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Annexe 1 : Précisions 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. I’échéancier, la fréquence et la portée des mises a jour a
venir de ce PPV seront déterminés en collaboration avec le demandeur.

Au début de chaque profil de preuves vivantes et au cours de tout son déroulement, nous faisons appel a un expert
en la matiere qui nous aide a cerner la question et s’assure que le contexte pertinent est pris en compte dans le
résumé des données probantes.

Déterminer les preuves de recherche

Pour ce PPV 8.2, nous avons mis a jour nos recherches initiales effectuées le 18 décembre 2023 et le 1 mai 2024
dans ACCESSSS, Health Systems Evidence, Health Evidence et PubMed. Les recherches mises a jour ont été
effectuées le 1°°mai 2024 a I'aide des termes suivants : (influenza aviaire) OU (H5N1 ou AH5N1 ou A?H5N1 ou
H5Nx ou H5N*) (limité a I'aide des filtres de recherche pour les examens et les examens systématiques). Cette
recherche a été complétée par une recherche supplémentaire effectuée originalement le 1 mai et mise a jour le

13 mai 2024 dans PubMed pour toute documentation datant des cinq dernicres années relative a la transmission liée
aux bovins ou aux ruminants, utilisant cette combinaison de termes : (influenza aviaire) OU (H5N1 ou AH5N1 ou
A?PH5NT ou H5Nx ou H5N*) ET (bovin OU vache OU bétail produits laitiers OU ruminant). Nous avons
également effectué une recherche a la National Agricultural Library du United States Department of Agriculture
(USDA) le 1°" mai 2024 et mise a jour le 13 mai 2024 en utilisant le méme ensemble de termes que le premier
ensemble recherché dans le titre et le deuxiéme ensemble de synonymes pour la recherche sur les bovins dans le
titre ou 'abrégé. Par exemple, nous avons cherché tout ce qui était pertinent pour les vaches laiticres, d’autres
mammiferes non humains (y compris les ruminants), la transmission associée aux produits laitiers et le risque pour
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le bétail. Enfin, 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
¢léments suivants : « bovin » « bétail » « bétail laitier » « vache » et « ruminant » pour la période allant du

1% janvier 2024 au 13 mai 2024. De plus, dans les versions précédentes, nous avons examiné la documentation
compilée a partir de recherches effectuées pour la dernicre fois par ’Agence de la santé publique du Canada (ASPC)
le 13 décembre 2023. Cela comprenait 'examen des résultats de recherches effectuées par PASPC a partir du

1¢ octobre 2022 jusqu’a la derniére qui a été effectuée le 13 décembre 2023. Etant donné que nous n’avons inclus a
'origine que des syntheses de données probantes, nous avons réexaminé ces recherches pour le PPV 8.2 pour
toutes les études portant sur la transmission liée aux bovins ou aux ruminants.

Chaque source de ces documents est attribuée a2 un membre de I’équipe qui effectue des recherches a 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 'inclusion est effectuée a la fois par la personne qui
a procédé a 'examen préalable initial et par Pauteur principal du profil de données probantes rapides, les désaccords
ayant été résolus par consensus ou par Papport d’un troisieme examinateur au sein de Péquipe. I’équipe utilise un
canal virtuel dédié pour discuter et affiner de fagon itérative les critéres d’inclusion et d’exclusion tout au long du
processus, ce qui fournit une liste courante de considérations que tous les membres peuvent consulter au cours des
premieres étapes de I'évaluation.

Au cours de ce processus, nous incluons la documentation 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, ’anglais, le francais, le portugais ou
I'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 'examen. Nous avons exclu les documents qui
n’abordaient pas directement les questions de recherche et le cadre d’organisation pertinent.

Evaluer 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 a la question.

Deux examinateurs ont évalué de fagon indépendante la qualité des lignes directrices que nous avons jugées tres
pertinentes a 'aide ’AGREE II. Nous avons utilisé trois domaines dans 'outil (participation des intervenants,
rigueur de I’élaboration et indépendance éditoriale) et classé les lignes directrices comme étant de haute qualité si
elles ont été notées a 60 % ou plus dans chacun de ces domaines.

Au moyen de la premicere version de I'outil AMSTAR, deux examinateurs ont évalué indépendamment que la qualité
méthodologique des syntheses de données probantes s’avérait des plus pertinentes. Deux examinateurs évaluent
chaque synