un nombre de 
reproductions inférieur à un pour entre les petites 
fermes elles-mêmes et entre les petites fermes et 
les fermes commerciales (note AMSTAR de 6/11; 
la dernière recherche documentaire a eu lieu le 
20 septembre 2018) 

• Il est important de remettre dans son contexte les 
paramètres de l’influenza aviaire en vue d’obtenir 
une compréhension exacte de sa transmission et 
de ses risques (note AMSTAR de 5/10; la 
dernière recherche documentaire a eu lieu 
en 2021) 

• Les déplacements d’oiseaux, d’humains et de 
matières contaminées jouent tous un rôle dans la 
transmission de l’influenza aviaire pendant la 
production de volaille en raison d’une 
contamination croisée; des recherches 
supplémentaires sur la production de volailles 
sont nécessaires pour comprendre la 
transmission de ce virus. (note AMSTAR de 5/9; 
dernière recherche documentaire en 2019) 

• La prévalence de l’influenza aviaire H5N8 chez 
les oiseaux en 2021 était de 1,6 %, ce qui 
souligne la nécessité d’une surveillance de la 
transmission du virus et de la migration dans la 
faune (note AMSTAR de 4/11; la dernière 
recherche documentaire a eu lieu en 2021) 

• Entre 2000 et 2019, divers sous-types de virus de 
l’influenza aviaire ont été trouvés chez des 
oiseaux sauvages et domestiques à une 
prévalence globale de 3,0 %, le H5N1 étant le 
plus fréquemment observé, suivi du H5N2 et du 
H5N8 (note AMSTAR de 4/9; la dernière 
recherche documentaire a eu lieu en 2019) 

• Une charge virale environnementale élevée peut 
faciliter la transmission indirecte entre les 
troupeaux ou les fermes par des surfaces plus 
susceptibles d’être contaminées (p. ex., camions, 
bottes) (grande hétérogénéité dans les méthodes) 
(note AMSTAR de 4/11; la dernière recherche 
documentaire a eu lieu en 2017) 

https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14675
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14675
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14675
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14675
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7083317/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7083317/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7083317/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7083317/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7083317/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7083317/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7083317/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7083317/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36336273/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36336273/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36336273/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36336273/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36336273/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32906666/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32906666/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32906666/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32906666/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32906666/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32906666/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
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• Une seule étude a révélé que les infections 
humaines à l’influenza aviaire A(H5) sont 
demeurées rares entre décembre 2023 et 
mars 2024 et que l’Europe et l’Amérique du Nord 
ont continué de constater des éclosions 
généralisées chez les oiseaux domestiques et 
sauvages; les chèvres infectées par le virus de 
l’influenza A(H5N1) aux États-Unis représentaient 
la première infection naturelle chez les espèces 
de ruminants dans le monde  

• La transmission du H5N1 de vache à vache a été 
signalée chez les bovins laitiers aux États-Unis, 
les vaches étant atteintes d’une maladie 
systémique apparente, d’une diminution brusque 
de la production laitière, d’une diminution de 
l’apport alimentaire et de la rumination, d’une 
excrétion abondante et de la production de lait 
jaune épais et crémeux  

• La sauvagine agit de voie de transmission 
potentielle de l’influenza aviaire au bétail dans les 
installations commerciales et de petites sources 
isolées, naturelles et artificielles, d’eau ou de 
nourriture dans ou près des établissements pour 
bétail augmentent la probabilité d’attirer ces 
oiseaux 

2.3.4.4b • Une étude expérimentale a 
révélé que l’IAHP A(H5N1) de 
l'Europe a la capacité de 
provoquer une infection et de 
proliférer dans les cellules 
épithéliales bovines, 
semblable à la lignée 
nord-américaine de 
l’IAHP A(H5N1) (publié le 
26 juin 2024) 

• La circulation du 
clade 2.3.4.4b du virus B3.13 
chez les vaches laitières 
constitue une menace 
zoonotique potentielle, ce qui 
nécessite une surveillance 
continue pour orienter sur les 

• Le clade 2.3.4.4b du virus de 
l’influenza aviaire H5N1 s'est rapidement propagé 
dans le monde, causant des maladies chez les 
oiseaux et les mammifères non humains. 
Cependant, la prévalence chez les espèces 
non aviaires reste faible (note AMSTAR 5/9; 
dernière recherche dans la documentation le 
28 mai 2024) 

• Le risque de transmission zoonotique du 
clade 2.3.4.4b du virus A(H5N1) en circulation à 
la population générale et aux amateurs de plage 
est actuellement faible (note AMSTAR 1/9; 
dernière recherche dans la documentation 
en 2023) 

• Des scientifiques ont confirmé que le 
clade 2.3.4.4 du virus H5N1 a causé la mort de 

• Aucune mentionnée • Aucune mentionnée • Des données 
probantes 
sérologiques 
d’infections de 
l’influenza 
aviaire A(H5N1) 
sous-clinique et 
cliniquement légère 
chez l’humain ont 
démontré que les 
personnes 
exposées à la 
volaille, comme les 
travailleurs de la 
volaille et les 
éleveurs, ont connu 
une séroprévalence 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/30/7/24-0508_article
https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/30/7/24-0508_article
https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/30/7/24-0508_article
https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/30/7/24-0508_article
https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/30/7/24-0508_article
https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/30/7/24-0508_article
https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/30/7/24-0508_article
https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/30/7/24-0508_article
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14445
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14445
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14445
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14445
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14445
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14445
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14445
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38922678/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38922678/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38922678/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38922678/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38922678/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38922678/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38922678/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38922678/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38922678/
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.01.591751v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.01.591751v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.01.591751v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.01.591751v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.01.591751v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.01.591751v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.01.591751v1
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38911488/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38911488/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38911488/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38911488/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38911488/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38911488/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38825193/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38825193/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38825193/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38825193/
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.04.10.588951v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.04.10.588951v1
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
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Sous-type ou 
clade en 

circulation 

Biologie Épidémiologie Diagnostic Clinique 
Présentation 

Populations 
prioritaires 

risques épidémiologiques et 
offrir une alerte précoce pour 
toute transmission entre les 
espèces (préimpression) 

• Compte tenu de la présence 
importante du virus de 
l’influenza A dans diverses 
matrices d’eau associées à la 
volaille (taux de prévalence 
allant de 4,3 % à 76,4 %) et 
aux habitats d’oiseaux 
sauvages (taux de prévalence 
allant de 0,4 % à 69,8 %), il 
est urgent de mettre en place 
des protocoles normalisés et 
d’intensifier la recherche dans 
les régions sous-représentées 
pour mieux comprendre la 
dynamique des virus de 
l’influenza dans les milieux 
aquatiques (note AMSTAR 
de 7/11; la dernière recherche 
documentaire a eu lieu 
en 2023) 

cinq labbes de McCormick (un type d’oiseau de 
mer) en Antarctique (préimpression) 

• Un examen systématique et une méta-analyse 
effectués en 2020 ont révélé que la 
séroprévalence globale de l’infection à H5N1 
chez les humains en Chine était de 2,45 % 
(862/35 159), la séroprévalence chez les humains 
du centre de la Chine (7,32 %) étant plus élevée 
que dans d’autres régions de la Chine (note 
AMSTAR de 7/11; la dernière recherche 
documentaire a eu lieu le 20 octobre 2018) 

• Bien qu’il y ait eu des changements au cours des 
dernières années dans les sous-types primaires 
et la fréquence des signalements d’influenza 
aviaire A(HxNy) humaine dans la région du 
Pacifique occidental (RPO), le risque global pour 
la santé publique lié aux virus H5Nx à l’interface 
humain-animal reste faible (note AMSTAR de 2/9; 
la dernière recherche documentaire a eu lieu le 
31 juillet 2022) 

• Les virus H5Nx du clade 2.3.4.4 étaient 
probablement présents chez les oiseaux 
sauvages en Alaska, ce qui a entraîné des 
éclosions chez les oiseaux sauvages et 
domestiques au Canada et aux États-Unis (note 
AMSTAR de 4/10; la dernière recherche 
documentaire a eu lieu en février 2022) 

relativement plus 
élevée d’anticorps 
de 
l’influenza A(H5N1) 
que les personnes 
non exposées à la 
volaille; des 
fréquences très 
faibles d’anticorps 
ont été détectées 
parmi les contacts 
étroits de cas 
confirmés 
de A(H5N1) (note 
AMSTAR de 3/11; 
la dernière 
recherche 
documentaire a eu 
lieu le 
1er septembre 2020) 

2.3.2.1c • Une prévalence faible, mais 
actuelle du virus de 
l’influenza A (y compris le 
clade 2.3.2.1c au Nigeria et le 
clade 2.2.1.2 des virus H5N1 
et H5N2 en Égypte) chez les 
porcs africains a été identifiée, 
ainsi qu’une transmission 
potentielle vers d’autres 
mammifères, soulignant la 
nécessité d’une meilleure 
surveillance en Afrique (note 
AMSTAR de 7/11; la dernière 
recherche documentaire a eu 
lieu en 2021) 

• Bien qu’il y ait eu des changements au cours des 
dernières années dans les sous-types primaires 
et la fréquence des signalements de cas 
d’influenza aviaire A(H5Nx) humaine dans la 
région du Pacifique occidental (RPO), le risque 
global pour la santé publique lié aux virus HxNy à 
l’interface humain-animal reste faible (note 
AMSTAR de 2/9; la dernière recherche 
documentaire a eu lieu le 31 juillet 2022) 

• Aucune mentionnée • Aucune mentionnée • Aucune mentionnée 

https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.01.591751v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.01.591751v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.01.591751v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.01.591751v1
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.04.10.588951v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.04.10.588951v1
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32259345/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32259345/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32259345/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32259345/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32259345/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32259345/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32259345/
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35891510/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35891510/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35891510/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35891510/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35891510/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
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Présentation 
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prioritaires 

• De 2000 à 2022, 35 zoonoses 
ont été identifiées au 
Cameroun, dont le 
clade 2.3.2.1c du 
virus H5N1 parmi les plus 
signalés, ce qui souligne la 
nécessité de mieux 
comprendre leur répartition 
pour élaborer des stratégies 
de prévention (note AMSTAR 
de 7/11; la dernière recherche 
documentaire a eu lieu 
en 2022) 

 
 
  

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2772707622001485?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2772707622001485?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2772707622001485?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2772707622001485?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2772707622001485?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2772707622001485?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2772707622001485?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2772707622001485?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2772707622001485?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2772707622001485?via%3Dihub
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Unclassified / Non classifié 

Annexe 3 : Principaux résultats provenant des administrations organisés par biologie, épidémiologie, diagnostic, 
présentation clinique et populations prioritaires 
 

Cadre d’organisation Les principaux résultats 

Biologie • Au cours d’une évaluation conjointe publiée le 23 avril 2024 par l’Organisation mondiale de la Santé (OMS), l’Organisation des Nations Unies pour 
l’alimentation et l’agriculture (FAO) et l’Organisation mondiale de la Santé animale (OSMA), les entités ont indiqué que le clade 2.3.4.4b se diversifie 
génétiquement et se propage géographiquement, ce qui entraîne la circulation chez les oiseaux sauvages et migrateurs et les volailles, les mammifères 
carnivores et charognards sauvages, les chats et chiens domestiques et les mammifères aquatiques.  

• Un rapport technique mis à jour le 26 avril 2024 indique que les Centres de contrôle et de prévention des maladies (CDC) des États-Unis travaillent 
activement sur les virus du clade 2.3.4.4b et effectuent des analyses continues du virus pour identifier les changements génétiques, d’autant plus que ce 
clade génétique a été découvert chez les vaches laitières au Texas.  

• À ce jour, peu de changements génétiques préoccupants pour la santé publique ont été constatés dans les virus circulant chez les oiseaux sauvages et les 
volailles.  

• Le clade 2.3.2.1c du H5N1 a été identifié par séquençage génétique dans deux cas humains confirmés au Cambodge.  
o Ce clade a circulé pendant plusieurs années chez les oiseaux et les volailles au Cambodge.  

• En France, ils ont détecté des cas de H5N1 confirmés chez des canards musqués qui ont reçu deux doses de vaccin.  
o La deuxième dose a été administrée 41 jours avant l’infection.  
o L’Autorité européenne de sécurité des aliments a indiqué que les données sur la réponse immunitaire humorale et la protection virologique suggèrent que 

la protection offerte par les vaccins a été réduite après la deuxième dose avec l’âge croissant des canards. 

Épidémiologie Aperçu 

• Selon l’Organisation panaméricaine de la santé (OPS), l'OMS, le Centre européen pour la prévention et le contrôle des maladies (CEPCM), l’Autorité 
européenne de sécurité des aliments (EFSA) et les CDC des États-Unis, le risque global pour le public demeure faible.  

• Selon le rapport hebdomadaire de la région du Pacifique occidental de l’OMS sur le virus A(H5N1) et le virus A(H5N6) (pour la période allant du 5 au 
11 juillet 2024), le risque global de pandémie n’a pas changé de façon importante par rapport aux années précédentes. 

• Les organisations ont recommandé la vigilance et la surveillance continuelle de la situation mondiale, en particulier celle des oiseaux migrateurs à l'automne. 

• La transmission du virus A(H5N1) provient principalement d'oiseaux sauvages, mais il y a des données probantes sur d'autres mécanismes de transmission 
(p. ex., le déplacement du bétail), ce qui augmente la probabilité d'éclosions supplémentaires chez les mammifères et de cas sporadiques chez les humains. 

• Le virus reste principalement lié aux récepteurs de type aviaire, ce qui limite la transmissibilité aux humains par les gouttelettes respiratoires ou les vecteurs 
passifs. 

• Dans un résumé de situation actualisé des CDC des États-Unis du 16 mai 2024, un bulletin hebdomadaire du Centre européen de prévention et de contrôle 
des maladies (CEPCM) du 4 mai 2024 et une évaluation conjointe de l’OMS, de la FAO et de l’OMSA publiée le 23 avril 2024, on a indiqué que le risque 
global pour le public est faible et les personnes à risque d’exposition présentent un risque faible à modéré.  

• L’évaluation conjointe et un rapport de l’OMS publiés le 28 mars 2024 ont indiqué qu’il n’existe actuellement aucune indication que le virus pourrait causer 
une plus grande liaison aux récepteurs dans les voies respiratoires supérieures humaines, de sorte que la transmission du virus en circulation actuellement 
entre humains est peu probable sans autres changements génétiques.  

 
Humains 

• En date du 30 juin 2024, le récent Bulletin des agents pathogènes des voies respiratoires émergents a signalé 11 cas humains du virus A(H5N1) en Australie, 
cinq au Cambodge, un en Chine, trois aux États-Unis et un au Vietnam au 30 juin 2024.  

• En ce qui a trait au premier cas humain du virus A(H5N1) en Australie, il concernait une enfant de deux ans et demi, sans problème médical sous-jacent, qui 
s’est rendue à Kolkata, en Inde, du 12 au 29 février 2024.  

https://cdn.who.int/media/docs/default-source/global-influenza-programme/2024_04_23_fao-woah-who_h5n1_assessment.pdf?sfvrsn=3ca3dba6_2&download=true
https://www.cdc.gov/bird-flu/spotlights/avian-situation-update.html
https://www.cdc.gov/media/releases/2024/p0401-avian-flu.html
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/spotlights/2023-2024/cambodia-human-reported-2024.htm
https://www.efsa.europa.eu/en/efsajournal/pub/8754
https://www.efsa.europa.eu/fr/efsajournal/pub/8754
https://www.paho.org/en/documents/public-health-risk-assessment-associated-spread-zoonotic-avian-influenza-ah5n1-clade
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/wpro---documents/emergency/surveillance/avian-influenza/ai_20240712ecc64295-6073-46bc-ab37-2cf90c18e2ca.pdf?sfvrsn=dfbf09be_1
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/2024-WCP-0037%20Final.pdf
https://www.efsa.europa.eu/fr/news/avian-flu-cases-decline-europe-surveillance-recommended-view-upcoming-season
https://www.efsa.europa.eu/fr/news/avian-flu-cases-decline-europe-surveillance-recommended-view-upcoming-season
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/avian-flu-summary.htm
https://www.who.int/westernpacific/wpro-emergencies/surveillance/avian-influenza
https://www.who.int/westernpacific/wpro-emergencies/surveillance/avian-influenza
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/avian-flu-summary.htm
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/communicable-disease-threats-report-28-april-4-may-2024-week-18
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/global-influenza-programme/2024_04_23_fao-woah-who_h5n1_assessment.pdf?sfvrsn=3ca3dba6_2&download=true
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/influenza/human-animal-interface-risk-assessments/influenza_summary_ira_ha_interface_march_2024.pdf?sfvrsn=a60a050c_3&download=true
https://www.canada.ca/fr/sante-publique/services/surveillance/bulletin-agents-pathogens-voies-respiratoires-emergents/2024/juin.html
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Cadre d’organisation Les principaux résultats 

o Les symptômes de l'enfant ont débuté le 25 février en Inde par une perte d'appétit, une irritabilité et de la fièvre, progressant vers la toux et les 
vomissements, entraînant l'admission à l'hôpital en Australie le 2 mars et le transfert à l'unité de soins intensifs le 4 mars; 

o Un écouvillon nasopharyngé et un aspirât endotrachéal prélevés les 6 et 7 mars 2024 se sont d'abord révélés positifs pour l’influenza A et le Centre de 
coordination de l’OMS a plus tard confirmé qu’il s’agissait du clade 2.3.2.1a du virus A(H5N1);  

o Sur le plan clinique, l’enfant est maintenant considérée comme allant bien. 
o L'enfant n’a eu aucune exposition à des personnes ou à des animaux malades pendant son séjour, et ses contacts familiaux en Australie ou en Inde n’ont 

pas développé de symptômes avant le 22 mai 2024; 
o Selon l'OMS, l'exposition au clade 2.3.2.1a du virus A(H5N1) s’est probablement produite en Inde, où ce clade de virus était en circulation chez les 

oiseaux;  
o Le risque d'infections humaines sporadiques persiste en raison de la présence virale continuelle chez la volaille. 

• De nouveaux développements se sont produits depuis la publication du bulletin.  
o En date du 9 juillet 2024, le Cambodge avait signalé deux nouveaux cas humains d'infection au virus A(H5N1), faisant passer le nombre total de cas au 

Cambodge en 2024 à sept.  
o Le premier cas a été signalé par le ministère de la Santé du Cambodge le 6 juillet 2024 et concernait un garçon de trois ans de la province de Takeo qui 

avait des symptômes de fièvre, de toux et de difficultés respiratoires et qui a été hospitalisé. 
o Après enquête, il a été découvert que 10 jours auparavant, le garçon avait tenu un poulet qui était mort dans le village. 
o Le deuxième nouveau cas a été signalé le 8 juillet 2024 et concernait la cousine de cinq ans du premier nouveau cas qui vivait dans la même maison et 

qui serait également entré en contact avec le poulet mort. La fillette avait des symptômes légers et a reçu un traitement. 
o Le clade du virus A(H5N1) de ces nouveaux cas est inconnu. 
o Le ministère de la Santé du Cambodge a souligné que la plupart des cas concernaient des enfants, dont la moitié sont décédés. 

• Aux États-Unis, il y a eu quatre cas humains confirmés de A(H5N1) pour la période allant du 1er avril au 3 juillet 2024. 
o Le dernier cas a été recensé dans l'État du Colorado à la suite d'une éclosion multiétatique du virus A(H5N1) chez les vaches laitières. 
o La personne n'a signalé que des symptômes oculaires, elle a reçu un traitement au moyen de l'oseltamivir et elle s'est rétablie depuis. 

• En mai 2024, le Mexique a signalé le premier cas humain d’infection au virus A(H5N2), dont le spectre de la maladie était inconnu. 

• Un rapport datant du 4 juillet 2024 a documenté deux cas d'influenza aviaire H5N6 dans la province du Fujian, en Chine, où les deux personnes ont été 
exposées à de la volaille. 
o Un cas concernait une femme de 52 ans qui a développé des symptômes le 13 avril, qui a été hospitalisée le 22 avril, puis qui est décédée le 30 avril. 
o Un autre cas concernait un homme de 41 ans qui a développé des symptômes le 8 mai, qui a été hospitalisé le 11 mai et qui est décédé le même jour. 

• Au Canada, il n’y a pas de cas signalés de transmission ou de transmission soutenue de la maladie à l’humain.  
 
Oiseaux 

• La volaille continue de courir des risques en raison de la circulation continue et de la propagation des virus H5N1 chez les oiseaux sauvages.  

• Le bulletin hebdomadaire du CEPCM signale de nouvelles récurrences du virus H5N1 chez les volailles et les oiseaux autres que la volaille.  
o Le Royaume-Uni s’est déclaré exempte d’influenza aviaire hautement pathogène pour la Grande-Bretagne depuis le 29 mars 2024. 
o Le Royaume-Uni n’a actuellement pas d’éclosions d’influenza aviaire chez la volaille ou d’autres oiseaux captifs et le risque actuel est faible, mais le 

virus H5N1 continue d’être présent chez les oiseaux sauvages en Grande-Bretagne et dans toute l’Europe.  
o Depuis le 1er février 2024, il y a eu huit cas d’influenza aviaire chez des oiseaux sauvages au Royaume-Uni avec un mélange de H5N1 et de H5N5.  

• En France, un total de 25 éclosions d'influenza aviaire ont été confirmées entre le 1er octobre 2023 et le 14 juin 2024, dont 10 détections du virus A(H5N1) 
chez les volailles, 11 du virus A(H5N1) et quatre du virus A(H5Nx) chez les oiseaux sauvages.  
o Plus de 650 virus A(H5) européens du clade 2.3.4.4b ont été caractérisés, dont 90 % appartiennent à six génotypes différents du virus A(H5N1) et un du 

virus A(H5N5). 
o L'un de ces génotypes est le EA-2022-BB (pour le goéland argenté en France). 

https://www.who.int/emergencies/disease-outbreak-news/item/2024-DON519#:~:text=On%2022%20May%202024%2C%20the,Point%20(NFP)%20of%20Australia.
https://afludiary.blogspot.com/2024/07/cambodia-reports-6th-h5n1-case-of-2024.html
https://afludiary.blogspot.com/2024/07/cambodia-reports-7th-h5n1-case-of-2024.html
https://afludiary.blogspot.com/2024/07/cambodia-reports-7th-h5n1-case-of-2024.html
https://www.cdc.gov/bird-flu/spotlights/h5n1-response-07052024.html
https://ivdc.chinacdc.cn/cnic/zyzx/lgzb/202406/P020240628389396403736.pdf
https://ivdc.chinacdc.cn/cnic/zyzx/lgzb/202406/P020240628389396403736.pdf
https://ivdc.chinacdc.cn/cnic/zyzx/lgzb/202406/P020240628389396403736.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/communicable-disease-threats-report-28-april-4-may-2024-week-18
https://www.gov.uk/government/news/bird-flu-avian-influenza-latest-situation-in-england
https://www.gov.uk/government/news/bird-flu-avian-influenza-latest-situation-in-england
https://assets.publishing.service.gov.uk/media/66264367d706f962eca7e56c/ai-findings-2024-wk16__1_.csv/preview
https://www.efsa.europa.eu/sites/default/files/2024-07/AI%20Report%20XXIX_journal%20publication_0.pdf
https://www.efsa.europa.eu/sites/default/files/2024-07/AI%20Report%20XXIX_journal%20publication_0.pdf
https://www.efsa.europa.eu/sites/default/files/2024-07/AI%20Report%20XXIX_journal%20publication_0.pdf
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• Bien qu’aucun rapport n’ait été mis à jour depuis janvier 2024, la France a confirmé la présence du H5N1 dans un établissement hébergeant des canards 
musqués vaccinés, touchant 8 700 canards.  
o En outre, une autre éclosion a été détectée en janvier 2024, causant la mort de 40 canards qui présentaient des signes cliniques de troubles 

neurologiques et une diminution de l’appétit et de la soif. 

• Au Brésil, une éclosion de H5N1 chez des oiseaux autres que la volaille a été détectée entre le 6 avril et le 3 mai 2024. Selon l’Organisation panaméricaine 
de la santé (OPS), il y a eu sept éclosions d’influenza aviaire A(H5) chez des oiseaux sauvages, mais aucune éclosion chez des oiseaux de production ou 
des cas humains pour la période allant du 1er janvier au 18 mars 2024.  

• L’Agence canadienne d’inspection des aliments suit les estimations du nombre de troupeaux de volailles infectées chez lesquels le virus H5N1 a été détecté 
au Canada. L’Agence estime que l’Alberta, la Colombie-Britannique, la Nouvelle-Écosse, l’Ontario et la Saskatchewan ont actuellement des emplacements 
infectés. 

 
Mammifères et animaux non humains 

• En date du 11 juillet 2024, le tableau de bord national de l’influenza aviaire de l’ACIA a signalé un total de trois nouveaux cas positifs au virus A(H5Nx) et au 
virus A(H5N1) apparus chez des renards roux, qui étaient concentrés dans les zones côtières de l’Île-du-Prince-Édouard. 

• Selon l’évaluation conjointe de l’OMS, de la FAO et de l’OMSA, on a signalé une propagation allant d’oiseaux vers des mammifères non humains dans les 
Amériques et en Europe, ce qui a entraîné une infection grave avec des symptômes neurologiques chez certains mammifères non humains.  

• Par exemple, l’évaluation a indiqué que les furets infectés ont entraîné des maladies graves.  

• L’Agence canadienne d’inspection des aliments (ACIA), en collaboration avec Environnement et Changement climatique Canada (ECCC) et la Coopérative 
canadienne pour la santé de la faune, ont un tableau de bord dans lequel ils surveillent les virus H5Nx chez différents types de mammifères non humains et 
d’animaux.  
o En février 2024, des cas confirmés de H5N1, de H5, de H5N5 ou d’une combinaison de ces virus dans toutes les provinces ont été signalés.  

 
Bovins 

• L’évaluation des risques pour la santé publique de l'OPS concernant la propagation du clade 2.3.4.4b de l'influenza aviaire A(H5N1) en date du 12 juillet 2024 
a indiqué qu'il y a des occurrences localisées du clade 2.3.4.4b du virus A(H5N1) dans les troupeaux de bovins laitiers aux États-Unis, avec une propagation 
aux humains et autres mammifères qui ont été en contact direct. 

• En date du 5 juillet 2024, 12 États américains avaient confirmé la présence du clade 2.3.4.4b du virus H5N1 dans 139 troupeaux de bovins laitiers.  

• Un rapport technique mis à jour le 5 juin 2024 (la mise à jour de juillet n’avait pas encore été publiée) note que les CDC continuent de travailler activement sur 
les virus du clade 2.3.4.4b et ils effectuent des analyses continues du virus pour recenser les changements génétiques. 

• Le 6 juin 2024, une évaluation de l’ASPC sur le scénario de risque posé par le clade 2.3.4.4b du virus de l’influenza A(H5Nx) et des virus apparentés a permis 
de constater que la transmission du virus de l’influenza A(H5Nx) d’un bovin à l’autre se produit, mais que la transmission est complexe et que la capacité du 
virus à se réassortir demeure préoccupante.  

• L’évaluation conjointe de l’OMS, de la FAO et de l’OMSA a révélé la détection du H5N1 chez des vaches laitières aux États-Unis et chez des chèvres 
nouveau-nés qui partagent le même espace que les volailles.  

• Les CDC des États-Unis ont signalé qu’il y avait un cas humain signalé après l’exposition aux vaches laitières. L’éclosion chez les vaches laitières est 
multiétatique et a été signalée pour la première fois le 25 mars 2024, et elle a abouti à la première transmission de l’influenza aviaire entre un mammifère et 
un humain.  
o La transmission latérale entre les bovins s’est probablement produite aux États-Unis, alors que la fréquence de transmission entre les bovins et les 

oiseaux est inconnue.  
o En date du 20 avril 2024, aucun marqueur d’adaptation des mammifères n’avait été découvert chez les vaches laitières.  
o Bien que le risque pour la santé publique soit faible, l’éclosion multiétatique en cours chez les vaches laitières, la propagation de l’influenza chez les 

oiseaux sauvages et les éclosions sporadiques chez les troupeaux de volailles et les mammifères sont préoccupantes.  

https://efsa.onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.2903/j.efsa.2024.8754
https://efsa.onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.2903/j.efsa.2024.8754
https://www.woah.org/app/uploads/2024/05/hpai-situation-report-20240507-1.pdf
https://www.paho.org/en/documents/epidemiological-update-outbreaks-avian-influenza-caused-influenza-ah5n1-region-americas-1
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/etat-reponse-cours-aux-detections-diahp
https://cfia-ncr.maps.arcgis.com/apps/dashboards/89c779e98cdf492c899df23e1c38fdbc
https://cfia-ncr.maps.arcgis.com/apps/dashboards/89c779e98cdf492c899df23e1c38fdbc
https://www.paho.org/en/documents/public-health-risk-assessment-associated-spread-zoonotic-avian-influenza-ah5n1-clade
https://www.cdc.gov/bird-flu/spotlights/h5n1-response-07052024.html
https://www.cdc.gov/bird-flu/php/technical-report/h5n1-06052024.html
https://www.canada.ca/fr/sante-publique/services/mesures-interventions-urgence/evaluations-rapides-risques-professionnels-sante-publique/mise-jour-analyse-scenario-risque-pandemique-virus-influenza-a-h5nx-clade-2-3-4-4b-futurs-nouveaux-virus-connexes.html
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/global-influenza-programme/2024_04_23_fao-woah-who_h5n1_assessment.pdf?sfvrsn=3ca3dba6_2&download=true
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/avian-flu-summary.htm
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/avian-flu-summary.htm
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/global-influenza-programme/2024_04_23_fao-woah-who_h5n1_assessment.pdf?sfvrsn=3ca3dba6_2&download=true
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• Le Animal and Plant Health Inspection Service du département de l’Agriculture des États-Unis (USDA) fournit régulièrement des mises à jour sur les 
détections chez les vaches laitières ainsi que des rapports épidémiologiques et des conseils à jour pour les agriculteurs et les vétérinaires.  

• En date du 10 mai 2024, la Food and Drug Administration (FDA) des États-Unis a prélevé 297 échantillons de produits laitiers vendus dans les commerces de 
détail et ils se sont tous révélés négatifs. 
o En date du 10 mai 2024, toutes les épreuves d’inoculation d’œufs liées à l’échantillonnage dans les commerces de détail ont été achevées et elles se sont 

révélées négatives; la surveillance et l’échantillonnage se poursuivront. 

• Le bulletin hebdomadaire du CEPCM n’a signalé aucun cas chez le bétail en Europe.  

• Selon l’Agence de santé publique du Canada, en date du 16 mai 2024, l’influenza aviaire hautement pathogène n’avait pas été détectée chez les bovins ou le 
bétail (à l’exception de la volaille) au Canada et le risque de transmission aux humains demeure faible.  
o L’Agence canadienne d’inspection des aliments, en collaboration avec Santé Canada et l’Agence de la santé publique du Canada (ASPC), a analysé de 

façon proactive des échantillons de lait commercial partout au Canada afin de détecter des fragments du virus.  
o En date du 14 mai 2024, tous les échantillons analysés se sont révélés négatifs. 

Diagnostic • Il y a des lignes directrices mises à jour sur les analyses, les rapports et l’information de laboratoire sur l’utilisation d’épreuves RT-PCR à l’aide d’amorces et 
de sondes propres à H5 provenant des CDC américains.  

• Le 14 mai 2024, l’USDA a publié des recommandations concernant le virus H5N1 chez le bétail à l’intention des responsables de la santé animale de l’État, 
des vétérinaires et des producteurs.  

• L’OMSA a indiqué que le virus H5Nx chez les espèces non aviaires (y compris les bovins et d’autres populations de bétail) devrait faire l’objet d’un diagnostic 
différentiel, en particulier chez les animaux présentant des symptômes cliniques, les animaux domestiques malades ou morts près des zones touchées et les 
animaux soupçonnés d’être exposés ou liés au virus H5Nx soupçonné ou confirmé chez les oiseaux ou les bovins.  

• En Australie, les efforts de diagnostic comprennent des méthodes PCR et ELISA, l’influenza aviaire étant une maladie à déclaration obligatoire nationale. 

• L’Agence nationale de sécurité sanitaire de l’alimentation, de l’environnement et du travail (ANSES) s’engage à lutter contre la propagation de la maladie en 
coordonnant le diagnostic de l’influenza aviaire chez les animaux et en effectuant des recherches pour améliorer la détection des virus.  

• Le Centre de contrôle des maladies de la Colombie-Britannique (BCCDC) utilise des analyses de l’acide nucléique et Santé publique Ontario utilise une 
épreuve de RT-PCR pour détecter la présence du H5N1. 

Présentation clinique • Chez l’humain, les symptômes et les conditions variaient de la maladie asymptomatique à la maladie grave chez les humains, avec des symptômes comme la 
fièvre, la fatigue, la toux, les douleurs abdominales, la diarrhée, la pneumonie, la septicémie et le syndrome de détresse respiratoire aiguë.  
o Certains pays comme le Vietnam et la Chine ont signalé des décès dus à des complications.  
o Dans le cas de l’exposition à des vaches laitières aux États-Unis, le patient a déclaré que la rougeur oculaire (compatible avec la conjonctivite) était son 

seul symptôme.  

• Chez les oiseaux, les symptômes cliniques comprennent un manque d’énergie et d’appétit, une diminution de la production d’œufs, la ponte d’œufs à coquille 
molle ou sans coquille, une enflure des extrémités, des problèmes respiratoires et neurologiques, de la diarrhée et une mort subite.  
o Au cours de l’éclosion de janvier 2024 en France, les canards présentaient des troubles neurologiques, une diminution de l’appétit et de la soif, et des 

décès.  

• Selon l’USDA, les bovins laitiers peuvent subir une baisse soudaine de l’appétit, une baisse marquée ou aiguë de la production laitière, un épaississement du 
lait ou l’absence de lait et des signes respiratoires comme les écoulements nasaux clairs. 

Populations prioritaires • Nous avons trouvé peu de renseignements publics sur les populations prioritaires.  

• Les cas humains confirmés étaient ceux qui étaient en contact étroit avec des bovins et des oiseaux ou qui les manipulaient (p. ex., les marchés de volaille et 
les volailles de basse-cour, les oiseaux sauvages).  

 

 

https://www.aphis.usda.gov/livestock-poultry-disease/avian/avian-influenza/hpai-detections/livestock
https://www.fda.gov/food/alerts-advisories-safety-information/updates-highly-pathogenic-avian-influenza-hpai#:~:text=The%20FDA%20is%20today%20announcing,these%20297%20retail%20dairy%20samples.
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/communicable-disease-threats-report-28-april-4-may-2024-week-18
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/iahp-betail
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/etat-reponse-cours-aux-detections-diahp
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/influenza-aviaire-hautement-pathogene-iahp/echantillonnage-tests-du-lait
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/influenza-aviaire-hautement-pathogene-iahp/echantillonnage-tests-du-lait
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/testing-reporting-lab.htm
https://www.aphis.usda.gov/sites/default/files/aphis-requirements-recommendations-hpai-livestock.pdf
https://www.woah.org/fr/influenza-aviaire-hautement-pathogene-chez-les-bovins/
https://wildlifehealthaustralia.com.au/Resource-Centre/Fact-Sheets/PID/472/mcat/473/acat/1/evl/0/nsw/a/EDNSearch/influenza
https://www.anses.fr/fr/actions-anses-pour-eviter-influenza-aviaire#:~:text=ANSES%20plays%20a%20major%20role,assess%20new%20vaccines%20for%20poultry.
http://www.elabhandbook.info/PHSA/Test/PrintPageWithMaster.aspx
https://www.publichealthontario.ca/fr/laboratory-services/test-information-index/avian-influenza-rt-pcr
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/global-influenza-programme/2024_04_23_fao-woah-who_h5n1_assessment.pdf?sfvrsn=3ca3dba6_2&download=true
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/avian-influenza-overview-december-2023-march-2024
https://www.cdc.gov/media/releases/2024/p0401-avian-flu.html
https://www.quebec.ca/agriculture-environnement-et-ressources-naturelles/sante-animale/maladies-animales/liste-maladies-animales/grippe-aviaire
https://efsa.onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.2903/j.efsa.2024.8754
https://www.aphis.usda.gov/sites/default/files/aphis-requirements-recommendations-hpai-livestock.pdf


 
 

 14 

Unclassified / Non classifié 

Annexe 4 : Principales conclusions de synthèses des données probantes organisées par pertinence  
 

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations Cote de 
pertinence 

État de 
vie 

Qualité 
(AMSTAR) 

Dernière année 
de recherche 

dans la 
documentation 

Disponibili
té du profil 

GRADE 

Considérations 
relatives à 

l’équité 

• Biologie  
o Clades en circulation 

▪ 2.3.4.4b 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza 
aviaire A (H5Nx) (p. ex., prévalence, 
taux de mortalité, répartition 
géographique) 

• Présentation clinique 
o Signes et symptômes 
o Facteurs de risque 
o Évolution de la maladie 

Le clade 2.3.4.4b du virus de 
l’influenza aviaire H5N1 s'est rapidement propagé 
dans le monde, causant des maladies chez les 
oiseaux et les mammifères non humains 

• La propagation rapide de la maladie est 
probablement attribuée à la circulation mondiale 
de la souche H5N1 par l’entremise des modes 
de migration des oiseaux. 

• La prévalence de la maladie dans les 
populations animales, en plus des oiseaux, est 
faible, mais la maladie est hautement 
pathogène. 

• Le taux de mortalité et les symptômes de la 
maladie varient selon les espèces. 

Les mammifères présentent habituellement des 
symptômes semblables à ceux de la grippe, dont la 
fièvre et les écoulements nasaux, ainsi que des 
problèmes respiratoires et des troubles 
neurologiques. 

Élevée Non 5/9 28 mai 2024 Non Aucune 
mentionnée 

• Biologie  
o Clades en circulation 

▪ 2.3.4.4b 
o Changements et incidences 

génomiques   
▪ Infectiosité/transmission 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

• Oiseau/mammifère non humain à humain 
(c.-à-d. transmission zoonotique) 

Le risque de transmission zoonotique du 
clade 2.3.4.4b du virus A(H5N1) en circulation à la 
population générale et aux amateurs de plage est 
actuellement faible 

• Cet examen a étudié la documentation existante 
pour évaluer les risques de transmission du 
virus de l'influenza aviaire aux amateurs de 
plage et à la population en général. 

• Les données épidémiologiques et virologiques 
actuelles indiquent que le virus H5N1 n'a pas 
encore acquis la capacité de transmission entre 
les humains, ce qui entraîne de faibles risques 
de transmission zoonotique et d'infection 
hydrique. 

• Différents clades du virus H5N1 peuvent ne pas 
avoir le mécanisme de fixation aux récepteurs 
humains et la capacité de se répliquer dans les 
cellules humaines. 

Élevée S.O. 1/9 2023 S.O. Aucune 
mentionnée 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38911488/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38911488/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38911488/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38911488/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38825193/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38825193/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38825193/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38825193/
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Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations Cote de 
pertinence 

État de 
vie 

Qualité 
(AMSTAR) 

Dernière année 
de recherche 

dans la 
documentation 

Disponibili
té du profil 

GRADE 

Considérations 
relatives à 

l’équité 

• Le virus H5N1 peut survivre dans les milieux 
aquatiques, comme les plages, les sédiments 
aquatiques et les eaux de surface, 
particulièrement dans les températures froides, 
la faible salinité et le pH neutre. 

Bien que la voie fécale-orale soit la principale 
méthode de transmission de l'influenza 
aviaire A(H5N1) chez les oiseaux, il n'existe 
actuellement aucune donnée probante de 
transmission directe à l’humain par ingestion d'eau 
contaminée. 

• Biologie 
o Caractéristiques immunologiques 

▪ Innée 
▪ Adaptable 
▪ Réponses immunitaires des 

antigènes/anticorps et cellulaires 
(y compris la protection croisée et 
la réactivité croisée avec d’autres 
virus de l’influenza humaine et les 
souches saisonnières) 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non 
humain 

▪ Mammifère non humain à 
mammifère (y compris le 
développement d’un réservoir de 
mammifères non humain) 

▪ Oiseau/mammifère non humain à 
humain (c.-à-d. transmission 
zoonotique) 

• Diagnostic  
o Méthodes moléculaires de détection 

rapide 
o Diagnostic sérologique (p. ex., 

autodépistage, diagnostic au point 
d’intervention) 

• Présentation clinique  
• Populations prioritaires 

L’événement panzootique H5N1 en cours a eu des 
répercussions importantes sur la biodiversité et la 
santé des mammifères en raison de multiples 
facteurs (p. ex., incidence géographique élargie, 
nombre accru d’espèces de mammifères infectées 
et potentiel de transmission d’un mammifère à 
l’autre), soulignant l’importance de la surveillance 
continue et de la collaboration internationale 

Élevée Non 4/9 2023 Non Profession 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38407173/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38407173/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38407173/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38407173/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38407173/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38407173/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38407173/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38407173/
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Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations Cote de 
pertinence 

État de 
vie 

Qualité 
(AMSTAR) 

Dernière année 
de recherche 

dans la 
documentation 

Disponibili
té du profil 

GRADE 

Considérations 
relatives à 

l’équité 

o Groupes présentant un risque 
d’exposition plus élevé 
▪ Travail sur une ferme avicole 

commerciale (p. ex., producteurs, 
travailleurs saisonniers et 
migrants) 

• Biologie  
o Clades en circulation 

▪ 2.3.4.4b 
o Changements génomiques et 

incidences sur :   
▪ Infectiosité/transmission 
▪ Pathogénicité 
▪ Virulence/gravité de la maladie 
▪ Adaptation des mammifères 
▪ Sensibilité aux antiviraux 

o Caractéristiques virologiques 
▪ Infectivité/transmission (c.-à-d. 

probabilité d’infecter un hôte) 
▪ Pathogénicité (c.-à-d. capacité de 

causer la maladie) 
▪ Virulence/gravité de la maladie 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non 
humain 

▪ Mammifère non humain à 
mammifère (y compris le 
développement d’un réservoir de 
mammifères non humain) 

▪ Oiseau/mammifère non humain à 
humain (c.-à-d. transmission 
zoonotique) 

Compte tenu de la présence importante du virus de 
l’influenza A dans diverses matrices d’eau 
associées à la volaille (taux de prévalence allant de 
4,3 % à 76,4 %) et aux habitats d’oiseaux sauvages 
(taux de prévalence allant de 0,4 % à 69,8 %), il est 
urgent de mettre en place des protocoles normalisés 
et d’intensifier la recherche dans les régions 
sous-représentées pour mieux comprendre la 
dynamique des virus de l’influenza dans les milieux 
aquatiques 

• Les résultats ont également mis en évidence le 
fait que la détection de l’influenza B était limitée 
dans tous les milieux aquatiques et que, d’après 
les études identifiées, il n’y avait pas de 
recherche sur l’influenza dans les milieux 
aquatiques associés au porc 

Élevée Non 7/11 2023 Non 
 

Aucune 
mentionnée 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau/mammifère non humain à 
humain (c.-à-d. transmission 
zoonotique) 

o Cas déclarés et autres indicateurs 
épidémiologiques de l’influenza 
aviaire A (H5Nx) (p. ex., prévalence, 

Tous les cas signalés de H5N6 chez l’humain 
avaient eu un contact antérieur avec les oiseaux et 
ils présentaient une gravité élevée de la maladie, 
95 % des cas ont entraîné l’hospitalisation  
• L’examen de la documentation a permis 

d’identifier 85 cas déclarés d’A(H5N6) et de 
synthétiser les rapports de cas 

Élevée Non 1/9 2021 Non Aucune n’a été 
signalée. 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38298332/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC11037882/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC11037882/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC11037882/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC11037882/
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Unclassified / Non classifié 

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations Cote de 
pertinence 

État de 
vie 

Qualité 
(AMSTAR) 

Dernière année 
de recherche 

dans la 
documentation 

Disponibili
té du profil 

GRADE 

Considérations 
relatives à 

l’équité 

taux de mortalité, répartition 
géographique) 

• Populations prioritaires 
o Groupes présentant un risque 

d’exposition plus élevé 
▪ Travail sur une ferme avicole 

commerciale (p. ex., producteurs, 
travailleurs saisonniers et 
migrants) 

▪ Travail avec des troupeaux non 
commerciaux ou de petit élevage 

▪ Travailler avec de la volaille, du 
bétail ou d’autres animaux vivants 
ou récemment tués (p. ex., 
boucher, ouvrier d’une usine de 
transformation, éleveur de 
volaille) 

▪ Travailler avec des produits 
laitiers non pasteurisés (p. ex., 
travailleur d’usine de 
transformation du lait, fromager) 

• L’âge médian des personnes infectées était de 
50 ans, 13 cas ayant été signalés chez des 
enfants 

• Dans tous les cas, il y avait eu des contacts 
connus avec des oiseaux avant le début de la 
maladie, avec des méthodes de contact, 
notamment la visite des marchés d’oiseaux 
vivants, l’emploi comme travailleur avicole ou 
l’exposition à la volaille abattue et cuite ou à la 
volaille domestique et de petits élevages 

• Presque tous les cas ont été signalés en Chine, 
dans 15 provinces différentes, à l’exception d’un 
cas au Laos 

• La gravité de la maladie est assez élevée, 95 % 
des personnes infectées nécessitant 
l’hospitalisation dans la semaine suivant 
l’apparition de la maladie 

• Les symptômes commencent souvent par une 
fièvre, des symptômes aux voies respiratoires 
supérieures et une myalgie, suivis d’une 
progression rapide vers les voies respiratoires 
inférieures, d’une défaillance multiple des 
organes et d’un syndrome de détresse 
respiratoire aiguë 

• Les données sur les résultats n’étaient 
disponibles que pour la moitié des cas et les 
deux tiers de ces personnes sont décédés  

• Biologie  
o Caractéristiques virologiques 

▪ Infectivité/transmission (c.-à-d. 
probabilité d’infecter un hôte) 

L’évolution et l’adaptation de l’hôte du virus de 
l’influenza A (VIA) chez l’espèce bovine a été 
entravé jusqu’à l’émergence d’un nouveau virus de 
l’influenza D chez l’animal, puisque certains facteurs 
hôtes de bovins pouvant avoir des propriétés 
antigrippales auraient pu fournir une résistance au 
virus de l’influenza aviaire pour les bovins, 
davantage de recherches sont nécessaire pour 
déterminer les facteurs spécifiques à l’hôte qui ont 
contribué à cette réponse pathogénique différente et 
à la progression de la maladie chez les bovins 

• La distribution de l’influenza A au cours des 
45 dernières années montre qu’elle a évolué 
dans « presque tous les hôtes de mammifères à 

Moyenne Non 1/9 2019 Non Aucune n’a été 
signalée. 

https://www.mdpi.com/1999-4915/11/6/561
https://www.mdpi.com/1999-4915/11/6/561
https://www.mdpi.com/1999-4915/11/6/561
https://www.mdpi.com/1999-4915/11/6/561
https://www.mdpi.com/1999-4915/11/6/561
https://www.mdpi.com/1999-4915/11/6/561
https://www.mdpi.com/1999-4915/11/6/561
https://www.mdpi.com/1999-4915/11/6/561
https://www.mdpi.com/1999-4915/11/6/561
https://www.mdpi.com/1999-4915/11/6/561
https://www.mdpi.com/1999-4915/11/6/561
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Unclassified / Non classifié 

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations Cote de 
pertinence 

État de 
vie 

Qualité 
(AMSTAR) 

Dernière année 
de recherche 

dans la 
documentation 

Disponibili
té du profil 

GRADE 

Considérations 
relatives à 

l’équité 

l’interface humain-animal, sauf chez les espèces 
bovines ». 

• Il y a eu des cas naturels d’influenza chez des 
bovins qui causent des maladies respiratoires 
semblables à la grippe (p. ex., avec la 
bronchopneumonie, la toux épizootique, la 
décharge nasale, le larmoiement ou d’autres 
signes extrapulmonaires comme la chute de 
lait), mais très peu ont abouti à l’isolement du 
virus. 

• Les souches de virus d’influenza aviaire 
d’origine bovine ont été isolées pour la 
première fois au début des années 1970, au 
moment où les souches humaines de ce virus 
étaient prévalentes (H3N2), mais il y a peu de 
données probantes de parenté génétique. 

• Biologie 
o Clades en circulation 

▪ 2.3.2.1c  
▪ Autres (si de nouveaux 

sous-types ont été identifiés 
comme ayant émergé) 

o Changements génomiques et 
incidences sur : 
▪ Infectiosité/transmission  
▪ Adaptation des mammifères  

• Épidémiologie (y compris la transmission) 
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non 
humain  

▪ Mammifère non humain à 
mammifère (y compris le 
développement d’un réservoir de 
mammifères non humain, des 
bovins et autre bétail)  

• Populations prioritaires 
o Groupes présentant un risque 

d’exposition plus élevé 
▪ Travailleur avec des élevages de 

troupeau/propriétaire d’un petit 
troupeau  

Une prévalence faible, mais actuelle du virus de 
l’influenza A (y compris le clade 2.3.2.1c au Nigeria 
et le clade 2.2.1.2 des virus H5N1 et H5N2 en 
Égypte) chez les porcs africains a été identifiée, 
ainsi qu’une transmission potentielle vers d’autres 
mammifères, soulignant la nécessité d’une meilleure 
surveillance en Afrique 

Moyenne Non 7/11 
 

 

2021 Non Profession 

https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/12/2411
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Unclassified / Non classifié 

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations Cote de 
pertinence 

État de 
vie 

Qualité 
(AMSTAR) 

Dernière année 
de recherche 

dans la 
documentation 

Disponibili
té du profil 

GRADE 

Considérations 
relatives à 

l’équité 

▪ Travailler avec des produits 
laitiers non pasteurisés (p. ex., 
travailleur d’usine de 
transformation du lait, fromager) 

• Biologie 
o Clades en circulation 

▪ 2.3.2.1c  
o Changements génomiques et 

incidences sur : 
▪ Adaptation des mammifères  

o Caractéristiques virologiques 
▪ Infectivité/transmission (c.-à-d. 

probabilité d’infecter un hôte)  

• Populations prioritaires 
o Groupes présentant un risque 

d’exposition plus élevé 
▪ Travail sur une ferme avicole 

commerciale (p. ex., producteurs, 
travailleurs saisonniers et 
migrants) 

De 2000 à 2022, 35 zoonoses ont été identifiées au 
Cameroun, dont le clade 2.3.2.1c du 
virus H5N1 parmi les plus signalés, ce qui souligne 
la nécessité de mieux comprendre leur répartition 
pour élaborer des stratégies de prévention 

Faible Non 7/11 2022 Non Profession 

• Biologie 
o Caractéristiques virologiques 

▪ Infectiosité/transmission 

• Épidémiologie  
o Voie de transmission 

▪ Charge virale environnementale 
(p. ex., l’excrétion virale provenant 
des oiseaux et des mammifères) 

o Cas déclarés et autres indicateurs 
épidémiologiques de l’influenza 
aviaire A (H5Nx) (p. ex., prévalence, 
taux de mortalité, répartition 
géographique) 

• Paramètres de sensibilité et de 
transmission 
o Période infectieuse 

Les sous-types H5 causent habituellement des 
symptômes cliniques bénins chez les volailles, mais 
ils peuvent muter pour causer une morbidité grave 
et une mortalité, la plupart des transmissions se 
produisant à une courte ou moyenne distance, quel 
que soit le sous-type ou l’emplacement 
géographique 

• L’influenza aviaire hautement pathogène H5Nx 
a causé une mortalité massive chez les oiseaux 
sauvages et les volailles. 
o La durée infectieuse au niveau de la ferme a 

été estimée à une moyenne de 6,4 à 
17,22 jours. 

o Le nombre de reproductions Rh pour la 
transmission entre les exploitations agricoles 
a été établi à 0,03-15,7. 

o La plupart des transmissions semblent avoir 
eu lieu à une courte ou moyenne distance, 
peu importe le sous-type ou l’emplacement 
géographique. 

Élevée Non 3/9 2023 Non Non 

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2772707622001485?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2772707622001485?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2772707622001485?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2772707622001485?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2772707622001485?via%3Dihub
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-023-01219-0
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Unclassified / Non classifié 

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations Cote de 
pertinence 

État de 
vie 

Qualité 
(AMSTAR) 

Dernière année 
de recherche 

dans la 
documentation 

Disponibili
té du profil 

GRADE 

Considérations 
relatives à 

l’équité 

o Le rôle des petites fermes dans la 
transmission a été jugé minimal, avec un 
nombre de reproductions inférieur à un pour 
entre les petites fermes elles-mêmes et 
entre les petites fermes et les fermes 
commerciales. 

• Biologie  
o Clades en circulation 

▪ 2.3.4.4b 
▪ 2.3.2.1c 
▪ Autres (si de nouveaux 

sous-types ont été identifiés 
comme ayant émergé) 

o Changements génomiques et 
incidences sur : 
▪ Infectiosité/transmission 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau/mammifère non humain à 
humain (c.-à-d. transmission 
zoonotique) 

o Cas déclarés et autres indicateurs 
épidémiologiques de l’influenza 
aviaire A (H5Nx) (p. ex., prévalence, 
taux de mortalité, répartition 
géographique) 

Bien qu’il y ait eu des changements au cours des 
dernières années dans les sous-types primaires et 
la fréquence des signalements d’influenza aviaire 
(HxNy) humaine dans la région du Pacifique 
occidental (RPO), le risque global pour la santé 
publique lié aux virus HxNy à l’interface 
humain-animal reste faible 

• Entre le 1er octobre 2017 et le 31 juillet 2022, on 
a observé une réduction des cas de A(H7N9) et 
de A(H5N1), et une augmentation des cas de 
A(H5N6) et de A(H9N2), avec trois nouveaux 
sous-types, A(H7N4), A(H10N3) et A(H3N8) 
signalés en Chine au cours de cette période. 

• Les infections étaient presque exclusivement 
associées au contact d’humains avec des 
oiseaux infectés. 

 

Élevée Non 2/9 31 juillet 2022 Non Non 

• Biologie  
o Clades en circulation 

▪ 2.3.4.4b 
o Caractéristiques virologiques 

▪ Virulence/gravité de la maladie 
o Caractéristiques immunologiques 

▪ Réponses immunitaires des 
antigènes/anticorps et cellulaires 
(y compris la protection croisée et 
la réactivité croisée avec d’autres 
virus de l’influenza humaine et les 
souches saisonnières) 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

Des données probantes sérologiques d’infections de 
l’influenza aviaire A(H5N1) sous-clinique et 
cliniquement légère chez l’humain ont démontré que 
les personnes exposées à la volaille, comme les 
travailleurs de la volaille et les éleveurs, ont connu 
une séroprévalence relativement plus élevée 
d’anticorps de l’influenza A(H5N1) que les 
personnes non exposées à la volaille; des 
fréquences très faibles d’anticorps ont été détectées 
parmi les contacts étroits de cas confirmés 
de A(H5N1) 

• La séroprévalence moyenne était de 0,2 %, 
0,6 % et 1,8 % pour les travailleurs de la volaille, 
les éleveurs de volaille et les personnes 
exposées à la volaille et aux humains, 

Élevée Non 3/11 1er septembre 2
020 

Non Aucune 
mentionnée 

https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://ojs.wpro.who.int/ojs/index.php/wpsar/article/view/987
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33261599/
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Unclassified / Non classifié 

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations Cote de 
pertinence 

État de 
vie 

Qualité 
(AMSTAR) 

Dernière année 
de recherche 

dans la 
documentation 

Disponibili
té du profil 

GRADE 

Considérations 
relatives à 

l’équité 

▪ Oiseau/mammifère non humain à 
humain (c.-à-d. transmission 
zoonotique) 

▪ Charge virale environnementale 
(p. ex., l’excrétion virale provenant 
des oiseaux et des mammifères) 

▪ D’humain à humain 
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza 
aviaire A (H5Nx) (p. ex., prévalence, 
taux de mortalité, répartition 
géographique) 

• Diagnostic 
o Diagnostic sérologique (p. ex., 

autodépistage, diagnostic au point 
d’intervention) 

• Présentation clinique 
• Populations prioritaires 

o Groupes présentant un risque 
d’exposition plus élevé 
▪ Travail sur une ferme avicole 

commerciale (p. ex., producteurs, 
travailleurs saisonniers et 
migrants) 

▪ Rôle qui implique la reproduction 
et la manipulation d’oiseaux 
(p. ex., vendeur, éleveur 
d’espèces exotiques, fauconnerie, 
pigeons de concours)  

▪ Travailler avec de la volaille, du 
bétail ou d’autres animaux vivants 
ou récemment tués (p. ex., 
boucher, ouvrier d’une usine de 
transformation, éleveur de 
volaille) 

▪ Travailler avec des oiseaux 
sauvages et des mammifères 
pour des besoins de soins de 
santé, de recherche et de 
conservation (p. ex., techniciens 
de laboratoire, chercheurs, 

respectivement, dans les études qui utilisaient 
les critères de séropositivité de l’OMS; la 
séroprévalence moyenne était de 0 % dans la 
population générale et les contacts étroits des 
cas confirmés de A(H5N1). 

• La séroprévalence était aussi plus élevée chez 
les personnes exposées au clade 0 du 
virus A(H5N1) que chez les participants exposés 
à d’autres clades du virus A(H5N1). 

• Chez les populations exposées 
professionnellement, les personnes qui 
travaillaient sur les marchés de volaille vivante 
avaient des fréquences plus élevées d’anticorps 
spécifiques au virus A(H5N1) que les aviculteurs 
et les vétérinaires. 
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Unclassified / Non classifié 

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations Cote de 
pertinence 

État de 
vie 

Qualité 
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de recherche 
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documentation 

Disponibili
té du profil 

GRADE 

Considérations 
relatives à 

l’équité 

biologistes, spécialistes œuvrant 
à la réhabilitation de la faune ou 
ayant l’autorisation de pratiquer le 
marquage, la capture, 
l’échantillonnage, le retrait, la 
réhabilitation d’oiseaux) 

▪ Visiter des marchés d’oiseaux ou 
de mammifères vivants, ou y 
travailler  

▪ Travailler en milieux de soins et 
autres foyers de contact (s’il y a 
début de transmission de 
personne à personne) 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non 
humain 

o Cas déclarés et autres indicateurs 
épidémiologiques de l’influenza 
aviaire A (H5Nx) (p. ex., prévalence, 
taux de mortalité, répartition 
géographique) 

Entre 2000 et 2019, divers sous-types de virus de 
l’influenza aviaire ont été découverts chez des 
oiseaux sauvages et domestiques en Afrique 
subsaharienne à une prévalence globale de 3,0 %, 
le H5N1 étant le plus fréquemment observé, suivi 
du H5N2 et du H5N8 

• La prévalence du virus de l’influenza aviaire est 
plus élevée en Afrique subsaharienne pendant 
la saison sèche, alors que les oiseaux 
migrateurs eurasiens sont peu nombreux; une 
explication possible de cette situation pourrait 
être une augmentation du regroupement de 
sauvagines résultant d’une diminution des 
masses d’eau (cette saisonnalité s’est avérée 
statistiquement insignifiante). 

• Les espèces indigènes d’oiseaux africains et les 
oiseaux aquatiques migrateurs d’Eurasie 
maintiennent les virus de l’influenza aviaire en 
circulation. 

• La détection de virus de l’influenza aviaire H5 
chez les oiseaux sauvages et domestiques 
suggère la possibilité d’une transmission entre 
les deux. 

• Les virus de l’influenza aviaire hautement 
pathogène ont été plus fréquents chez les 
oiseaux domestiques, particulièrement chez les 
poulets et les canards. 

Élevée Non 4/9 2019 Non Aucune 
mentionnée 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32906666/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32906666/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32906666/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32906666/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32906666/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32906666/
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GRADE 
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l’équité 

• Les virus de l’influenza aviaire à forte 
pathogénicité H5N1 se sont avérés répandus en 
Afrique de l’Ouest, ce qui peut être parce que 
cette région est une destination hivernale 
majeure pour les oiseaux aquatiques 
migrateurs. 

• La circulation continue des virus de l’influenza 
aviaire hautement pathogène H5N1 peut être 
attribuable à des facteurs comme : 
o le transport illicite de volailles infectées 

(traversant parfois les frontières nationales); 
o l’élevage de plusieurs espèces d’élevage; 
o la faible adhésion aux mesures de 

biosécurité sur les marchés des oiseaux. 

• L’infection à l’influenza aviaire hautement 
pathogène H5N8 a été détectée pour la 
première fois en Égypte et au Nigeria à peu près 
au même moment. 

• Les virus de l’influenza aviaire hautement 
pathogène H5N2 ont provoqué des éclosions 
dans les fermes d’autruches sud-africaines. 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza 
aviaire A (H5Nx) (p. ex., prévalence, 
taux de mortalité, répartition 
géographique) 

• Diagnostic 
o Méthodes moléculaires de détection 

rapide 
 

Les méthodes actuelles de surveillance des virus de 
l’influenza aviaire comprenaient la collecte 
d’échantillons d’oiseaux vivants sur les marchés et 
les fermes (écouvillons cloacaux et 
trachéaux/oropharyngés et sang), d’oiseaux morts 
(écouvillons et échantillons d’organes) et 
d’échantillons environnementaux (excréments, 
boue, eau, source d’alimentation, plumes et air et 
surfaces susceptibles d’être contaminés par des 
virus tels que des cages, des tableaux, des 
planches à découper et des machines à plumer); 
cependant, il y avait des renseignements limités sur 
la sensibilité des techniques d’échantillonnage pour 
élaborer un programme optimal de surveillance de 
l’influenza aviaire 

• Il y a peu d’études qui ont porté sur la sensibilité 
des techniques d’échantillonnage 
environnemental avec des variations selon la 
prévalence, le sous-type, l’espèce, l’âge, la 
densité des oiseaux échantillonnés, la collecte, 

Élevée 
 

Non 3/9 10 juin 2019 Non Aucune 
mentionnée 

https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.13633
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la manipulation des échantillons et les méthodes 
d’essai. 

• On dispose de peu d’information sur les 
programmes optimaux de surveillance de 
l’influenza aviaire en raison de l’absence de 
protocoles et de méthodes normalisés dans la 
documentation. 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza 
aviaire A (H5Nx) (p. ex., prévalence, 
taux de mortalité, répartition 
géographique) 

• Diagnostic 
o Méthodes moléculaires de détection 

rapide 
 

La collecte d’échantillons environnementaux semble 
être un outil prometteur, étant donné la capacité de 
capturer de grands échantillons et de séquencer 
plusieurs oiseaux dans un échantillon pour assurer 
la surveillance du virus de l’influenza aviaire chez 
les oiseaux aquatiques sauvages 

• Le séquençage peut se faire soit sur les isolats, 
soit directement par l’intermédiaire d’un 
échantillon environnemental; l’isolement du virus 
était plus fréquent avec les échantillons d’eau, 
ce qui permet de déterminer des souches virales 
spécifiques. 

• Les échantillons environnementaux étaient bien 
adaptés à la surveillance des virus de l’influenza 
aviaire chez les oiseaux aquatiques sauvages, 
car ils fournissent des renseignements sur 
plusieurs oiseaux ou espèces au sein d’un 
échantillon, ce qui permet de recueillir 
facilement de grands échantillons. 

Élevée 
 

Non 5/10 30 janvier 2019 Non Aucune 
mentionnée 

• Biologie  
o Clades en circulation 

▪ 2.3.4.4b 
o Caractéristiques virologiques 

▪ Infectivité/transmission (c.-à-d. 
probabilité d’infecter un hôte) 

o Cas déclarés et autres indicateurs 
épidémiologiques de l’influenza 
aviaire A (H5Nx) (p. ex., prévalence, 
taux de mortalité, répartition 
géographique) 

• Diagnostic 
o Méthodes moléculaires de détection 

rapide 

Un examen systématique et une méta-analyse 
effectués en 2020 ont révélé que la séroprévalence 
globale de l’infection à H5N1 chez les humains en 
Chine était de 2,45 % (862/35 159), la 
séroprévalence chez les humains du centre de la 
Chine (7,32 %) étant plus élevée que dans d’autres 
régions de ce pays. 

• Dans les 56 études incluses, la séroprévalence 
détectée par les tests d’inhibition de 
l’hémagglutination (IH) et de microneutralisation 
(TMN) était respectivement de 1,30 % et de 
4,37 %. 

• En raison de sa production avicole à grande 
échelle et de l’emplacement de trois voies 
migratoires d’oiseaux migrateurs, la Chine est 

Élevée  Non 7/11 20 octobre 2018 Non Aucune 
mentionnée 

https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://meridian.allenpress.com/jwd/article/57/1/1/447809/A-SYSTEMATIC-REVIEW-AND-NARRATIVE-SYNTHESIS-OF-THE
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32259345/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32259345/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32259345/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32259345/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32259345/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32259345/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32259345/
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o Diagnostic sérologique (p. ex., 
autodépistage, diagnostic au point 
d’intervention) 

reconnue comme une zone géographique 
offrant des conditions propices à l’émergence de 
nouveaux virus de l’influenza. 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non 
humain 

▪ Oiseau/mammifère non humain à 
humain (c.-à-d. transmission 
zoonotique) 

 

On a considéré les ansériformes (c.-à-d. la 
sauvagine) comme les hôtes et les transmetteurs 
naturels les plus importants des virus de l’influenza 
aviaire (y compris le sous-type H5) en Chine, mais 
la prévalence des virus de l’influenza aviaire et de 
leurs anticorps connexes chez les oiseaux sauvages 
varie selon les régions et les espèces 

• L’utilisation de méthodes sérologiques ou de la 
réaction en chaîne par polymérase avec 
transcription inverse (RT-PCR) pour étudier les 
virus de l’influenza aviaire et leurs anticorps 
chez les oiseaux sauvages semblait coûteuse, 
mais était plus sensible à la détection des 
infections, tandis que la collecte d’œufs des 
oiseaux sauvages semblait plus facile, car les 
jaunes d’œufs contenaient des matières 
appropriées pour surveiller la prévalence des 
virus de l’influenza aviaire. 

• On a considéré les ansériformes (c.-à-d. la 
sauvagine) comme les hôtes et les 
transmetteurs naturels les plus importants des 
virus de l’influenza aviaire. 

• Des données probantes ont soulevé des 
préoccupations au sujet de la transmission 
possible de sous-types de H5, provenant de 
mutations, des oiseaux sauvages aux volailles 
ou aux humains. 

• En Chine, la prévalence du sous-type H5 était 
de 0,6 %, les anticorps au virus de l’influenza 
aviaire étant estimés à 12,3 %. 

Élevée 
 

Non 6/11 20 septembre 2
018 

Non Aucune 
mentionnée 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau/mammifère non humain à 
humain (c.-à-d. transmission 
zoonotique) 

▪ D’humain à humain 
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza 

La plupart des cas d’infection humaine par le 
virus H5N1 de 1997 à 2019 ont été observés en 
Égypte, chez les enfants et les jeunes adultes, et 
chez ceux exposés à la volaille  
• Les infections humaines au virus du H5N1 

présentaient un risque de décès de 52,4 % chez 
les cas confirmés en laboratoire, signalés 
entre 1997 et 2019. 

Élevée 
 

Non 2/9 31 juillet 2019 Non Aucune 
mentionnée 

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0882401019303109?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0882401019303109?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0882401019303109?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0882401019303109?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0882401019303109?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0882401019303109?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0882401019303109?via%3Dihub
https://academic.oup.com/jid/article/222/4/528/5802683?login=false
https://academic.oup.com/jid/article/222/4/528/5802683?login=false
https://academic.oup.com/jid/article/222/4/528/5802683?login=false
https://academic.oup.com/jid/article/222/4/528/5802683?login=false
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aviaire A (H5Nx) (p. ex., prévalence, 
taux de mortalité, répartition 
géographique) 

 
 

• Des infections humaines par le virus H5N1 et le 
virus H5N6 ont été signalées entre 2014 et 2015 
en Chine et en Égypte.  

• Selon les documents de l’OMS et la 
documentation, des infections humaines par le 
virus H5N1 ont été signalées entre 1997 
et 2019, avec un risque de décès de 52,4 % 
parmi les cas confirmés en laboratoire. 
o La plupart des cas ont été signalés en 

Égypte, suivis par l’Indonésie, le Vietnam, le 
Cambodge et la Chine continentale. 

o Un pic saisonnier a été détecté en hiver 
dans ces pays. 

o La plupart des cas ont été observés chez 
des enfants et de jeunes adultes, avec une 
plus grande proportion de femmes en Asie 
du Sud-Est et en Chine. 

o Il y a 97,4 % qui étaient liés à l’exposition à 
la volaille, ce qui laisse croire qu’il y a eu 
une transmission interhumaine limitée. 

• D’autres sous-types, comme le H5N6, étaient 
liés à l’origine du décès. 

• Un rapport indique que l’on a confirmé une 
transmission interhumaine chez une femme 
provenant de la même famille qui avait signalé 
des cas de H5N1. 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non 
humain 

 

Les petites fermes de porc et de volailles sont à 
risque de transmission interespèces (des volailles 
domestiques au porc) 

• Le grand nombre de virus H5N1 peut être 
attribuable à des oiseaux sauvages migrateurs 
provenant de la voie de migration de l’Afrique de 
l’Est-Asie de l’Ouest et ils peuvent entraîner des 
interactions avec des porcs, des volailles et des 
oiseaux sauvages dans les petites fermes. 

Élevée 
 

Non 3/9 31 juillet 2021 Non Aucune 
mentionnée 

• Épidémiologie 
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non 
humain 

o Cas déclarés et autres indicateurs 
épidémiologiques de l’influenza 

Il est important de remettre dans son contexte les 
paramètres de l’influenza aviaire en vue d’obtenir 
une compréhension exacte de sa transmission et de 
ses risques 

• Le but de cet examen était d’examiner et 
d’évaluer la variation des données disponibles 

Élevée Non 5/10 2021 Non 
disponible 

Aucune 
mentionnée 

https://porcinehealthmanagement.biomedcentral.com/articles/10.1186/s40813-022-00251-4
https://porcinehealthmanagement.biomedcentral.com/articles/10.1186/s40813-022-00251-4
https://porcinehealthmanagement.biomedcentral.com/articles/10.1186/s40813-022-00251-4
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14675
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14675
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14675
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14675
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aviaire A(H5Nx) (p. ex., prévalence, 
taux de mortalité, répartition 
géographique) 

o Paramètres de sensibilité et de 
transmission 
▪ Période latente 
▪ Période infectieuse 

 

sur l’influenza aviaire en ce qui concerne le 
nombre de reproductions, la période 
d’infectiosité, le type d’espèce, le type de virus 
et la pathogénicité.  

• Les types de virus les plus fréquents ayant fait 
l’objet de recherches étaient le H5N1 et le 
H7N3. 

• La période d’infectiosité moyenne variait de 
6,2 à 7,7 jours, avec une période de latence 
possible d’un jour. 
o La confiance dans cette estimation est faible 

en raison des défis liés à la mesure à un 
niveau de troupeau. 

• Les canards sauvages étaient plus susceptibles 
d’être exposés au virus que d’autres espèces 
d’oiseaux, ce qui suggère que la faune pourrait 
être plus touchée. 

• La transmission était plus susceptible de se 
produire au sein des troupeaux qu’entre eux. 

• Aucune différence significative n’a été relevée 
pour la pathogénicité entre les études.  

• Les auteurs ont conclu en prenant en compte la 
variabilité des estimations entre les études, 
soulignant l’importance de contextualiser les 
résultats. 

• Épidémiologie 
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non 
humain 

• Populations prioritaires 
o Groupes présentant un risque 

d’exposition plus élevé 
▪ Travail sur une ferme avicole 

commerciale (p. ex., producteurs, 
travailleurs saisonniers et 
migrants) 

 
 

Les déplacements d’oiseaux, d’humains et de 
matières contaminées jouent tous un rôle dans la 
transmission de l’influenza aviaire pendant la 
production de volaille en raison d’une contamination 
croisée; des recherches supplémentaires sur la 
production de volailles sont nécessaires pour 
comprendre la transmission de ce virus. 

• Le but de cet examen de la portée était de 
déterminer les voies de transmission de 
l’influenza aviaire dans la production de volaille 
afin d’améliorer la compréhension du rôle que 
jouent les animaux et les humains dans la 
propagation du virus. 

• De nombreuses sources incluses dans le 
présent examen ont décrit la transmission du 

Élevée Non 5/9 2019 Non 
disponible 

Profession 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7083317/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7083317/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7083317/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7083317/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7083317/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7083317/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7083317/
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virus par les oiseaux sauvages aux fermes 
commerciales et aux réseaux de production.  

• La transmission peut se produire en raison de la 
contamination croisée pendant le transport de la 
volaille et des œufs.  
o Les pratiques de l’industrie de fermes 

avicoles, comme les réseaux de ramassage 
d’oiseaux, les livraisons inefficaces 
d’aliments pour animaux, les déplacements 
d’oiseaux vivants entre les fermes et les 
transports d’œufs non nettoyés, peuvent 
accroître la propagation de la transmission. 

o Les vecteurs passifs peuvent participer à la 
transmission, en particulier pendant le 
transport d’œufs d’oiseaux de reproduction 
et le ramassage d’oiseaux. 

o Les déplacements humains dans la 
production de volaille, y compris les 
travailleurs à temps partiel, les 
déplacements de vétérinaires avec des 
produits ou les réseaux de fermes centrales 
sont également susceptibles de propager le 
virus.  

• Le rôle des humains et des matières 
contaminées dans les réseaux commerciaux n’a 
pas pu être déterminé.  

• Biologie 
o Caractéristiques virologiques 

▪ Infectivité/transmission (c.-à-d. 
probabilité d’infecter un hôte) 

▪ Pathogénicité (c.-à-d. capacité de 
causer la maladie) 

• Épidémiologie  
o Voie de transmission 

▪ Charge virale environnementale 
(p. ex., l’excrétion virale provenant 
des oiseaux et des mammifères) 

o Paramètres de sensibilité et de 
transmission 
▪ Excrétion du virus 

Une synthèse du virus de l’influenza aviaire (H5Nx 
inclus) a révélé des différences dans les niveaux 
d’excrétion du virus chez la volaille résultant de 
diverses voies d’introduction et d’excrétion (grande 
hétérogénéité des méthodes) 

• Chez toutes les espèces de volaille, on a 
constaté que l’excrétion du virus de l’influenza 
aviaire hautement pathogène était plus élevée 
que celle du virus de l’influenza aviaire 
faiblement pathogène. 

• Une charge virale environnementale élevée peut 
faciliter la transmission indirecte entre les 
troupeaux ou les fermes par des surfaces plus 
susceptibles d’être contaminées (p. ex., 
camions, bottes). 

Élevée Non 4/11 2017 Non 
disponible 

Aucune 
mentionnée 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31480744/
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• Pour les voies d’introduction du virus de 
l’influenza aviaire hautement pathogènes, les 
voies intranasales ou intraconales n’ont entraîné 
aucune différence de l’excrétion par rapport à 
l’infection par contact. 

• Pour les voies d’introduction du virus de 
l’influenza aviaire faiblement pathogène, les 
voies par aérosol, intranasales et 
oropharyngées ont entraîné une plus grande 
excrétion par rapport à l’infection par contact. 

• Pour les virus de l’influenza aviaire fortement 
pathogènes : 
o l’excrétion respiratoire était plus élevée que 

l’excrétion cloacale; 
o on a observé une excrétion plus élevée dans 

les voies respiratoires des canards que des 
poulets; 

o on a observé une excrétion cloacale plus 
faible chez les canards que chez les poulets. 

• Pour les virus de l’influenza aviaire faiblement 
pathogène : 
o on a observé une excrétion semblable dans 

les voies respiratoires et digestives des 
canards et des poulets; 

o on a observé une excrétion cloacale plus 
élevée chez les canards que chez les 
poulets; 

o on a observé une excrétion cloacale plus 
élevée chez les dindes que chez les poulets. 

• Il est plus probable que le virus de l’influenza 
aviaire faiblement pathogène se propage chez 
un troupeau de dindes qu’un troupeau de 
poulets. 

• Au sein d’un troupeau de poulets, il y a une forte 
probabilité qu’une infection ne soit pas répandue 
lorsque le virus de l’influenza aviaire provient 
d’un ordre différent (hautement ou faiblement 
pathogène). 

• Dans un troupeau de dindes, il y a une forte 
probabilité qu’une infection soit répandue 
lorsque le virus de l’influenza aviaire provient 
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d’un ordre différent (hautement ou faiblement 
pathogène). 

• Épidémiologie 
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non 
humain 

o Cas déclarés et autres indicateurs 
épidémiologiques de l’influenza 
aviaire A(H5Nx) (p. ex., prévalence, 
taux de mortalité, répartition 
géographique) 

• Diagnostic 
o Diagnostic sérologique (p. ex., 

autodépistage, diagnostic au point 
d’intervention) 

 

La surveillance et la sérosurveillance de l’influenza 
aviaire chez les oiseaux sauvages sont importantes 
pour surveiller son risque de transmission à d’autres 
espèces 

• L’objectif de cette étude systématique était 
d’estimer la prévalence de l’influenza aviaire 
chez les oiseaux sauvages situés en Corée du 
Sud.  

• Cette étude a révélé que la prévalence de 
l’influenza aviaire était d’environ 2 %, ce qui 
indique que 2 % des oiseaux sauvages en 
Corée du Sud étaient porteurs du virus. La 
séroprévalence était de 16 %, ce qui suggère 
que 16 % des oiseaux sauvages y ont été 
exposés. 

• Cette étude suggère que des mesures de 
surveillance sont nécessaires pour surveiller la 
transmission entre les espèces. 

Moyenne Non 6/11 2021 Non 
disponible 

Aucune 
mentionnée 

• Épidémiologie 
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non 
humain 

o Cas déclarés et autres indicateurs 
épidémiologiques de l’influenza 
aviaire A(H5Nx) (p. ex., prévalence, 
taux de mortalité, répartition 
géographique) 

 

La prévalence de l’influenza aviaire chez les oiseaux 
en 2021 était de 1,6 %, ce qui souligne la nécessité 
d’une surveillance de la transmission du virus et de 
la migration dans la faune  

• Le but de cet examen systématique était 
d’estimer la prévalence de l’influenza aviaire 
chez les oiseaux. 

• Cette étude a révélé que la prévalence de 
l’influenza aviaire était de 1,6 %. 

• Cette étude met l’accent sur la nécessité d’une 
surveillance supplémentaire des habitudes des 
oiseaux, des systèmes avicoles et des voies de 
migration pour surveiller la transmission de 
l’influenza aviaire.  

Moyenne Non 4/11 2021 Non 
disponible 

Aucune 
mentionnée 

• Biologie  
o Clades en circulation 

▪ 2.3.4.4b 
▪ Autres (si de nouveaux 

sous-types ont été identifiés 
comme ayant émergé) 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  

Les virus H5Nx du clade 2.3.4.4 étaient 
probablement présents chez les oiseaux sauvages 
en Alaska, ce qui a entraîné des éclosions chez les 
oiseaux sauvages et domestiques au Canada et aux 
États-Unis 
• Les sous-types H13, H16, H1 et H9 ont été 

fréquemment détectés chez les espèces de 

Moyenne Non 4/10 Février 2022 Non Aucune 
mentionnée 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC9958818/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC9958818/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC9958818/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC9958818/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36336273/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36336273/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36336273/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36336273/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35891510/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35891510/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35891510/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35891510/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35891510/
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Unclassified / Non classifié 

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations Cote de 
pertinence 

État de 
vie 

Qualité 
(AMSTAR) 

Dernière année 
de recherche 

dans la 
documentation 

Disponibili
té du profil 

GRADE 

Considérations 
relatives à 

l’équité 

o Voie de transmission 
▪ Oiseau à un mammifère non 

humain 
▪ Mammifère non humain à 

mammifère (y compris le 
développement d’un réservoir de 
mammifères non humain, des 
bovins et autre bétail) 

▪ Charge virale environnementale 
(p. ex., l’excrétion virale provenant 
des oiseaux et des mammifères) 

• Diagnostic 
o Diagnostic sérologique (p. ex., 

autodépistage, diagnostic au point 
d’intervention) 

goélands et les sous-types H3, H4 et H5 ont été 
découverts plus souvent chez les espèces de 
canards. 

• Les taux de séroprévalence de tous les 
sous-types, y compris le H5, étaient 
habituellement beaucoup plus élevés que 
l’excrétion virale, ce qui tient compte de 
l’exposition tout au long du cycle de vie. 
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Unclassified / Non classifié 

Annexe 5 : Principales conclusions d’études uniques organisées par pertinence   
 

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations 
Cote de 

pertinence 
Caractéristiques de l’étude Considérations 

relatives à l’équité 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Charge virale environnementale 
(p. ex., l’excrétion virale provenant des 
oiseaux et des mammifères) 

• Présentation clinique 
o Signes et symptômes 

• Populations humaines prioritaires 
o Groupes présentant un risque d’exposition 

plus élevé 
▪ Travailler avec des produits laitiers non 

pasteurisés (p. ex., travailleur d’usine 
de transformation du lait, fromager) 

Les bovins laitiers sont susceptibles d'être infectés par le virus H5N1 
de l'influenza aviaire hautement pathogène (IAHP) et peuvent 
transmettre le virus dans le lait. Par conséquent, ils peuvent 
transmettre l'infection à d'autres mammifères par l’entremise du lait 
non pasteurisé 

• Des échantillons de lait et de tissus frais et fixés à la formaline 
provenant de bovins laitiers ont été reçus du Texas le 21 mars et 
du Kansas le 22 mars 2024. 

• Une réduction de la production laitière et une vague maladie 
systémique étaient les signes cliniques les plus signalés chez les 
vaches touchées, mais des signes neurologiques et la mort se 
produisaient rapidement chez les chats domestiques infectés. 

L'ingestion d'aliments contaminés par des matières fécales provenant 
d'oiseaux sauvages infectés par le virus de l'IAHP est considérée 
comme la source initiale d'infection la plus probable dans les fermes 
laitières; les oiseaux migrateurs (ansériformes et charadriiformes) 
sont considérés comme des coupables potentiels parce que la partie 
septentrionale du Texas est située dans la voie migratoire centrale, où 
ces oiseaux sont le principal réservoir naturel de virus de 
l’influenza aviaire. 

Élevée Objectif de l’étude :  
Évaluation de la transmission 
du virus de l’influenza A dans 
les fermes laitières du Kansas 
et du Texas 
 
Date de publication :  
juillet 2024 
 
Administration étudiée :  
É.-U. 
 
Méthodes utilisées :  
Analyse géospatiale  

• Aucune n’a été 
signalée.  

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau/mammifère non humain à 
humain (c.-à-d. transmission 
zoonotique) 

Une éclosion chez les bovins laitiers au Texas a révélé l’apparition 
d’un virus de l’influenza aviaire A(H5N1) présentant de nouvelles 
mutations importantes, a permis de recenser les transferts potentiels 
aux humains par des symptômes semblables à ceux de la grippe 
légers à modérés et a souligné la nécessité d’études plus poussées 
sur la pathogénicité du virus et sa dynamique de transmission  
L'étude a révélé que le virus H5N1 n'a été détecté que chez les 
vaches malades (surtout dans les écouvillons nasaux), ce qui indique 
une transmission respiratoire chez le bétail, et a révélé une forte 
similarité génétique entre la souche H5N1 détectée chez le bétail et 
les souches détectées chez les oiseaux et les humains (c.-à-d., elle 
suggère une éclosion multiespèce interconnectée unique au Texas). 

Élevée Objectif de l’étude :  
Enquête sur l'éclosion d’une 
maladie chez les bovins laitiers 
du Texas, en particulier la 
détection et l'analyse de 
l'influenza aviaire hautement 
pathogène A(H5N1) 
 
Date de publication :  
juillet 2024 
 
Administration étudiée :  
É.-U. 
Méthodes utilisées :  
Étude descriptive utilisant le 
dépistage moléculaire, la 
culture cellulaire, la 
métagénomique et le 
séquençage de la prochaine 
génération  

• Aucune n’a été 
signalée.  

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38683888/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38683888/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38683888/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38683888/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38683888/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38848249/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38848249/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38848249/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38848249/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38848249/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38848249/
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Unclassified / Non classifié 

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations 
Cote de 

pertinence 
Caractéristiques de l’étude Considérations 

relatives à l’équité 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau/mammifère non humain à 
humain (c.-à-d. transmission 
zoonotique) 

Les vaches laitières holsteins infectées naturellement par le 
virus A(H5N1) ont montré une présence virale importante dans leurs 
glandes mammaires et dans leur lait, ce qui souligne l’adaptabilité du 
virus et la transmission croisée potentielle entre les espèces 

Moyenne Objectif de l’étude : L’étude est 
axée sur la présence et la 
pathogenèse du virus A(H5N1) 
dans les tissus respiratoires et 
mammaires des vaches 
laitières holsteins infectées 
naturellement 
 
Date de publication :  
juillet 2024 
 
Administration étudiée :  
É.-U. 
 
Méthodes utilisées :  
Étude d’observation descriptive 

• Aucune n’a été 
signalée. 

• Biologie  
o Clades en circulation 

▪ 2.3.4.4b 
o Changements et incidences génomiques   

▪ Pathogénicité 
o Caractéristiques virologiques 

▪ Pathogénicité  

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non humain 
Mammifère non humain à mammifère (y compris 
le développement d’un réservoir de mammifères 
non humain, des bovins et autre bétail) 

Une étude expérimentale a révélé que l’influenza aviaire hautement 
pathogène (IAHP) A(H5N1) de l'Europe a la capacité de provoquer 
une infection et de proliférer dans les cellules épithéliales bovines, 
semblable à la lignée nord-américaine IAHP A(H5N1) 

Élevée Objectif de l’étude :  
Détermination de la sensibilité 
des cellules épithéliales bovines 
à l'infection par la lignée 
européenne du virus H5N1 
 
Date de publication :  
26 juin 2024 
 
Administration étudiée :  
É.-U. 
 
Méthodes utilisées :  
Méthodes expérimentales 

• Aucune n’a été 
signalée. 

• Biologie  
o Clades en circulation 

▪ 2.3.4.4b 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza aviaire A 
(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de 
mortalité, répartition géographique) 

Une surveillance précoce de la présence d'ARN du virus H5 dans le 
lait provenant de bovins laitiers est importante pour prévenir les 
éclosions du virus et la transmission du virus aux humains 
(préimpression) 

• En juin 2024, tous les échantillons de lait analysés au Canada 
avaient obtenu des résultats négatifs pour l'ARN du virus H5. 

Élevée Objectif de l’étude :  
Surveiller la prévalence de 
l'ARN du virus H5 dans le lait 
de vache laitière au Canada 
 
Date de publication :  
26 juin 2024 
 
Administration étudiée :  
Canada 
 
Méthodes utilisées :  
Surveillance 

• Aucune n’a été 
signalée. 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38861554/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38861554/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38861554/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38861554/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38922678/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38922678/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38922678/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38922678/
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.05.28.24308052v5
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.05.28.24308052v5
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.05.28.24308052v5
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.05.28.24308052v5
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Unclassified / Non classifié 

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations 
Cote de 

pertinence 
Caractéristiques de l’étude Considérations 

relatives à l’équité 

• Biologie  
o Clades en circulation 

▪ 2.3.4.4b 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non humain 
▪ Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza 
aviaire A (H5Nx) (p. ex., prévalence, 
taux de mortalité, répartition 
géographique) 

Une étude de surveillance effectuée à New York a démontré que les 
oiseaux porteurs du virus A(H5N1) sont présents dans les zones 
urbaines. Par conséquent, des programmes de surveillance urbains 
sont essentiels pour surveiller la propagation du virus A(H5N1) à 
l'interface animal-humain 

• Les zones urbaines à forte densité ont une plus grande probabilité 

d'infection par contact direct avec des oiseaux infectés et par 

contact indirect avec des sources d'eau contaminée et des 

excréments d'oiseaux. 

• Le virus A(H5N1) peut se propager aux animaux 
domestiques, y compris les chats et les chiens, augmentant 
davantage le risque de transmission d'un animal à l'autre 
dans les zones urbaines. 

Moyenne Objectif de l’étude :  
Surveiller la prévalence du 
virus H5N1 dans un milieu 
urbain 
 
Date de publication :  
15 mai 2024 
 
Administration étudiée :  
É.-U. 
 
Méthodes utilisées :  
Surveillance 

• Aucune n’a été 
signalée. 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non humain 

Une analyse géospatiale et de l’exposition a révélé que les espèces 
autres que la sauvagine étaient les plus exposées à la ferme laitière, 
et que d’autres facteurs (p. ex., le commerce du bétail, les aliments et 
la litière de la volaille, la machinerie de traite contaminée) 
contribuaient également à amplifier les éclosions aux États-Unis 
(préimpression) 

Élevée Objet de l’étude :  
Évaluation de l’introduction et 
de la transmission dans des 
fermes laitières aux États-Unis 
 
Date de publication :  
4 mai 2024 
 
Administration étudiée :  
É.-U. 
 
Méthodes utilisées :  
Analyse géospatiale  

• Aucune n’a été 
signalée. 

• Biologie 
o Changements génomiques et incidences 

sur : 
▪ Infectiosité/transmission  
▪ Pathogénicité  
▪ Virulence/gravité de la maladie  

o Caractéristiques immunologiques 
▪ Innée 
▪ Adaptable 
▪ Réponses immunitaires des 

antigènes/anticorps et cellulaires 
(y compris la protection croisée et la 
réactivité croisée avec d’autres virus 
de l’influenza humaine et les souches 
saisonnières) 

Les récepteurs du virus de l’influenza A découverts chez les humains, 
les canards et les poulets ont été largement exprimés dans les 
glandes mammaires et les voies respiratoires des bovins, ce qui, 
selon les auteurs, aide à expliquer les niveaux élevés du virus de 
l’influenza H5N1 dans le lait des vaches infectées et la possibilité de 
provoquer de nouveaux changements génomiques dans le virus de 
l’influenza A (préimpression) 

Moyenne Objet de l’étude :  
Comprendre les récepteurs 
cellulaires dans les tissus de la 
trachée et les tissus 
pulmonaires des bovins  
 
Date de publication :  
3 mai 2024 
 
Administration étudiée :  
É.-U. 
 
Méthodes utilisées :  
Étude immunologique 
  

• Aucune n’a été 
signalée. 

• Biologie  
o Clades en circulation 

La circulation du clade 2.3.4.4b du virus B3.13 chez les vaches 
laitières constitue une menace zoonotique potentielle, ce qui 

 Objet de l’étude :  • Aucune n’a été 
signalée. 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38747601/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38747601/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38747601/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38747601/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38747601/
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.05.02.24306785v1
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.05.02.24306785v1
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.05.02.24306785v1
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.05.02.24306785v1
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.05.02.24306785v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.03.592326v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.03.592326v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.03.592326v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.03.592326v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.03.592326v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.03.592326v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.03.592326v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.01.591751v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.01.591751v1
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Unclassified / Non classifié 

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations 
Cote de 

pertinence 
Caractéristiques de l’étude Considérations 

relatives à l’équité 

▪ 2.3.4.4b 
o Changements génomiques et incidences 

sur :   
▪ Infectiosité/transmission 
▪ Pathogénicité 
▪ Virulence/gravité de la maladie 
▪ Adaptation des mammifères 
▪ Sensibilité aux antiviraux 

o Caractéristiques virologiques 
▪ Infectivité/transmission (c.-à-d. 

probabilité d’infecter un hôte) 
▪ Pathogénicité (c.-à-d. capacité de 

causer la maladie) 
▪ Virulence/gravité de la maladie 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

nécessite une surveillance continue pour orienter sur les risques 
épidémiologiques et offrir une alerte précoce pour toute transmission 
entre les espèces (préimpression) 

• Les auteurs ont conclu que les vaches infectées pouvaient 
excréter le virus pendant deux à trois semaines. 

• L’étude a révélé des mutations d’acides aminés associées à 
l’adaptation des mammifères, ce qui indique environ quatre mois 
d’évolution avec une circulation locale limitée au sein des vaches 
laitières. 

• Des variants séquentiels à basse fréquence ont été détectés, ce 
qui menace d’augmenter la probabilité de phénotypes 
susceptibles d’augmenter la transmission interespèce. 

Déterminer la manière dont la 
transmission au sein des 
vaches laitières affecte la 
diversité génomique et si des 
changements pourraient faire 
en sorte que les vaches 
laitières soient le réservoir hôte 
du virus de l’influenza A et du 
potentiel zoonotique.  
 
Date de publication :  
1er mai 2024 
 
Administration étudiée :  
É.-U. 
 
Méthodes utilisées :  
Analyse phylodynamique 
 

• Biologie  
o Clades en circulation 

▪ 2.3.4.4b 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

• Diagnostic  
o Méthodes moléculaires de détection rapide 
o Diagnostic sérologique (p. ex., 

autodépistage, diagnostic au point 
d’intervention) 

Des scientifiques ont confirmé que le clade 2.3.4.4 du virus H5N1 a 
causé la mort de cinq labbes de McCormick (un type d’oiseau de mer) 
en Antarctique (préimpression) 

• Des échantillons ont été recueillis à l’île James Ross et les 
résultats ont été confirmés par des épreuves RT-PCR en temps 
réel. 

 Objet de l’étude :  
Identification des cas confirmés 
de H5N1 chez les oiseaux 
 
Date de publication :  
11 avril 2024 
 
Administration étudiée :  
Antarctique  
 
Méthodes utilisées :  
Étude de surveillance 

• Aucune n’a été 
signalée. 

• Biologie 
o Caractéristiques virologiques 

▪ Infectivité/transmission (c.-à-d. 
probabilité d’infecter un hôte)  

▪ Pathogénicité (c.-à-d. capacité de 
causer la maladie)  

▪ Virulence/gravité de la maladie 
o Caractéristiques immunologiques 

▪ Innée 
▪ Adaptable 
▪ Réponses immunitaires des 

antigènes/anticorps et cellulaires 
(y compris la protection croisée et la 

Virus de l’influenza A H5N1 répliqué avec une efficacité élevée dans 
les coupes pulmonaires de précision de donneurs humains d’âges 
différents, avec une réplication réduite chez les donneurs plus âgés 
comparativement aux donneurs plus jeunes (préimpression) 

• L’infection à l’influenza A a causé une cytotoxicité importante et 
des réponses de l’interféron précoces importantes. 

• Les coupes pulmonaires de précision ont répondu par des ARN 
messagers (ARNm) IL-6 et IP-10/CXC10. 

Moyenne Objet de l’étude :  
Évaluation du vieillissement des 
poumons sur l’efficacité de la 
réplication du virus de 
l’influenza A et de la réponse 
antivirale 
 
Date de publication :  
16 avril 2024 
 
Administration étudiée :  
É.-U. 
 

• Aucune n’a été 
signalée. 

https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.01.591751v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.01.591751v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.05.01.591751v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.04.10.588951v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.04.10.588951v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.04.10.588951v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.04.14.589423v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.04.14.589423v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.04.14.589423v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.04.14.589423v1
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Unclassified / Non classifié 

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations 
Cote de 

pertinence 
Caractéristiques de l’étude Considérations 

relatives à l’équité 

réactivité croisée avec d’autres virus 
de l’influenza humaine et les souches 
saisonnières) 

Méthodes utilisées :  
Étude immunologique 
 

• Biologie 
o Clades en circulation 

▪ 2.3.4.4b  
▪ 2.3.2.1c  

o Changements génomiques et incidences 
sur : 
▪ Infectiosité/transmission  
▪ Pathogénicité  
▪ Virulence/gravité de la maladie  

o Caractéristiques virologiques 
▪ Infectivité/transmission (c.-à-d. 

probabilité d’infecter un hôte)  
▪ Pathogénicité (c.-à-d. capacité de 

causer la maladie)  
▪ Virulence/gravité de la maladie 

o Caractéristiques immunologiques 
▪ Innée  
▪ Adaptable  
▪ Réponses immunitaires des 

antigènes/anticorps et cellulaires 
(y compris la protection croisée et la 
réactivité croisée avec d’autres virus 
de l’influenza humaine et les souches 
saisonnières) 

• Épidémiologie (y compris la transmission) 
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non humain  
▪ Mammifère non humain à mammifère 

(y compris le développement d’un 
réservoir de mammifères non humain)  

▪ Oiseau/mammifère non humain à 
humain (c.-à-d. transmission 
zoonotique)  

o Cas déclarés et autres indicateurs 
épidémiologiques de l’influenza 
aviaire A(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux 
de mortalité, répartition géographique)  

• Présentation clinique  
• Populations prioritaires 

Entre décembre 2023 et mars 2024, l’Europe a connu moins 
d’éclosions, mais encore très répandues, d’influenza aviaire A(H5) 
hautement pathogène chez les oiseaux domestiques et sauvages, la 
plupart d’entre elles provenant d’oiseaux sauvages, tandis qu’à 
l’extérieur de l’Europe, l’Amérique du Nord est demeurée un foyer 
d’infection alors qu’aux États-Unis, on a trouvé des chevreaux infectés 
par le virus de l’influenza aviaire A(H5N1), ce qui représente la 
première infection naturelle chez les espèces ruminantes du monde 
entier  

• Les infections humaines sont restées rares pendant cette période, 
sans aucune preuve de transmission interhumaine soutenue. 

• Le risque d’infection pour l’ensemble de la population européenne 
est faible, mais plus élevé pour les personnes exposées à des 
animaux infectés. 

Élevée Objet de l’étude :  
Fournir un aperçu de l’influenza 
aviaire dans le monde entre 
décembre 2023 et mars 2024 
 
Date de publication :  
2024 
 
Administration étudiée :  
Mondiale 
 
Méthodes utilisées :  
Données de surveillance 

• Profession 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10977096/
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Unclassified / Non classifié 

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations 
Cote de 

pertinence 
Caractéristiques de l’étude Considérations 

relatives à l’équité 

o Groupes présentant un risque d’exposition 
plus élevé 
▪ Travailler sur une ferme avicole 

commerciale (p. ex., producteur, 
travailleur de l’usine de transformation, 
éleveur de volaille)  

▪ Travail avec des troupeaux non 
commerciaux ou de petit élevage   

▪ Rôle qui implique la reproduction et la 
manipulation d’oiseaux (p. ex., 
vendeur, éleveur d’espèces exotiques, 
fauconnerie, pigeons de concours)  

▪ Travailleur avec des élevages de 
troupeau/propriétaire d’un petit 
troupeau  

• Épidémiologie 
o Voie de transmission 

▪ Mammifère non humain à mammifère 
o Paramètres de sensibilité et de 

transmission 
▪ Période de maladie clinique 

o Présentation clinique 

La transmission du H5N1 de vache à vache a été signalée chez les 
bovins laitiers aux États-Unis, les vaches étant atteintes d’une 
maladie systémique apparente, d’une diminution brusque de la 
production laitière, d’une diminution de l’apport alimentaire et de la 
rumination, d’une excrétion abondante et de la production de lait 
jaune épais et crémeux 

• On suppose que la source initiale d’infection la plus probable dans 
les fermes laitières est l’ingestion d’aliments contaminés par les 
excréments d’oiseaux sauvages, mais la source exacte du virus 
est inconnue. 

• Les oiseaux migrateurs (ansériformes et charadriiformes) 
proviennent probablement de la partie septentrionale du Texas. 

• Dans les fermes touchées, l’incidence a atteint un sommet de 
quatre à six jours après que les animaux aient été touchés pour la 
première fois, puis a diminué entre 10 et 14 jours. 

• On a signalé un nombre minime de décès de bovins, bien que des 
décès d’oiseaux sauvages et de chats domestiques aient été 
observés dans les sites touchés. 

• La voie d’exposition chez les chats domestiques était 
probablement liée à la consommation du lait et du colostrum non 
pasteurisés, ce qui a entraîné l’apparition rapide de signes 
neurologiques, de cécité et de décès. 

• Le virus H5N1 peut être excrété dans le lait, ce qui peut entraîner 
une transmission à d’autres mammifères par le lait non 
pasteurisé. 

• La surveillance continue des virus de l’influenza aviaire hautement 
pathogène chez les animaux issus de la production domestique 
est nécessaire pour comprendre l’évolution du virus et la 

Élevée Objet de l’étude :  
Décrire les cas de H5N1 chez 
les bovins laitiers 
 
Date de publication :  
Mars 2024 
 
Administration :  
É.-U.  
 
Méthodes :  
Description du cas 

• Aucune n’a été 
signalée. 

https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/30/7/24-0508_article
https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/30/7/24-0508_article
https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/30/7/24-0508_article
https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/30/7/24-0508_article
https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/30/7/24-0508_article
https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/30/7/24-0508_article
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Unclassified / Non classifié 

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations 
Cote de 

pertinence 
Caractéristiques de l’étude Considérations 

relatives à l’équité 

pathogenèse, et prévenir la transmission entre espèces et de 
mammifère à mammifère. 

• Les résultats suggèrent une transmission entre espèces et de 
mammifère à mammifère du H5N1.  

• Épidémiologie 
o Voie de transmission 

La sauvagine peut parcourir jusqu’à 1 251 km pour visiter des 
installations commerciales d’élevage de bétail et agir comme voie de 
transmission potentielle de l’influenza aviaire au bétail; par 
conséquent, de petites sources isolées, naturelles et artificielles, 
d’eau ou de nourriture dans ou près des établissements pour bétail 
augmentent la probabilité d’attirer ces oiseaux 

Moyenne Objet de l’étude :  
Documenter les déplacements 
de la sauvagine 
 
Date de publication :  
Janvier 2022 
 
Administration :  
É.-U. 
 
Méthodes :  
Télémétrie et suivi par GPS 

• Aucune n’a été 
signalée. 

 
 

 
  

https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14445
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14445
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14445
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14445
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14445
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14445
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/tbed.14445
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Unclassified / Non classifié 

Annexe 6 : Analyse détaillée par administration de ce qui est connu au sujet de l’émergence, de la transmission et 
du spectre du fardeau de la maladie des sous-types de l’influenza aviaire A(H5Nx) dans les pays et les 
organisations internationales 
 

Administration Dimension du cadre d’organisation  Les principaux résultats  

Panorganisations • Biologie  
o Clades en circulation 

▪ 2.3.4.4b 
o Caractéristiques virologiques 

▪ Infectivité/transmission (c.-à-d. probabilité 
d’infecter un hôte) 

▪ Pathogénicité (c.-à-d. capacité de causer 
la maladie) 

▪ Virulence/gravité de la maladie 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non humain 
▪ Oiseau/mammifère non humain à humain 

(c.-à-d. transmission zoonotique) 
▪ Charge virale environnementale (p. ex., 

l’excrétion virale provenant des oiseaux et 
des mammifères) 

o Cas déclarés et autres indicateurs 
épidémiologiques de l’influenza aviaire A 
(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de mortalité, 
répartition géographique) 

• Le 12 juillet 2024, l'Organisation panaméricaine de la santé (OPS) a publié une évaluation des risques pour la 
santé publique liés à la propagation du clade 2.3.4.4b de l'influenza aviaire A(H5N1), indiquant que le risque 
global pour le public est faible en fonction des renseignements disponibles (le niveau de confiance est modéré). 
o Les données épidémiologiques indiquent qu'il y a des occurrences localisées du clade 2.3.4.4b du 

virus A(H5N1) dans les troupeaux de bovins laitiers aux États-Unis, ainsi qu’une propagation aux humains et 
autres mammifères qui ont été en contact direct. 

o Le virus reste principalement lié aux récepteurs de type aviaire, ce qui limite la transmissibilité aux humains 
par les gouttelettes respiratoires ou les vecteurs passifs. 

o La transmission provient principalement d'oiseaux sauvages, mais il y a des données probantes sur d'autres 
mécanismes de transmission (p. ex., le déplacement du bétail), ce qui augmente la probabilité d'éclosions 
supplémentaires chez les mammifères et de cas sporadiques chez les humains. 

o L'OPS et l'Organisation mondiale de la Santé (OMS) considèrent toutes deux que le risque est faible, mais 
soulignent la nécessité d'une vigilance et d'un suivi continu de la situation. 

• Dans le bulletin hebdomadaire Communication Disease Threats Report publié le 12 juillet 2024, le Centre 
européen de prévention et de contrôle des maladies (CEPCM) a indiqué que le risque global pour la santé 
publique était faible et qu’il était de faible à modéré pour les personnes en contact étroit avec des animaux 
infectés ou des environnements contaminés. 
o Dans deux rapports datés du 20 juin 2024 et du 8 juillet 2024, le CEPCM a indiqué qu'il n'y avait pas eu de 

cas confirmés d’infection au virus A(H5N1) en Europe. Toutefois, une vigilance accrue est recommandée. 

• La région du Pacifique occidental de l’OMS publie des rapports hebdomadaires sur le virus A(H5N1) et le 
virus A(H5N6) et n’a signalé aucune nouvelle infection humaine entre le 5 et le 11 mai 2024. 
o Au cours de la semaine du 5 au 11 juillet 2024, il n'y a pas eu de nouveaux cas d'infection humaine au 

virus A(H5N1) et au virus A(H5N6). 
o Le dernier cas d’infection au virus A(H5N6) signalé a été celui de la Chine le 8 mai 2024. 
o Le risque global de pandémie n’a pas changé de façon importante par rapport aux années précédentes. 

• Un rapport de l'Autorité européenne de sécurité des aliments daté du 4 juillet 2024 a indiqué que le nombre 
d'éclosions d'influenza aviaire chez les oiseaux a diminué en Europe, mais il est important d'accroître la 
surveillance pour faire face à la nouvelle saison lorsque les oiseaux migrateurs arrivent à l'automne. Le risque 
pour la population générale est faible. 

• L'Organisation mondiale de la santé animale (OMSA) a publié deux rapports de situation depuis le 3 mai 2024, 
dont le dernier en date couvrant la période allant du 5 au 21 juin 2024. 
o Le nombre de nouvelles éclosions et de nouveaux événements chez les oiseaux est relativement faible, ce 

qui correspond aux tendances saisonnières de l'influenza aviaire hautement pathogène (IAHP) chez la 
volaille. 

o Au cours de cette période de trois semaines, 166 000 volailles sont mortes ou ont été abattues. 
o Des infections au virus A(H5N1) sont présentement en cours chez les volailles et les bovins laitiers aux 

États-Unis, en France, en Chine et en Pologne chez les oiseaux non avicoles. 

https://www.paho.org/en/documents/public-health-risk-assessment-associated-spread-zoonotic-avian-influenza-ah5n1-clade
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/2024-WCP-0037%20Final.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/enhanced-influenza-surveillance-detect-avian-influenza-virus-infections-eueea
https://www.ecdc.europa.eu/en/news-events/avian-flu-increased-vigilance-recommended
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/wpro---documents/emergency/surveillance/avian-influenza/ai_20240712ecc64295-6073-46bc-ab37-2cf90c18e2ca.pdf?sfvrsn=dfbf09be_1
https://www.efsa.europa.eu/fr/news/avian-flu-cases-decline-europe-surveillance-recommended-view-upcoming-season
https://www.woah.org/app/uploads/2024/06/hpai-report-60.pdf
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Administration Dimension du cadre d’organisation  Les principaux résultats  

• Le plus récent rapport de l'OMS sur l’influenza à l'interface humain-animal résume les conclusions survenues 
entre le 4 mai et le 7 juin 2024. 
o Entre cette période, il y a eu quatre cas humains d’infection au virus A(H5N1), un cas humain d’infection au 

virus A(H5N2) et deux cas humains d’infection au virus A(H5N6). 

• L’OPS a publié le 5 juin 2024 une mise à jour épidémiologique sur le virus A(H5N1). 
o Le document fournit des mises à jour sur le nombre d'éclosions chez les oiseaux et les mammifères 

entre 2022 et 2024, en plus du type de mammifères. 

• L’OMS, l’Organisation des Nations Unies pour l’alimentation et l’agriculture (FAO) et l’OMSA ont publié une 
évaluation conjointe des virus de l’influenza A(H5N1) présents au 23 avril 2024. 
o D’après les renseignements disponibles, l’OMS évalue le risque global pour la santé publique comme étant 

faible et le risque d’exposition est de faible à modéré. 
o Le rôle de la consommation et de la manipulation du lait et des produits laitiers, et le rôle de la pasteurisation 

font actuellement l’objet d’une enquête. 
o Il n’y a actuellement aucune indication que le virus pourrait causer une plus grande liaison aux récepteurs 

dans les voies respiratoires supérieures humaines, et par conséquent, la transmission entre humains du virus 
actuellement en circulation est peu probable sans d’autres changements génétiques. 

o Le clade 2.3.4.4b se diversifie génétiquement et se propage géographiquement, ce qui entraîne la circulation 
chez les oiseaux sauvages et migrateurs et les volailles, les mammifères carnivores et les charognards 
sauvages, les chats et les chiens domestiques et les mammifères aquatiques. 

o Une propagation allant d’oiseaux vers des mammifères dans les Amériques et en Europe, ce qui a entraîné 
une infection grave avec des symptômes neurologiques chez certains mammifères. 

o L’évaluation a révélé la détection du H5N1 chèvres nouveau-nés qui partagent le même espace que les 
volailles et le bétail laitier aux États-Unis. 

o La transmission latérale entre les bovins s’est probablement produite aux États-Unis, alors que la fréquence 
de transmission entre les bovins et les oiseaux est inconnue. 

o La volaille continue de courir des risques en raison de la circulation continue et de la propagation des 
virus H5N1 chez les oiseaux sauvages. 

o En date du 20 avril 2024, aucun marqueur d’adaptation des mammifères n’avait été découvert chez les 
vaches laitières. 

o Les virus présents chez les furets infectés ont entraîné des maladies graves. 
o Le cas humain aux États-Unis a des marqueurs associés à l’adaptation des mammifères dans le segment du 

gène PB2. 

• Depuis le 1er février 2024, deux mises à jour de l’OMS sur l’influenza à l’interface humain-animal ont été 
effectuées, dont une qui a été publiée le 22 décembre 2023 au 26 février 2024 et l’autre le 27 février au 
28 mars 2024. 
o L’OMS a indiqué qu’aucune transmission entre humains durable n’avait été détectée. 

• Le Centre européen de prévention et de contrôle des maladies (CEPCM) a publié un rapport global sur l’influenza 
aviaire pour la période allant de décembre 2023 à mars 2024 qui met en évidence les détections de virus et les 
cas humains en Europe et hors de l’Europe.  

Australie • Biologie  
o Clades en circulation 

▪ 2.3.4.4b 
o Caractéristiques virologiques 

• Selon le centre australien de contrôle et de prévention des maladies, l'Australie a signalé un cas de grippe aviaire 
chez un humain en 2024, en date du 17 juin 2024. 
o Ce cas a été contracté à l’étranger et il n’y a aucune donnée probante de transmission facile des souches de 

grippe aviaire d’un humain à l’autre dans le monde. 

https://cdn.who.int/media/docs/default-source/2021-dha-docs/influenza-at-the-human-animal-interface-summary-and-assessment--from-4-may-to-7-june-2024.pdf?sfvrsn=48c2de05_3&download=true
https://www.paho.org/en/documents/public-health-risk-assessment-associated-spread-zoonotic-avian-influenza-ah5n1-clade
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/global-influenza-programme/2024_04_23_fao-woah-who_h5n1_assessment.pdf?sfvrsn=3ca3dba6_2&download=true
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/influenza/human-animal-interface-risk-assessments/influenza_summary_ira_ha_interface_feb_2024.pdf?sfvrsn=9a552ade_2&download=true
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/influenza/human-animal-interface-risk-assessments/influenza_summary_ira_ha_interface_march_2024.pdf?sfvrsn=a60a050c_3&download=true
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/influenza/human-animal-interface-risk-assessments/influenza_summary_ira_ha_interface_march_2024.pdf?sfvrsn=a60a050c_3&download=true
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/avian-influenza-overview-december-2023-march-2024
https://www.cdc.gov.au/topics/bird-flu
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Administration Dimension du cadre d’organisation  Les principaux résultats  

▪ Infectivité/transmission (c.-à-d. probabilité 
d’infecter un hôte) 

▪ Pathogénicité (c.-à-d. capacité de causer 
la maladie) 

▪ Virulence/gravité de la maladie 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non humain 
▪ Oiseau/mammifère non humain à humain 

(c.-à-d. transmission zoonotique) 
▪ Charge virale environnementale (p. ex., 

l’excrétion virale provenant des oiseaux et 
des mammifères) 

o Cas déclarés et autres indicateurs 
épidémiologiques de l’influenza aviaire A 
(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de mortalité, 
répartition géographique) 

• Le 17 mai 2024, le Centre collaborateur de l'OMS (CCOMS) en Australie a été informé d'un cas présumé 
d'influenza aviaire A(H5N1) chez l’humain, confirmé le 18 mai et notifié à l'OMS le 22 mai; ce cas a été signalé 
par l'OMS le 7 juin 2024. 
o Le cas concernait une enfant âgée de deux ans et demi, sans problème médical sous-jacent, qui s'est rendue 

à Kolkata, en Inde, du 12 au 29 février 2024, qui n’a eu aucune exposition à des personnes ou à des animaux 
malades pendant son séjour, et dont les contacts familiaux en Australie ou en Inde n’ont pas développé de 
symptômes avant le 22 mai 2024. 

o Les symptômes de l'enfant ont débuté le 25 février en Inde par une perte d'appétit, une irritabilité et de la 
fièvre, progressant vers la toux et les vomissements, entraînant l'admission à l'hôpital en Australie le 2 mars, 
le transfert à l'unité de soins intensifs le 4 mars et l’obtention du congé après 2,5 semaines. Sur le plan 
clinique, l’enfant est maintenant considérée comme allant bien. 

o Un écouvillon nasopharyngé et un aspirât endotrachéal prélevés les 6 et 7 mars 2024 se sont d'abord révélés 
positifs pour l’influenza A et le CCOMS a plus tard confirmé qu’il s’agissait du clade 2.3.2.1a du 
virus A(H5N1).  

o En 2024, l’Inde a signalé des cas d’influenza aviaire A(H5N1) chez les oiseaux domestiques et bien qu’il 
s’agisse du premier cas humain en Australie, le virus a probablement été contracté en Inde où ce clade 
circule chez les oiseaux; le risque d'infections humaines sporadiques persiste en raison de la présence virale 
continuelle chez la volaille. 

Brésil • Biologie  
o Caractéristiques virologiques 

▪ Infectivité/transmission (c.-à-d. probabilité 
d’infecter un hôte) 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Charge virale environnementale (p. ex., 
l’excrétion virale provenant des oiseaux et 
des mammifères) 

• Cas déclarés et autres indicateurs 
épidémiologiques de l’influenza aviaire A (H5Nx) 
(p. ex., prévalence, taux de mortalité, répartition 
géographique) 

• Une éclosion de H5N1 chez des oiseaux autres que des volailles a été signalée au Brésil entre le 6 avril et le 
3 mai 2024. 

• Selon l’Organisation panaméricaine de la santé (OPS), il y a eu sept éclosions d’influenza aviaire A(H5) chez des 
oiseaux sauvages, mais aucune éclosion chez des oiseaux d’élevage ou des cas humains pour la période allant 
du 1er janvier au 18 mars 2024. 

Cambodge • Biologie  
o Clades en circulation 

▪ 2.3.2.1c 
o Caractéristiques virologiques 

▪ Infectivité/transmission (c.-à-d. probabilité 
d’infecter un hôte) 

▪ Pathogénicité (c.-à-d. capacité de causer 
la maladie) 

▪ Virulence/gravité de la maladie 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

• En date du 9 juillet 2024, le Cambodge avait signalé deux nouveaux cas humains d'infection au virus A(H5N1), 
faisant passer le nombre total de cas au Cambodge en 2024 à sept. 
o Le premier cas a été signalé par le ministère de la Santé du Cambodge le 6 juillet 2024 et concernait un 

garçon de trois ans de la province de Takeo qui avait des symptômes de fièvre, de toux et de difficultés 
respiratoires et qui a été hospitalisé. Après enquête, on a découvert que 10 jours auparavant, le garçon avait 
touché et tenu un poulet qui est mort au village. 

o Le deuxième nouveau cas a été signalé le 8 juillet 2024 et concernait la cousine de cinq ans du 
premier nouveau cas qui vivait dans la même maison et qui a touché le poulet mort. La fillette a éprouvé des 
symptômes bénins et elle a reçu un traitement. 

o Le clade du virus A(H5N1) de ces nouveaux cas est inconnu. 

https://www.who.int/emergencies/disease-outbreak-news/item/2024-DON519
https://www.woah.org/app/uploads/2024/05/hpai-situation-report-20240507-1.pdf
https://www.paho.org/en/documents/epidemiological-update-outbreaks-avian-influenza-caused-influenza-ah5n1-region-americas-1
https://afludiary.blogspot.com/2024/07/cambodia-reports-6th-h5n1-case-of-2024.html
https://afludiary.blogspot.com/2024/07/cambodia-reports-7th-h5n1-case-of-2024.html
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Administration Dimension du cadre d’organisation  Les principaux résultats  

▪ Oiseau/mammifère non humain à humain 
(c.-à-d. transmission zoonotique) 

▪ D’humain à humain 
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza aviaire A 
(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de mortalité, 
répartition géographique) 

o Paramètres de sensibilité et de transmission 
▪ Période d’incubation 
▪ Période de maladie clinique 
▪ Période latente 
▪ Période infectieuse 

• Diagnostic  
o Méthodes moléculaires de détection rapide 
o Diagnostic sérologique (p. ex., autodépistage, 

diagnostic au point d’intervention) 

• Présentation clinique 
o Signes et symptômes 
o Facteurs de risque 
o Évolution de la maladie 

• Populations prioritaires 
o Groupes présentant un risque d’exposition 

plus élevé 
▪ Chasser et trapper des oiseaux sauvages 

et des mammifères (p. ex., 
chasseurs-cueilleurs autochtones) 

▪ Travailler avec de la volaille, du bétail ou 
d’autres animaux vivants ou récemment 
tués (p. ex., boucher, ouvrier d’une usine 
de transformation, éleveur de volaille) 

• Dans son annonce du 8 juillet 2024 sur le septième cas d'infection humaine au virus A(H5N1) au Cambodge, le 
ministère de la Santé du Cambodge a signalé que 10 des 13 cas signalés d’infection au virus A(H5N1) au 
Cambodge au cours des 18 derniers mois étaient des enfants, dont la moitié est décédée. 

• Selon le CEPCM, en date du 12 mars 2024, le Cambodge a confirmé cinq cas de H5N1. 
o Sur les cinq cas, trois ont été confirmés comme étant infectés par le clade 2.3.2.1. 
o Toutes les personnes étaient en contact avec des volailles de petits élevage malades ou mortes dans leurs 

villages, certaines ayant manipulé ou consommé la volaille avant l’apparition des symptômes. 
o Les contacts étroits (sauf une personne) ont obtenu un résultat négatif et étaient asymptomatiques. 

• Le point focal national (PFN) cambodgien pour le Règlement sanitaire international (RSI) a avisé l’OMS entre le 
26 et le 28 janvier 2024 de l’existence de deux cas confirmés d’infection humaine au virus A(H5N1) de l’influenza 
aviaire; cela a été signalé par l’OMS le 8 février 2024. 
o Des échantillons provenant de patients infectés ont été analysés à l’Institut national de la santé publique au 

moyen d’une réaction en chaîne de la polymérase à transcription inverse quantitative (RT-qPCR). 
o Les CDC des États-Unis collaborent avec le gouvernement cambodgien, la Wildlife Conservation Society of 

Cambodia et l’OMS pour élaborer une approche de santé unique afin de réagir face à ces infections humaines 
d’influenza aviaire. 

• Les premiers cas d’infections humaines au virus de l’influenza aviaire hautement pathogène A(H5N1) au 
Cambodge en 2024 ont été recensés chez trois enfants (dont un qui est décédé) et un adulte à la fin de janvier et 
au début de février. 
o Tous les patients ont été exposés récemment à des volailles malades ou mortes avant de tomber malades.  
o Les premier et deuxième patients ont été admis dans différents hôpitaux et les deux se sont rétablis, tandis 

que les troisième et quatrième patients étaient frère et sœur, mais vivaient dans des villages différents; le 
troisième patient est mort peu après son transfert dans un hôpital pédiatrique. 

o Le clade 2.3.2.1c de la souche H5 du H5N1 a été identifié par séquençage génétique chez les premier et 
troisième patients; ce clade circule chez les oiseaux et les volailles au Cambodge depuis plusieurs années. 

Chili • Aucune expérience pertinente n’a été signalée 
depuis le 1er février 2024. 

• Aucune nouvelle expérience pertinente n'a été signalée entre le 14 mai et le 8 juillet 2024. 

Chine • Biologie  
o Caractéristiques virologiques 

▪ Infectivité/transmission (c.-à-d. probabilité 
d’infecter un hôte) 

▪ Pathogénicité (c.-à-d. capacité de causer 
la maladie) 

▪ Virulence/gravité de la maladie 

• Épidémiologie (y compris la transmission) 
o Voie de transmission 

▪ D’humain à humain 
o Paramètres de sensibilité et de transmission 

• Le Chinese National Influenza Center publie régulièrement des rapports hebdomadaires sur l’influenza.  
o Un de ces rapports datés du 14 mars 2024 a signalé un cas d’influenza aviaire H5N6 chez une femme de 

59 ans en Chine, qui a été hospitalisée le 29 novembre 2023 et dont le cas a été signalé à l’OMS entre le 
22 décembre 2023 et le 26 février 2024.  

o Un rapport datant du 4 juillet 2024 a documenté deux cas d'influenza aviaire H5N6 dans la province du Fujian, 
en Chine, où les deux personnes ont été exposées à de la volaille. 

▪ Un cas concernait une femme de 52 ans qui a développé des symptômes le 13 avril, qui a été 
hospitalisée le 22 avril, puis qui est décédée le 30 avril. 

▪ Un autre cas concernait un homme de 41 ans qui a développé des symptômes le 8 mai, qui a été 
hospitalisé le 11 mai et qui est décédé le même jour. 

https://afludiary.blogspot.com/2024/07/cambodia-reports-7th-h5n1-case-of-2024.html
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/avian-influenza-overview-december-2023-march-2024
https://www.who.int/fr/emergencies/disease-outbreak-news/item/2024-DON501
https://www.cdc.gov/bird-flu/spotlights/cambodia-human-reported-2024.html?CDC_AAref_Val=https://www.cdc.gov/flu/avianflu/spotlights/2023-2024/cambodia-human-reported-2024.htm
https://www.cdc.gov/bird-flu/spotlights/cambodia-human-reported-2024.html?CDC_AAref_Val=https://www.cdc.gov/flu/avianflu/spotlights/2023-2024/cambodia-human-reported-2024.htm
https://ivdc.chinacdc.cn/cnic/
https://ivdc.chinacdc.cn/cnic/zyzx/lgzb/202403/P020240314385313502670.pdf
https://ivdc.chinacdc.cn/cnic/zyzx/lgzb/202403/P020240314385313502670.pdf
https://ivdc.chinacdc.cn/cnic/zyzx/lgzb/202406/P020240628389396403736.pdf
https://ivdc.chinacdc.cn/cnic/zyzx/lgzb/202406/P020240628389396403736.pdf
https://ivdc.chinacdc.cn/cnic/zyzx/lgzb/202406/P020240628389396403736.pdf
https://ivdc.chinacdc.cn/cnic/zyzx/lgzb/202406/P020240628389396403736.pdf
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Unclassified / Non classifié 

Administration Dimension du cadre d’organisation  Les principaux résultats  

▪ Période d’incubation 

• Diagnostic  
o Diagnostic sérologique (p. ex., autodépistage, 

diagnostic au point d’intervention) 

o Un rapport daté du 4 juillet 2024 a présenté un cas d’infection au virus A(H5N1) chez une femme de 33 ans 
en Chine, un cas importé du Vietnam, qui a développé des symptômes légers le 26 mars 2024 et qui avait été 
exposée à de la volaille au Vietnam. 

• Le rapport du CEPCM de mars 2024 indiquait qu’il y avait un cas confirmé supplémentaire (chez une femme de 
33 ans) dans le Sichuan où elle a été exposée à des oiseaux vivants sur un marché de volailles vivantes. 
o La femme avait un problème médical sous-jacent et est décédée 26 jours après avoir développé des 

symptômes. 
o Selon le CEPCM, le Cambodge a confirmé cinq cas de H5N1 au 12 mars 2024. 

Équateur • Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Charge virale environnementale (p. ex., 
l’excrétion virale provenant des oiseaux et 
des mammifères) 

o Cas déclarés et autres indicateurs 
épidémiologiques de l’influenza aviaire A 
(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de mortalité, 
répartition géographique) 

• Diagnostic  
o Méthodes moléculaires de détection rapide 

• Populations prioritaires 
o Groupes présentant un risque d’exposition 

plus élevé 
▪ Travail sur une ferme avicole 

commerciale (p. ex., producteurs, 
travailleurs saisonniers et migrants) 

▪ Travail avec des troupeaux non 
commerciaux ou de petit élevage  

▪ Rôle qui implique la reproduction et la 
manipulation d’oiseaux (p. ex., vendeur, 
éleveur d’espèces exotiques, fauconnerie, 
pigeons de concours) 

• Aucune nouvelle expérience pertinente n'a été trouvée entre le 14 mai et le 8 juillet 2024. 

• En septembre 2023, il y a eu deux nouveaux cas signalés d’influenza aviaire hautement pathogène en Équateur 
dans des troupeaux commerciaux et des troupeaux de petits élevages, avec une augmentation de la mortalité 
dans les troupeaux de volailles pondeuses. 
o Des échantillons prélevés dans des troupeaux ont obtenu des résultats positifs pour un variant du virus H5N1 

et des mesures de contrôle comme la quarantaine, la désinfection, la surveillance et l’euthanasie des oiseaux 
infectés ont été mises en place.  

o Ce rapport a été mis à jour pour la dernière fois en avril 2024. 

France • Biologie  
o Caractéristiques immunologiques 

▪ Réponses immunitaires des 
antigènes/anticorps et cellulaires 
(y compris la protection croisée et la 
réactivité croisée avec d’autres virus de 
l’influenza humaine et les souches 
saisonnières) 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza aviaire A 

• Le 4 juillet 2024, l'Autorité européenne de sécurité des aliments a publié une déclaration indiquant que les cas de 
grippe aviaire sont en déclin en Europe, avec le plus faible nombre de cas déclarés chez les volailles et les 
oiseaux sauvages depuis 2019-2020. 

• Un total de 25 éclosions d'influenza aviaire ont été confirmées entre le 1er octobre 2023 et le 14 juin 2024, dont 
10 détections du virus A(H5N1) chez les volailles, 11 du virus A(H5N1) et quatre du virus A(H5Nx) chez les 
oiseaux sauvages; parmi ces cas, il n’y a eu qu’un nouveau signalement d’infection au virus A(H5Nx) chez les 
oiseaux sauvages (goéland argenté européen) pour la période allant du 16 mars au 14 juin 2024. 
o Deux éclosions de A(H5N1) ont été observées dans des établissements commerciaux, touchant 4 000 et 

13 770 dindes; on a constaté une mortalité accrue et une diminution de l’appétit et de la soif après l’infection. 
o Deux éclosions ont été signalées en décembre dans un autre établissement d’hébergement, touchant 

9 660 et 303 700 dindons; on a constaté une augmentation de la mortalité et une diminution de l’appétit et de 
la soif après l’infection. 

https://ivdc.chinacdc.cn/cnic/zyzx/lgzb/202406/P020240628389396403736.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/avian-influenza-overview-december-2023-march-2024
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/avian-influenza-overview-december-2023-march-2024
https://www.wattagnet.com/regions/latin-america/news/15544183/more-avian-influenza-confirmed-in-ecuador
https://wahis.woah.org/#/in-review/4748?reportId=162753&fromPage=event-dashboard-url
https://wahis.woah.org/#/in-review/4748?fromPage=event-dashboard-url
https://www.efsa.europa.eu/fr/news/avian-flu-cases-decline-europe-surveillance-recommended-view-upcoming-season
https://www.efsa.europa.eu/sites/default/files/2024-07/AI%20Report%20XXIX_journal%20publication_0.pdf
https://efsa.onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.2903/j.efsa.2024.8754
https://efsa.onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.2903/j.efsa.2024.8754
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Unclassified / Non classifié 

Administration Dimension du cadre d’organisation  Les principaux résultats  

(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de mortalité, 
répartition géographique) 

• Diagnostic  
o Méthodes moléculaires de détection rapide 
o Diagnostic sérologique (p. ex., autodépistage, 

diagnostic au point d’intervention) 

• Présentation clinique 
o Signes et symptômes 
o Facteurs de risque 
o Évolution de la maladie 

• Populations prioritaires 
o Groupes présentant un risque d’exposition 

plus élevé 
▪ Travail sur une ferme avicole 

commerciale (p. ex., producteurs, 
travailleurs saisonniers et migrants) 

▪ Travail avec des troupeaux non 
commerciaux ou de petit élevage  

▪ Rôle qui implique la reproduction et la 
manipulation d’oiseaux (p. ex., vendeur, 
éleveur d’espèces exotiques, fauconnerie, 
pigeons de concours) 

o En janvier 2024, un cas de A(H5N1) a été confirmé dans un établissement d’hébergement de canards 
musqués vaccinés, touchant 8 700 canards; des canards mâles vaccinés au moyen de deux doses et âgés de 
74 jours habitaient dans l’établissement, la deuxième dose ayant été administrée 41 jours avant l’infection. 
▪ Les données sur la réaction immunitaire humaine et la protection virologique ont fourni des données 

probantes qui suggèrent que la protection contre le vaccin était réduite après la deuxième dose avec 
l’augmentation de l’âge des canards. 

o En janvier 2024, une autre éclosion a été détectée, causant la mort de 40 canards et présentant des signes 
cliniques de troubles neurologiques et de diminution de l’appétit et de la soif. 

• Plus de 650 virus A(H5) européens du clade 2.3.4.4b ont été caractérisés, dont 90 % appartiennent à 
six génotypes différents du virus A(H5N1) et un du virus A(H5N5). 

• L’Agence nationale de sécurité sanitaire de l’alimentation, de l’environnement et du travail (ANSES) s’engage à 
lutter contre la propagation de la maladie en coordonnant le diagnostic de l’influenza aviaire chez les animaux et 
en effectuant des recherches pour améliorer la détection des virus. 
o Le Laboratoire Ploufragan-Plouzané-Niort d’ANSES est le laboratoire national de référence pour le dépistage 

et le diagnostic de l’influenza aviaire. Des échantillons normalisés sont envoyés aux laboratoires vétérinaires 
pour des analyses RT-PCR avec la bibliothèque de référence afin de confirmer les résultats positifs. 

o En mai 2022, l’ANSES s’est associée au ministère de l’Agriculture pour entreprendre une étude pilote visant à 
évaluer la valeur de la vaccination des canards contre l’influenza aviaire et celle-ci guidera le plan d’action 
pour la région. 

Nouvelle-Zélande • Aucune expérience pertinente n’a été signalée 
depuis le 1er février 2024. 

• Aucune nouvelle expérience pertinente n'a été signalée entre le 14 mai et le 8 juillet 2024. 

Espagne • Aucune expérience pertinente n’a été signalée 
depuis le 1er février 2024. 

• Un récent rapport publié le 28 juin 2024 a fait état d’un deuxième cas d'influenza aviaire chez un goéland 
leucophée cette année. 

Royaume-Uni • Épidémiologie 
o Cas signalés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza aviaire 

• Aucune nouvelle expérience pertinente n'a été signalée entre le 14 mai et le 8 juillet 2024.  

• Le Royaume-Uni s’est déclaré exempte d’influenza aviaire hautement pathogène pour la Grande-Bretagne à 
compter du 29 mars 2024. 

• Le Royaume-Uni n’a actuellement pas d’éclosions d’influenza aviaire chez la volaille ou d’autres oiseaux captifs et 
le risque actuel est faible, mais le virus H5N1 continue d’être présent chez les oiseaux sauvages en 
Grande-Bretagne et dans toute l’Europe. 

• Le Royaume-Uni tient à jour un tableau de bord vivant des détections de l’influenza aviaire chez les oiseaux 
sauvages, mais les chiffres sont cumulatifs (et ne peuvent être triés par année).  

• Depuis le 1er février, il y a eu huit cas d’influenza aviaire chez des oiseaux sauvages au Royaume-Uni et un 
mélange de H5N1 et de H5N5. 

États-Unis • Biologie 
o Clades en circulation 

▪ 2.3.4.4b 
o Épidémiologie 

▪ Oiseau à un mammifère non humain 

• En date du 3 juillet 2024, un autre cas d’infection au virus H5N1 a été signalé chez des humains aux États-Unis, 
ce qui représente cinq cas au total depuis 2022. 
o Le dernier cas a été recensé dans l'État du Colorado à la suite d'une éclosion multiétatique du virus A(H5N1) 

chez les vaches laitières. 
o C'est le premier au Colorado, les trois précédents ont eu lieu au Michigan (un cas) et au Texas (deux cas). 

https://efsa.onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.2903/j.efsa.2024.8754
https://efsa.onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.2903/j.efsa.2024.8754
https://www.efsa.europa.eu/sites/default/files/2024-07/AI%20Report%20XXIX_journal%20publication_0.pdf
https://www.anses.fr/fr/actions-anses-pour-eviter-influenza-aviaire#:~:text=ANSES%20plays%20a%20major%20role,assess%20new%20vaccines%20for%20poultry.
https://www.xunta.gal/es/notas-de-prensa/-/nova/003260/xunta-detecta-nuevo-caso-gripe-aviar-aves-silvestres-ayuntamiento-grove
https://www.gov.uk/government/news/bird-flu-avian-influenza-latest-situation-in-england
https://www.gov.uk/government/news/bird-flu-avian-influenza-latest-situation-in-england
https://experience.arcgis.com/experience/313cd139a753429f8050673f929f344d
https://assets.publishing.service.gov.uk/media/66264367d706f962eca7e56c/ai-findings-2024-wk16__1_.csv/preview
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Unclassified / Non classifié 

Administration Dimension du cadre d’organisation  Les principaux résultats  

▪ Mammifère non humain à mammifère 
(y compris le développement d’un 
réservoir de mammifères non humain, des 
bovins et autre bétail) 

o Cas déclarés et autres indicateurs 
épidémiologiques de l’influenza aviaire A 
(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de mortalité, 
répartition géographique) 

• Diagnostic  
o Méthodes moléculaires de détection rapide 
o Diagnostic sérologique (p. ex., autodépistage, 

diagnostic au point d’intervention) 

• Présentation clinique 
o Signes et symptômes 
o Facteurs de risque 

 

o La personne n'a signalé que des symptômes oculaires, a reçu un traitement au moyen de l'oseltamivir et elle 
s'est rétablie depuis. 

• Les CDC n’ont pas changé le niveau de risque pour la santé publique, qui demeure faible, étant donné qu'il n'y a 
toujours pas de propagation de personne à personne. 

• Le risque actuel pour la santé publique est faible étant donné qu’il n’y a pas eu de propagation entre les 
personnes, mais il y a une éclosion multiétatique continuelle chez les bovins laitiers, une propagation généralisée 
de l’influenza chez les oiseaux sauvages et des éclosions sporadiques chez les troupeaux de volailles et de 
mammifères. 

• En date du 5 juillet 2024, 12 États américains avaient confirmé la présence du clade 2.3.4.4b du virus H5N1 dans 
139 troupeaux de bovins laitiers.  

• Un rapport technique mis à jour le 5 juin 2024 (la mise à jour de juillet n’avait pas encore été publiée) note que les 
CDC continuent de travailler activement sur les virus du clade 2.3.4.4b et ils effectuent des analyses continues du 
virus pour recenser les changements génétiques, mais, à ce jour, peu de changements génétiques préoccupants 
pour la santé publique ont été recensés dans les virus en circulation chez les oiseaux sauvages et la volaille. 

• Le Animal and Plant Health Inspection Service de l’USDA fournit régulièrement des mises à jour sur les 
détections chez les vaches laitières ainsi que des rapports épidémiologiques et des conseils à jour pour les 
agriculteurs et les vétérinaires.  
o En date du 11 juillet 2024, le USDA a signalé 49 cas confirmés d’infection au virus H5N1 dans des troupeaux 

de bovins laitiers dans six États au cours des 30 derniers jours. 

• Le 10 mai 2024, la Food and Drug Administration des États-Unis a indiqué que les 297 échantillons prélevés au 
cours d'une enquête initiale sur les produits laitiers vendus de détail se sont tous révélés négatifs pour l’influenza 
aviaire hautement pathogène H5N1 viable. 
o Une mise à jour de l'enquête d'échantillonnage précédente est en cours et 155 produits laitiers 

supplémentaires ont été analysés pour détecter la présence du virus H5N1 dans des établissements de vente 
au détail, y compris du lait liquide et des produits comme le fromage au lait cru vieilli, le lait et les fromages 
pasteurisés, le fromage à la crème, le beurre et la crème glacée. 

Vietnam • Épidémiologie 
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza aviaire A 
(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de mortalité, 
répartition géographique) 

• Aucune nouvelle expérience pertinente n'a été trouvée entre le 14 mai et le 8 juillet 2024. 

• Un cas humain confirmé (H5N1) a été signalé à l’OMS le 25 mars 2024. 
o Le patient de sexe masculin a développé de la fièvre et de la toux, des douleurs abdominales et de la 

diarrhée, ce qui a finalement conduit au diagnostic d’une pneumonie grave, d’une septicémie grave et d’un 
syndrome de détresse respiratoire aiguë. 

o Le patient avait capturé des oiseaux sauvages et n’avait signalé aucun contact avec des volailles mortes ou 
malades. 

o Il est décédé le 23 mars. 

 

Annexe 7 : Analyse détaillée par administration de ce qui est connu au sujet de l’émergence, de la transmission et 
du spectre du fardeau de la maladie des sous-types de l’influenza aviaire A(H5Nx) dans les provinces et les 
territoires canadiens 
 

https://www.cdc.gov/flu/avianflu/avian-flu-summary.htm
https://www.cdc.gov/bird-flu/spotlights/h5n1-response-07052024.html
https://www.cdc.gov/bird-flu/php/technical-report/h5n1-06052024.html
https://www.aphis.usda.gov/livestock-poultry-disease/avian/avian-influenza/hpai-detections/livestock
https://www.aphis.usda.gov/livestock-poultry-disease/avian/avian-influenza/hpai-detections/hpai-confirmed-cases-livestock
https://www.fda.gov/food/alerts-advisories-safety-information/updates-highly-pathogenic-avian-influenza-hpai#:~:text=The%20FDA%20is%20today%20announcing,these%20297%20retail%20dairy%20samples.
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/global-influenza-programme/2024_04_23_fao-woah-who_h5n1_assessment.pdf?sfvrsn=3ca3dba6_2&download=true
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Unclassified / Non classifié 

Administration Dimension du cadre d’organisation  Les principaux résultats 

Pancanadienne • Biologie  
o Clades en circulation 

▪ 2.3.4.4b 
▪ 2.3.2.1c 

• Diagnostic  
o Méthodes moléculaires de détection rapide 
o Diagnostic sérologique (p. ex., 

autodépistage, diagnostic au point 
d’intervention) 

• Populations prioritaires 
o Groupes présentant un risque d’exposition 

plus élevé 
 

• Selon l’Agence de santé publique du Canada (ASPC), en date du 10 juillet 2024, l’influenza aviaire 
hautement pathogène n’avait pas été décelée chez les bovins ou autres bétails au Canada et le risque de 
transmission aux humains demeure faible. 

• Le récent numéro mensuel du Bulletin des agents pathogènes des voies respiratoires émergents de l'ASPC 
a fourni une analyse situationnelle des sous-types du virus A(H5Nx) à partir des données mondiales 
déclarées pour juin 2024. 
o Aucun cas humain n'a été détecté au Canada depuis novembre 2021. 
o Le bulletin a indiqué un nouveau cas humain d’infection au virus A(H5N6) au cours du mois de 

juin 2024. 
o En date du 30 juin 2024, il y a eu 11 cas humains d’infection au virus A(H5N1) en Australie, cinq au 

Cambodge, un en Chine, trois aux États-Unis et un au Vietnam. 
o En mai 2024, le Mexique a signalé le premier cas humain d’infection au virus A(H5N2), dont le spectre 

de la maladie était inconnu. 
o Un cas humain d’infection au virus A(H5N6) a été signalé en juin 2024 en Chine (il y a maintenant un 

total de trois cas, tous en Chine), avec une apparition de la maladie le 8 mai 2024 due à l'exposition à 
des volailles de basse-cours et qui a été par la suite hospitalisé en raison d’une pneumonie grave et qui 
est décédé. 

• À la lumière de la détection récente de l’influenza aviaire hautement pathogène (IAHP) dans le lait non 
pasteurisé de bovins laitiers aux États-Unis, l’Agence canadienne d’inspection des aliments (ACIA), en 
collaboration avec Santé Canada et l’Agence de santé publique du Canada (ASPC), a procédé à des 
analyses proactives d’échantillons de lait commercial dans l’ensemble du Canada afin de détecter des 
fragments du virus. 
o En date du 18 juin 2024, 600 échantillons de lait vendus dans les commerces de détail provenant de 

partout au Canada ont été analysés pour détecter des fragments d'IAHP et tous les échantillons se sont 
révélés négatifs. 

• Le 6 juin 2024, une évaluation a été effectuée par l’ASPC sur le scénario de risque posé par le 
clade 2.3.4.4b du virus de l’influenza A(H5Nx) et des virus apparentés qui a permis de constater que la 
transmission du virus de l’influenza A(H5Nx) d’un bovin à l’autre se produit, mais que la transmission est 
complexe et que la capacité du virus à se réassortir demeure préoccupante. Cependant, la transmission 
interhumaine ne devrait pas se produire au Canada au cours de la prochaine année. 

• Le 19 avril 2024, l’ASPC a signalé dans une évaluation rapide des risques du clade 2.3.4.4b de l’influenza 
aviaire A(H5N1) chez le bétail, mise au point en raison de la détection de ce clade chez le bétail et les 
chèvres aux États-Unis, que la probabilité d’infection humaine par le clade 2.3.4.4b de l’influenza 
aviaire A(H5N1) au cours des trois prochains mois est très faible. 

• Le Système canadien de surveillance zoosanitaire (SCSZ) fournit des ressources provenant d’organismes 
nationaux et internationaux sur les nouvelles préoccupations en matière de sécurité publique et alimentaire, 
y compris des rapports de la Communauté de maladies émergentes et zoonotiques (CMZE) et du Centre 
de collaboration nationale en santé environnementale. 

Colombie-Britannique • Biologie  
o Caractéristiques virologiques 

▪ Virulence/gravité de la maladie 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

• Depuis le 10 juillet 2024, la Colombie-Britannique a un site infecté actif (confirmé par des analyses de 
laboratoire pour la détection du virus H5N1), avec un total de 157 sites infectés depuis le début de 
l’éclosion mondiale qui a touché environ six millions d’oiseaux dans la province. 
o Depuis le 20 octobre 2023, l'ACIA a confirmé que 52 fermes (47 fermes commerciales et cinq ayant de 

petits troupeaux) avaient été infectées par le virus H5N1, la majorité étant dans la vallée du Fraser. 

https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/iahp-betail
https://www.canada.ca/fr/sante-publique/services/surveillance/bulletin-agents-pathogens-voies-respiratoires-emergents/2024/juin.html
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/influenza-aviaire-hautement-pathogene-iahp/echantillonnage-tests-du-lait
https://www.canada.ca/fr/sante-publique/services/mesures-interventions-urgence/evaluations-rapides-risques-professionnels-sante-publique/mise-jour-analyse-scenario-risque-pandemique-virus-influenza-a-h5nx-clade-2-3-4-4b-futurs-nouveaux-virus-connexes.html
https://www.canada.ca/fr/sante-publique/services/mesures-interventions-urgence/evaluations-rapides-risques-professionnels-sante-publique/influenza-aviaire-a-h5n1-clade-2-3-4-4b-mis-a-jour-betail.html
https://cahss.ca/cahss-networks/dairy?l=fr-CA
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/etat-reponse-cours-aux-detections-diahp
https://news.gov.bc.ca/releases/2023AF0062-001984


 
 

 47 

Unclassified / Non classifié 

Administration Dimension du cadre d’organisation  Les principaux résultats 

▪ Oiseau/mammifère non humain à humain 
(c.-à-d. transmission zoonotique) 

▪ D’humain à humain 
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza aviaire A 
(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de mortalité, 
répartition géographique) 

o Paramètres de sensibilité et de transmission 
▪ Période d’incubation 

• Diagnostic  
o Méthodes moléculaires de détection rapide 

• Présentation clinique 
o Signes et symptômes 
o Facteurs de risque 

• Populations prioritaires 
o Groupes présentant un risque d’exposition 

plus élevé 
▪ Travail sur une ferme avicole 

commerciale (p. ex., producteurs, 
travailleurs saisonniers et migrants) 

▪ Travail avec des troupeaux non 
commerciaux ou de petit élevage  

▪ Rôle qui implique la reproduction et la 
manipulation d’oiseaux (p. ex., vendeur, 
éleveur d’espèces exotiques, 
fauconnerie, pigeons de concours) 

▪ Chasser et trapper des oiseaux sauvages 
et des mammifères (p. ex., 
chasseurs-cueilleurs autochtones)  

▪ Travailler en milieux de soins et autres 
foyers de contact (s’il y a début de 
transmission de personne à personne) 

o Les symptômes d’infection à IAHP chez l’humain peuvent aller d’une maladie asymptomatique à une 
maladie légère ou grave (p. ex., fièvre, fatigue, toux, maux de tête, douleurs abdominales, nausées, 
essoufflement, douleurs thoraciques). 

o Les tests de dépistage pour l’IAHP peuvent être effectués au moyen d’écouvillons nasopharyngés et de 
la gorge dans les cinq jours suivant l’apparition des symptômes et les échantillons doivent être envoyés 

directement au BCCDC Public Health Laboratory. 
▪ La méthode d’essai consiste à analyser l’acide nucléique; les échantillons positifs d’influenza A sont 

sous-typés à l’aide du test TAN pour le H5. 
▪ Le microbiologiste médical du Centre de contrôle des maladies de la Colombie-Britannique 

(BCCDC) devrait être avisé du cas et de la demande de test de dépistage. 
▪ Depuis avril 2022, l’Animal Health Centre de la Colombie-Britannique a analysé près de 

45 000 échantillons d’influenza aviaire. 

Alberta • Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza aviaire A 
(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de mortalité, 
répartition géographique) 

• Populations prioritaires 
o Groupes présentant un risque d’exposition 

plus élevé 
▪ Travail sur une ferme avicole 

commerciale (p. ex., producteurs, 
travailleurs saisonniers et migrants) 

• Aucune nouvelle expérience pertinente n'a été trouvée entre le 14 mai et le 8 juillet 2024. 

• L’Agence canadienne d’inspection des aliments (ACIA) a signalé deux éclosions de H5N1 en 2024, la 
première ayant eu lieu dans une petite ferme avicole non commerciale le 9 février et la deuxième dans une 
exploitation avicole commerciale le 19 février. 

https://www.fraserhealth.ca/employees/medical-health-officer-updates/highly-pathogenic-avian-influenza
https://www.fraserhealth.ca/employees/medical-health-officer-updates/highly-pathogenic-avian-influenza
http://www.elabhandbook.info/PHSA/Test/PrintPageWithMaster.aspx
https://news.gov.bc.ca/releases/2023AF0062-001984
https://inspection.canada.ca/fr
https://www.stalbertgazette.com/beyond-local/bird-flu-detected-on-central-alberta-farm-8351382
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Unclassified / Non classifié 

Administration Dimension du cadre d’organisation  Les principaux résultats 

▪ Travail avec des troupeaux non 
commerciaux ou de petit élevage  

Manitoba • Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza aviaire A 
(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de mortalité, 
répartition géographique) 

 

• En date du 10 juillet 2024, le Manitoba n’a pas de sites infectés, 23 sites précédemment infectés et environ 
400 000 oiseaux touchés à ce jour. 

• En date du 3 avril 2024, le risque de propagation de l’influenza aviaire au cours de la migration des oiseaux 
sauvages au printemps 2024 demeure élevé. 
o Les cas d’IAHP dans l’Ouest canadien sont actuellement actifs, avec un risque accru pendant les 

saisons de migration des oiseaux sauvages au printemps et à l’automne. 

Saskatchewan • Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza aviaire A 
(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de mortalité, 
répartition géographique) 

• En date du 10 juillet 2024, la Saskatchewan compte deux sites infectés, 42 sites infectés précédemment et 
environ 742 000 oiseaux touchés à ce jour. 

Ontario • Diagnostic  
o Méthodes moléculaires de détection rapide 

 

• Aucune nouvelle expérience pertinente n'a été trouvée entre le 14 mai et le 8 juillet 2024. 

• En date du 10 mai 2024, Santé publique Ontario a signalé qu’il n’y avait aucun cas confirmé en laboratoire 
d’influenza A(H5N1) en Ontario. 

• Santé publique Ontario utilise des tests moléculaires PCR en temps réel pour détecter la présence du 
virus H5N1. 

Québec • Biologie  
o Caractéristiques virologiques 

▪ Infectivité/transmission (c.-à-d. probabilité 
d’infecter un hôte) 

▪ Pathogénicité (c.-à-d. capacité de causer 
la maladie) 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau/mammifère non humain à humain 
(c.-à-d. transmission zoonotique) 

▪ D’humain à humain 
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza aviaire A 
(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de mortalité, 
répartition géographique) 

o Paramètres de sensibilité et de transmission 
▪ Période d’incubation 

• Présentation clinique 
o Signes et symptômes 
o Facteurs de risque 

• Populations prioritaires 
o Groupes présentant un risque d’exposition 

plus élevé 

• Depuis le 10 juillet 2024, le Québec n’a aucun site infecté actif par le virus H5N1, dont un total de 54 sites 
infectés depuis le début de l’éclosion qui a touché environ 1,4 million d’oiseaux dans la province. 

• Le gouvernement du Québec a signalé que le virus H5N1 circulait en date d’avril 2022, touchant les 
oiseaux sauvages de toutes les régions de la province. 
o Au Québec, seul le secteur de la volaille a été touché et aucun cas n’a été détecté chez le bétail ou 

d’autres animaux d’élevage. 
o Une gamme de mesures a été mise en œuvre dans la province pour s’assurer que les vaches et le lait 

consommé sont sécuritaires, y compris l’interdiction d’isoler la volaille dans une grange pour vache 
laitière, l’exclusion du lait provenant des animaux malades pendant la traite et la pasteurisation. 

o Le risque d’influenza aviaire pour la population générale reste faible. 
▪ Aucun cas de transmission ou de transmission soutenue de la maladie à l’humain n’a été signalé. 

• Les symptômes cliniques chez les oiseaux touchés par la maladie sont les suivants : 
o manque d’énergie et d’appétit; 
o diminution de la production d’œufs; 
o œufs sans coquille; 
o œufs à coquille molle; 
o enflure de la tête, des paupières, du barbillon et des crêtes; 
o toux; 
o éternuement; 
o diarrhée; 
o raideur de la nuque. 

• La période d’incubation dure de deux à 14 jours et l’infection est transmise directement d’un oiseau à l’autre 
par les sécrétions et les excréments. 

https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/etat-reponse-cours-aux-detections-diahp
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/etat-reponse-cours-aux-detections-diahp
https://www.gov.mb.ca/agriculture/animal-health-and-welfare/animal-health/update-avian-influenza-in-north-america.fr.html
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/etat-reponse-cours-aux-detections-diahp
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/etat-reponse-cours-aux-detections-diahp
https://www.publichealthontario.ca/fr/diseases-and-conditions/infectious-diseases/vector-borne-zoonotic-diseases/avian-influenza
https://www.publichealthontario.ca/fr/laboratory-services/test-information-index/avian-influenza-rt-pcr
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/etat-reponse-cours-aux-detections-diahp
https://www.quebec.ca/agriculture-environnement-et-ressources-naturelles/sante-animale/maladies-animales/liste-maladies-animales/grippe-aviaire/surveillance-controle-grippe-aviaire
https://www.quebec.ca/agriculture-environnement-et-ressources-naturelles/sante-animale/maladies-animales/liste-maladies-animales/grippe-aviaire
https://www.quebec.ca/agriculture-environnement-et-ressources-naturelles/sante-animale/maladies-animales/liste-maladies-animales/grippe-aviaire
https://www.quebec.ca/agriculture-environnement-et-ressources-naturelles/sante-animale/maladies-animales/liste-maladies-animales/grippe-aviaire
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Unclassified / Non classifié 

Administration Dimension du cadre d’organisation  Les principaux résultats 

▪ Travail sur une ferme avicole 
commerciale (p. ex., producteurs, 
travailleurs saisonniers et migrants) 

▪ Chasser et trapper des oiseaux sauvages 
et des mammifères (p. ex., 
chasseurs-cueilleurs autochtones)  

▪ Travailler en milieux de soins et autres 
foyers de contact (s’il y a début de 
transmission de personne à personne) 

• La transmission de la maladie se fait par des oiseaux domestiques ou sauvages infectés, des individus 

infectés, des matières, des surfaces, des aliments et de l’approvisionnement en eau contaminés, de la 
vermine et des petits. 

Nouveau-Brunswick • Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non humain 
▪ Mammifère non humain à mammifère 

(y compris le développement d’un 
réservoir de mammifères non humain, 
des bovins et autre bétail) 

▪ Oiseau/mammifère non humain à humain 
(c.-à-d. transmission zoonotique) 

o Cas déclarés et autres indicateurs 
épidémiologiques de l’influenza aviaire A 
(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de mortalité, 
répartition géographique) 

• Entre janvier et le 11 juillet 2024, le tableau de bord national de l’influenza aviaire de l’ACIA n'a signalé 
aucun nouveau cas positif ou soupçonné d'IAHP chez les oiseaux ou les mammifères. 

• En date du 10 avril 2024, la page du gouvernement fédéral canadien sur l'état de réponse en cours aux 
détections d'IAHP, par province n'a pas été mise à jour depuis la version précédente de ce profil de 
preuves vivantes et continue de signaler un nombre estimé de moins de 100 oiseaux infectés par l'IAHP au 
Nouveau-Brunswick, avec deux sites infectés sans préciser la souche. 

• Le site Web du gouvernement du Nouveau-Brunswick contient un avis consultatif non daté concernant 
l’influenza aviaire. 
o L’avis précise la différence de pathogénicité de l’influenza aviaire et contient des lignes directrices sur 

l’élimination des oiseaux sauvages morts qui ne sont pas conformes aux autres lignes directrices 
provinciales ou territoriales visant à réduire le contact avec des oiseaux sauvages potentiellement 
infectieux. 

Terre-Neuve-et-Labrador • Aucune expérience pertinente n’a été signalée 
depuis le 1er février 2024. 

• Aucune nouvelle expérience pertinente n'a été trouvée entre le 14 mai et le 8 juillet 2024. 

Nouvelle-Écosse • Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

▪ Oiseau à un mammifère non humain 
▪ Mammifère non humain à mammifère 

(y compris le développement d’un 
réservoir de mammifères non humain, 
des bovins et autre bétail) 

▪ Oiseau/mammifère non humain à humain 
(c.-à-d. transmission zoonotique) 

▪ D’humain à humain 
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza aviaire A 
(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de mortalité, 
répartition géographique) 

• Présentation clinique 
o Signes et symptômes 

 

• En date du 10 avril 2024, la page du gouvernement fédéral canadien sur l'état de réponse en cours aux 
détections d'IAHP, par province n'a pas été mise à jour depuis la version précédente de ce profil de preuves 
vivantes et continue de signaler un nombre estimé de 12 000 oiseaux infectés par l'IAHP en 
Nouvelle-Écosse, sans préciser la souche. 

• Le tableau de bord national de l’ACIA sur l’influenza aviaire a signalé un total de 17 cas positifs et 
soupçonnés d’IAHP A(H5Nx) chez les oiseaux et les mammifères en date du 11 juillet 2024, concentrés 
dans les zones côtières. 
o Des souches positives récemment autorisées (autorisées en avril à juin 2024, recueillies de mars à 

mai 2024) présentent des souches H5N5 et H5N1. 

• La lignée est entièrement eurasienne (tous les segments de gènes appartenant à la lignée eurasienne) ou 
un réassortiment de la lignée eurasienne et nord-américaine (segments de gènes PB2, PB1 et PA 
appartenant à la lignée nord-américaine et segments de gènes HA, NP, NA, M et NS appartenant à la 
lignée eurasienne). 

• Le site Web du gouvernement de la Nouvelle-Écosse contient un court article et une fiche d’information 
visuelle sur l’influenza aviaire. 
o L’article présente les symptômes pour les humains et précise que le virus peut être transmis par 

contact direct avec un oiseau infecté ou une surface contaminée.  
o Il n’y a actuellement aucun cas d’infection humaine par l’influenza aviaire en Nouvelle-Écosse. 

https://www.mapaq.gouv.qc.ca/fr/Productions/santeanimale/maladies/RAIZO/reseauaviaire/Pages/Petits-Elevages-Oiseaux.aspx
https://cfia-ncr.maps.arcgis.com/apps/dashboards/89c779e98cdf492c899df23e1c38fdbc
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/etat-reponse-cours-aux-detections-diahp
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/etat-reponse-cours-aux-detections-diahp
https://www2.gnb.ca/content/gnb/fr/ministeres/der/peche-faune/content/avian-flu-advisory.html
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/etat-reponse-cours-aux-detections-diahp
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/etat-reponse-cours-aux-detections-diahp
https://cfia-ncr.maps.arcgis.com/apps/dashboards/89c779e98cdf492c899df23e1c38fdbc
https://novascotia.ca/avian-influenza/
https://novascotia.ca/agri/documents/lab-services/Avian-Influenza-Fact-Sheet-Feb-18-2022.pdf
https://novascotia.ca/agri/documents/lab-services/Avian-Influenza-Fact-Sheet-Feb-18-2022.pdf
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Unclassified / Non classifié 

Administration Dimension du cadre d’organisation  Les principaux résultats 

o La fiche d’information présente des signes cliniques pour les oiseaux ainsi que des mesures de 
biosécurité pour limiter la transmission. 

o Il y a un établissement actif infecté désigné zone de contrôle primaire (ZCP) en février 2024 dans le 
comté de Lunenburg, en Nouvelle-Écosse, la ZCP-232. 
▪ La région comprend des volailles commerciales et non commerciales. 

Île-du-Prince-Édouard • Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza aviaire A 
(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de mortalité, 
répartition géographique) 

o Paramètres de sensibilité et de transmission 
▪ Période d’incubation 

• Présentation clinique 
o Signes et symptômes 

 

• Le tableau de bord national de l’ACIA sur l’influenza aviaire a signalé un total de trois nouveaux cas positifs 
et soupçonnés d’IAHP A(H5Nx) seulement chez les mammifères (surtout le renard roux) en date du 
11 juillet 2024, concentrés dans les zones côtières. 
o Des souches positives récemment autorisées (autorisées en mai 2024, recueillies en avril et en 

mai 2024) présentent les souches A(H5Nx) et H5N1. 

• La lignée est entièrement eurasienne (tous les segments de gènes appartiennent à la lignée eurasienne). 
Le site Web du gouvernement de l’Île-du-Prince-Édouard a modifié un article sur l'influenza aviaire (en 
anglais seulement) publié précédemment le 21 juin 2024, qui porte sur l'éclosion actuelle d’IAHP H5N1. 
o Cette page porte particulièrement sur les symptômes chez les oiseaux, la période d’incubation de 

deux à quatorze jours et la transmissibilité entre la sauvagine et les oiseaux domestiques ou d’élevage 
(p. ex., les troupeaux de petits élevages). 

o Des pratiques strictes de biosécurité sont nécessaires pour que les producteurs de volailles 
commerciales préviennent la propagation à leur bétail. 
▪ La sauvagine peut transmettre le virus sans aucun signe de maladie et est considérée comme le 

principal réservoir d’infection de l’influenza aviaire chez la volaille domestique. 
▪ Les petits troupeaux du Canada atlantique qui ont été infectés par ce virus ont généralement des 

cours d’eau sur leur propriété. 
o La page précise que la transmission à l’humain s’est produite lorsque des personnes ont eu un contact 

étroit avec des oiseaux infectés ou des environnements fortement contaminés. 
o La page mentionne la transmission des oiseaux au bétail et fournit des liens vers des ressources du 

gouvernement fédéral sur l’IAHP chez le bétail. 
o La page mentionne que l'ACIA n'a pas détecté l'IAHP dans le lait canadien vendu dans les commerces 

au détail, chez les bovins laitiers ou d'autres animaux d'élevage au Canada. 

Territoires du 
Nord-Ouest 

• Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza aviaire A 
(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de mortalité, 
répartition géographique) 

• Aucune nouvelle expérience pertinente n'a été signalée entre le 14 mai et le 8 juillet 2024. 
 

Yukon • Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Cas déclarés et autres indicateurs 

épidémiologiques de l’influenza aviaire A 
(H5Nx) (p. ex., prévalence, taux de mortalité, 
répartition géographique) 

• Aucune nouvelle expérience pertinente n'a été signalée entre le 14 mai et le 8 juillet 2024. 
 

Nunavut • Épidémiologie (y compris la transmission)  
o Voie de transmission 

• Populations prioritaires 
o Groupes présentant un risque d’exposition 

plus élevé 

• Aucune nouvelle expérience pertinente n'a été signalée entre le 14 mai et le 8 juillet 2024. 
 

https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/etat-reponse-cours-aux-detections-diahp/decrets/zcp-232#dec
https://cfia-ncr.maps.arcgis.com/apps/dashboards/89c779e98cdf492c899df23e1c38fdbc
https://www.princeedwardisland.ca/fr/information/agriculture/avian-influenza-ai
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Unclassified / Non classifié 

Administration Dimension du cadre d’organisation  Les principaux résultats 

▪ Travail sur une ferme avicole 
commerciale (p. ex., producteurs, 
travailleurs saisonniers et migrants) 

▪ Travail avec des troupeaux non 
commerciaux ou de petit élevage  

▪ Rôle qui implique la reproduction et la 
manipulation d’oiseaux (p. ex., vendeur, 
éleveur d’espèces exotiques, 
fauconnerie, pigeons de concours) 

▪ Chasser et trapper des oiseaux sauvages 
et des mammifères (p. ex., 
chasseurs-cueilleurs autochtones)  
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Unclassified / Non classifié 

Annexe 8 : Liste des principales sources permettant d’identifier les rapports et documents techniques pertinents 
dans d’autres pays et au Canada 
 

Administration Principales sources  

Organisations internationales • Évaluation conjointe de l’OMS, de la FAO et de l’OMSA 

• Autorité européenne de sécurité des aliments  

• Centre européen de contrôle et de prévention des maladies – bulletins hebdomadaires 

• WHO Influenza at the Human-Animal Interface Summary and assessment 

• WAHIS : Système mondial d’information zoosanitaire 

Australie • Wildlife Health Australia 

• Health Direct Australia  

Brésil • Évaluation conjointe de l’OMS, de la FAO et de l’OMSA 

• WAHIS : Système mondial d’information sur la santé animale 

Cambodge • U.S. Centers for Disease Control and Prevention and Cambodia 

• Avian Influenza Overview December 2023–March 2024 

Canada • Gouvernement du Canada 

• Agence de la santé publique du Canada 

• Agence canadienne d’inspection des aliments 

• Agence canadienne d’inspection des aliments – Tableau de bord des espèces sauvages porteuses du virus H5Nx (en collaboration avec Environnement et 
Changement climatique Canada et la Coopérative canadienne pour la santé des espèces sauvages) 

• Agence canadienne d’inspection des aliments – détection de l’IAHP dans les provinces 

• Agence canadienne d’inspection des aliments – directives pour les bovins et le bétail 

• Système canadien de surveillance de la santé animale 

• Gouvernement de la Colombie-Britannique 

• Centre de contrôle des maladies de la Colombie-Britannique 

• Gouvernement de l’Alberta 

• Gouvernement de la Saskatchewan 

• Gouvernement du Manitoba 

• Santé publique Ontario 

• Grippe aviaire (Québec) 

• Gouvernement du Nouveau-Brunswick 

• Gouvernement de Terre-Neuve-et-Labrador 

• Nouvelle-Écosse 

• Île-du-Prince-Édouard 

• Territoires du Nord-Ouest 

• Yukon 

• Nunavut 

Chili • Ministerio de Salud 

• Servicio Nacional de Pesca y Acuicultura 

https://www.who.int/publications/m/item/joint-fao-who-woah-preliminary-assessment-of-recent-influenza-a(h5n1)-viruses
https://www.who.int/publications/m/item/joint-fao-who-woah-preliminary-assessment-of-recent-influenza-a(h5n1)-viruses
https://www.efsa.europa.eu/fr/efsajournal/pub/8754
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/communicable-disease-threats-report-28-april-4-may-2024-week-18
https://www.who.int/publications/m/item/influenza-at-the-human-animal-interface-summary-and-assessment-24-april-2023
https://wahis.woah.org/#/home
https://wildlifehealthaustralia.com.au/Resource-Centre/Fact-Sheets/PID/472/mcat/473/acat/1/evl/0/nsw/a/EDNSearch/influenza
https://www.healthdirect.gov.au/
https://www.who.int/publications/m/item/joint-fao-who-woah-preliminary-assessment-of-recent-influenza-a(h5n1)-viruses
https://www.who.int/publications/m/item/joint-fao-who-woah-preliminary-assessment-of-recent-influenza-a(h5n1)-viruses
https://wahis.woah.org/#/home
https://www.cdc.gov/bird-flu/spotlights/cambodia-human-reported-2024.html?CDC_AAref_Val=https://www.cdc.gov/flu/avianflu/spotlights/2023-2024/cambodia-human-reported-2024.htm
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/avian-influenza-overview-december-2023-march-2024
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/iahp-betail/echantillonnage-tests-du-lait
https://www.canada.ca/fr/sante-publique/services/mesures-interventions-urgence/evaluations-rapides-risques-professionnels-sante-publique/influenza-aviaire-a-h5n1-clade-2-3-4-4b-mis-a-jour-betail.html
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire
https://cfia-ncr.maps.arcgis.com/apps/dashboards/89c779e98cdf492c899df23e1c38fdbc
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/iahp-betail
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/iahp-betail/iahp-bovins-directives
https://cahss.ca/cahss-networks/dairy
https://www2.gov.bc.ca/gov/content/industry/agriculture-seafood/animals-and-crops/animal-health/reportable-notifiable-diseases/avian-influenza-ai#generalorders
http://www.bccdc.ca/health-info/diseases-conditions/avian-influenza
https://www.alberta.ca/avian-influenza-in-domestic-birds-updates
https://www.saskatchewan.ca/business/agriculture-natural-resources-and-industry/agribusiness-farmers-and-ranchers/livestock/animal-health-and-welfare/avian-influenza-in-poultry
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/iahp-betail
https://www.publichealthontario.ca/fr/laboratory-services/test-information-index/avian-influenza-rt-pcr
https://www.quebec.ca/agriculture-environnement-et-ressources-naturelles/sante-animale/maladies-animales/liste-maladies-animales/grippe-aviaire
https://www2.gnb.ca/content/gnb/fr/ministeres/der/peche-faune/content/avian-flu-advisory.html
https://www.gov.nl.ca/
https://novascotia.ca/avian-influenza/
https://www.princeedwardisland.ca/fr/information/agriculture/avian-influenza-ai
https://www.gov.nt.ca/fr/newsroom/la-grippe-aviaire-ce-que-vous-devez-savoir
https://yukon.ca/en/avian-flu
https://www.gov.nu.ca/fr/health/grippe-aviaire
https://www.minsal.cl/minsal-informa-primer-caso-humano-de-gripe-aviar-en-chile/
https://www.sernapesca.cl/noticias/sernapesca-entrega-reporte-de-animales-marinos-varados-muertos-por-situacion-de-influenza-0/


 
 

 53 

Unclassified / Non classifié 

Administration Principales sources  

Chine • Centre européen de contrôle et de prévention des maladies – bulletins hebdomadaires 

• Chinese Center for Disease Control and Prevention 

Équateur • WAHIS : Système mondial d’information zoosanitaire 

France • Centre européen de contrôle et de prévention des maladies – bulletins hebdomadaires 

• Ministère de l’agriculture et de la souveraineté alimentaire  

Nouvelle-Zélande • Ministry of Primary Industries 

• Department of Conservation 

• Health New Zealand 

Espagne • Centro de Coordinación de Alertas y Emergencias Sanitarias 

• OMS – Espagne 

Royaume-Uni • UK Health Security Agency – Bird flu (avian influenza): latest situation in England 

• Animal & Plant Health Agency 

• NHS – Bird Flu 

• Department for Environment, Food & Rural Affairs 

États-Unis • Centres pour le contrôle et la prévention des maladies des États-Unis 

• Animal and Plant Health Inspection Service de l’USDA 

• Updates on HPAI – Food and Drug Administration des États-Unis 

Vietnam • Évaluation conjointe de l’OMS, de la FAO et de l’OMSA 

• WAHIS : Système mondial d’information zoosanitaire 

 

  

https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/communicable-disease-threats-report-28-april-4-may-2024-week-18
https://en.chinacdc.cn/
https://wahis.woah.org/#/home
https://efsa.onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.2903/j.efsa.2024.8754
https://agriculture.gouv.fr/influenza-aviaire-la-situation-en-france#:~:text=Dix%20foyers%20d’influenza%20aviaire,2024%2C%20date%20du%20dernier%20foyer.
https://www.mpi.govt.nz/biosecurity/pests-and-diseases-not-in-new-zealand/animal-diseases-not-in-nz/high-pathogenicity-avian-influenza-and-the-risk-to-nz/#:~:text=Avian%20influenza%20(also%20known%20as,had%20a%20case%20of%20HPAI.
https://www.doc.govt.nz/our-work/wildlife-health/avian-influenza/
https://www.tewhatuora.govt.nz/for-health-professionals/clinical-guidance/communicable-disease-control-manual/highly-pathogenic-avian-influenza/
https://www.sanidad.gob.es/areas/alertasEmergenciasSanitarias/alertasActuales/gripeAviar/docs/20230906_ERR_Gripe_aviar.pdf
https://www.who.int/emergencies/disease-outbreak-news/item/2022-DON420
https://www.gov.uk/government/news/bird-flu-avian-influenza-latest-situation-in-england
https://www.gov.uk/government/news/bird-flu-avian-influenza-latest-situation-in-england
https://assets.publishing.service.gov.uk/media/66264367d706f962eca7e56c/ai-findings-2024-wk16__1_.csv/preview
https://www.nhs.uk/conditions/bird-flu/
https://www.gov.uk/government/news/bird-flu-avian-influenza-latest-situation-in-england
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/avian-flu-summary.htm
https://www.aphis.usda.gov/livestock-poultry-disease/avian/avian-influenza/hpai-detections/livestock
https://www.fda.gov/food/alerts-advisories-safety-information/updates-highly-pathogenic-avian-influenza-hpai#:~:text=The%20FDA%20is%20today%20announcing,these%20297%20retail%20dairy%20samples.
https://www.who.int/publications/m/item/joint-fao-who-woah-preliminary-assessment-of-recent-influenza-a(h5n1)-viruses
https://wahis.woah.org/#/home
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Annexe 9 : Documents exclus aux étapes finales de l’examen 
 

Type de document Titre avec hyperlien 

Synthèses de données probantes Nurses' coping strategies caring for patients during severe viral pandemics: A mixed-methods systematic review 

Antivirals for influenza in healthy adults: Systematic review 

Efficacité comparative des vaccins H7N9 chez des individus en bonne santé 

Efficacité de la vaccination contre la grippe aviaire chez les volailles : méta-analyse 

Prediction of highly pathogenic avian influenza vaccine efficacy in chickens by comparison of in vitro and in vivo data: A meta-analysis and 
systematic review 

Serological evidence of human infection with avian influenza A(H7N9) virus: A systematic review and meta-analysis 

Examens de la littérature sans 
recherche systématique 

Bird flu outbreak in dairy cows is widespread, raising public health concerns 

Epidemiology, biosafety, and biosecurity of avian influenza: Insights from the east mediterranean region 

Highly pathogenic avian influenza A(H5N1) virus infection in a dairy farm worker 

Highly pathogenic avian influenza H5N1 virus infections of dairy cattle and livestock handlers in the United States of America  

Molecular markers and mechanisms of influenza A virus cross-species transmission and new host adaptation  

 

Zoonotic infections by avian influenza virus: Changing global epidemiology, investigation, and control  

Concerns on H5N1 avian influenza given the outbreak in U.S. dairy cattle  

Emerging threats in public health: H5N1 transmission from dairy cattle to humans  

As a third worker tests positive for bird flu in us dairy cattle outbreak, here’s what to know 

Highly pathogenic avian influenza (HPAI) H5 clade 2.3.4.4b virus infection in birds and mammals 

Potential zoonotic spillover at the human-animal interface: A mini-review 

Transboundary determinants of avian zoonotic infectious diseases: Challenges for strengthening research capacity and connecting surveillance 
networks 

Insights from avian influenza: A review of its multifaceted nature and future pandemic preparedness 

A brief introduction to avian influenza virus 

A brief history of bird flu 

A comprehensive review of highly pathogenic avian influenza (HPAI) H5N1: An imminent threat at doorstep  

A global perspective on H9N2 avian influenza virus  

A literature review of the use of environmental sampling in the surveillance of avian influenza viruses  

A review of avian influenza a virus associations in synanthropic birds  

A review of H5Nx avian influenza viruses 

A review of knowledge discovery process in control and mitigation of avian influenza  

A review on current trends in the treatment of human infection with H7N9-avian influenza A  

Adenoviral vectors as vaccines for emerging avian influenza viruses  

Alarming situation of emerging H5 and H7 avian influenza and effective control strategies 

An outbreak of highly pathogenic avian influenza (H7N7) in Australia and the potential for novel influenza a viruses to emerge 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/37032642/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/16443037/
https://www.healthevidence.org/view-article.aspx?a=comparative-effectiveness-h7n9-vaccines-healthy-individuals-37600
https://www.healthevidence.org/view-article.aspx?a=efficacy-avian-influenza-vaccine-poultry-meta-analysis-21349
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0264410X23009222?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0264410X23009222?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33119755/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38718040/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38886173/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38700506/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38632687/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38932174/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38878787/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38818112/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38841256/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38837126/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38731377/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38595670/
https://www.frontiersin.org/journals/microbiology/articles/10.3389/fmicb.2024.1341842/full
https://www.frontiersin.org/journals/microbiology/articles/10.3389/fmicb.2024.1341842/full
https://www.mdpi.com/1999-4915/16/3/458
https://link.springer.com/protocol/10.1007/978-1-0716-0346-8_7
https://royalsocietypublishing.org/doi/full/10.1098/rstb.2018.0257?rfr_dat=cr_pub++0pubmed&url_ver=Z39.88-2003&rfr_id=ori%3Arid%3Acrossref.org
https://doi.org/10.1016/j.tmaid.2023.102638
https://www.mdpi.com/1999-4915/11/7/620
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32652790/
https://www.mdpi.com/1999-4915/12/11/1209
https://journals.sagepub.com/doi/10.1177/2515135518821625?url_ver=Z39.88-2003&rfr_id=ori:rid:crossref.org&rfr_dat=cr_pub%20%200pubmed
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31895021/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1876034118301345?via%3Dihub
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fimmu.2020.607333/full
https://www.tandfonline.com/doi/full/10.1080/22221751.2022.2155072
https://www.mdpi.com/2076-2607/9/8/1639
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Type de document Titre avec hyperlien 

An overview of avian influenza in the context of the Australian commercial poultry industry  

Avian influenza (H5N1) virus, epidemiology and its effects on backyard poultry in Indonesia: A review 

Avian influenza A (H7N9) virus: From low pathogenic to highly pathogenic 

Avian influenza A virus associations in wild, terrestrial mammals: A review of potential synanthropic vectors to poultry facilities  

Avian influenza in the greater Mekong subregion, 2003–2018  

Avian influenza in wild birds and poultry: Dissemination pathways, monitoring methods, and virus ecology  

Avian influenza overview June–September 2023 

Avian influenza revisited: Concerns and constraints 

Avian influenza viruses at the wild–domestic bird interface in Egypt  

Avian influenza viruses in humans: Lessons from past outbreaks 

Avian influenza: Strategies to manage an outbreak  

Backyard poultry: Exploring non-intensive production systems 

Control of avian influenza in China: Strategies and lessons 

Controlling avian influenza virus in Bangladesh: Challenges and recommendations  

Emerging and re-emerging infectious diseases in the WHO Eastern Mediterranean region, 2001–2018  

Emerging and re-emerging zoonotic viral diseases in Southeast Asia: One health challenge  

Emerging diseases of avian wildlife 

Emerging HxNy influenza A viruses  

Evolution and adaptation of the avian H7N9 virus into the human host  

Evolution and current status of influenza a virus in Chile: A review  

Evolutionary pressures rendered by animal husbandry practices for avian influenza viruses to adapt to humans  

Global patterns of avian influenza A (H7): Virus evolution and zoonotic threats  

H5 influenza viruses in Egypt 

H7N9 influenza virus in China  

Highly pathogenic avian influenza in Bulgaria – A review 

Immune control of avian influenza virus infection and its vaccine development  

Immune responses to avian influenza viruses 

Influenza A virus infection in cats and dogs: A literature review in the light of the “one health” concept  

Influenza virus infections in cats 

Inventory of molecular markers affecting biological characteristics of avian influenza A viruses  

Études individuelles 
 

A tool for prioritizing livestock disease threats to Scotland 

An overview of transboundary animal diseases of viral origin in South Asia: what needs to be done? 

Avian influenza A viruses modulate the cellular cytoskeleton during infection of mammalian hosts 

Backyard poultry: Exploring non-intensive production systems 

Bird flu outbreak in us cows: Why scientists are concerned 

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2352771420300434?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36845324/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33860875/
https://www.mdpi.com/1999-4915/12/12/1352
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1567134819301418?via%3Dihub
https://www.mdpi.com/2076-0817/10/5/630
https://doi.org/10.2903/j.efsa.2023.8328
https://link.springer.com/article/10.1007/s13337-022-00800-z
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6383604/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31848585/
https://www.mdpi.com/2076-0817/12/4/610
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32652790/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32065513/
https://www.mdpi.com/1999-4915/12/7/751
https://doi.org/10.34172/ijhpm.2021.13
https://doi.org/10.3389/fpubh.2023.1141483
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32327043/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32928891/
https://www.mdpi.com/2076-2607/8/5/778
https://doi.org/10.3390/pathogens12101252
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32652790/
https://academic.oup.com/femsre/article/43/6/608/5543894?login=false
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32122919/
https://perspectivesinmedicine.cshlp.org/content/11/8/a038349.long
http://doi.org/10.15547/bjvm.2020-0062
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32652790/
https://journals.aai.org/jimmunol/article/202/2/382/107169/Immune-Responses-to-Avian-Influenza-Viruses
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32266198/
https://www.mdpi.com/1999-4915/13/8/1435
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31428925/
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fvets.2020.00223/full
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36356063/
https://www.mdpi.com/2076-0817/13/3/249
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0032579123008039?via%3Dihub
https://www.nature.com/articles/d41586-024-01036-1
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Common and potential emerging foodborne viruses: A comprehensive review 

Comparative investigation of coincident single nucleotide polymorphisms underlying avian influenza viruses in chickens and ducks 

Disease control tools to secure animal and public health in a densely populated world 

Emerging threats: is highly pathogenic avian influenza a(H5N1) in dairy herds a prelude to a new pandemic? 

Highly pathogenic avian influenza H5N1 virus infection of companion animals 

Highly sensitive and label-free detection of influenza H5N1 viral proteins using affinity peptide and porous BSA/MXENE nanocomposite electrode 

Interactions between avian viruses and skin in farm birds 

Mechanisms of intestinal epithelial cell damage by clostridium perfringens 

Molecular detection of avian influenza virus in wild birds in Morocco, 2016–2019 

Respiratory disease complex due to mixed viral infections in chicken in Jordan 

Safety and immunogenicity of a delayed heterologous avian influenza A(H7N9) vaccine boost following different priming regimens: A randomized 
clinical trial 

Signalling and responding to zoonotic threats using a one health approach: A decade of the zoonoses structure in the Netherlands, 2011 to 2021 

Study of the interface between wild bird populations and poultry and their potential role in the spread of avian influenza 

The public health importance and management of infectious poultry diseases in smallholder systems in Africa 

U.S. dairy farm worker infected as bird flu spreads to cows in five states 

Viral RNA capping: Mechanisms and antiviral therapy 

Zoonotic animal influenza virus and potential mixing vessel hosts 

Optimizing environmental viral surveillance: Bovine serum albumin increases RT-qPCR sensitivity for high pathogenicity avian influenza H5Nx virus 
detection from dust samples 

Association between movement patterns, microbiome diversity, and potential pathogen presence in free-ranging feral pigeons foraging in dairy 
farms 

Managing the challenges of a highly pathogenic avian influenza H5N8 outbreak in Uganda: A case study 

Novel avian influenza a virus infections of humans  

Opening pandora’s box at the roof of the world: Landscape, climate and avian influenza (H5N1)  

Pandemic potential of highly pathogenic avian influenza clade 2.3.4.4 a(h5) viruses  

Peering into avian influenza A(H5N8) for a framework towards pandemic preparedness  

Potential cross-species transmission of highly pathogenic avian influenza H5 subtype (HPAI H5) viruses to humans calls for the development of  H5-
specific and universal influenza vaccines  

Rational approach to vaccination against highly pathogenic avian influenza in Nigeria: A scientific perspective and global best practice 

Review of poultry recombinant vector vaccines 

Strategies for enhancing immunity against avian influenza virus in chickens: A review  

Synthesis and biological evaluation of benzothiazolyl-pyridine hybrids as new antiviral agents against H5N1 bird flu and SARS-COV-2 viruses 

The emergence and decennary distribution of clade 2.3.4.4 HPAI H5Nx  

https://www.mdpi.com/2075-1729/14/2/190
https://www.mdpi.com/2079-7737/12/7/969
https://www.thelancet.com/journals/lanplh/article/PIIS2542-5196(22)00147-4/fulltext
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1477893924000358?via%3Dihub
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10761027/
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0003267023002398?via%3Dihub
https://veterinaryresearch.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13567-024-01310-0
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1075996424000398?via%3Dihub
https://bioone.org/journals/avian-diseases/volume-66/issue-1/aviandiseases-D-21-00070/Molecular-Detection-of-Avian-Influenza-Virus-in-Wild-Birds-in/10.1637/aviandiseases-D-21-00070.short
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0032579124001445?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/37466221/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/37466221/
https://www.eurosurveillance.org/content/10.2807/1560-7917.ES.2022.27.31.2200039
https://www.mdpi.com/2076-2607/11/10/2601
https://www.mdpi.com/2304-8158/13/3/411
https://www.science.org/content/article/us-dairy-farm-worker-infected-as-bird-flu-spreads-to-cows-in-five-states
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38682614/
https://www.mdpi.com/1999-4915/15/4/980
https://journals.asm.org/doi/10.1128/spectrum.03055-23
https://journals.asm.org/doi/10.1128/spectrum.03055-23
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2023.10.11.561861v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2023.10.11.561861v1
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31564728/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0891552019300595?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0001706X18310222?via%3Dihub
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/rmv.2099
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34835082/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/37328456/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/37328456/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/37775596/
https://bioone.org/journals/avian-diseases/volume-65/issue-3/0005-2086-65.3.438/Review-of-Poultry-Recombinant-Vector-Vaccines/10.1637/0005-2086-65.3.438.short
https://www.tandfonline.com/doi/full/10.1080/03079457.2022.2054309
https://doi.org/10.1021/acsomega.3c01987
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31146461/
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The epidemiology, virology, and pathogenicity of human infections with avian influenza viruses  

The neuropathogenesis of highly pathogenic avian influenza H5Nx viruses in mammalian species including humans  

Vaccination and antiviral treatment against avian influenza H5Nx viruses: A harbinger of virus control or evolution  

Préimpressions Detection of novel influenza viruses through community and healthcare testing: Implications for surveillance efforts in the United States 

Detection of hemagglutinin H5 influenza A virus sequence in municipal wastewater solids at wastewater treatment plants with increases in influenza 
A in spring, 2024 

Sustained vaccine exposure elicits more rapid, consistent, and broad humoral immune responses to multivalent influenza vaccines 

Virome sequencing identifies H5N1 avian influenza in wastewater from nine cities 

Pandemic risk assessment for a swine influenza A virus in comparative human substrates (H1) 

Potential pandemic risk of circulating swine H1N2 influenza viruses 

Detection of clade 2.3.4.4b highly pathogenic H5N1 influenza virus in New York City 

Effects of cattle on vector-borne disease risk to humans: A systematic review 

Commentaires  Highly pathogenic avian influenza A (H5N1) virus infection in a dairy farm worker 

A bird flu vaccine for cows? It’s complicated.  

Avian influenza in cattle in the USA 

https://perspectivesinmedicine.cshlp.org/content/11/4/a038620.long
https://www.cell.com/trends/neurosciences/fulltext/S0166-2236(23)00190-X?_returnURL=https%3A%2F%2Flinkinghub.elsevier.com%2Fretrieve%2Fpii%2FS016622362300190X%3Fshowall%3Dtrue
https://doi.org/10.3390/vaccines11111628
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.02.02.24302173v1
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.04.26.24306409v1
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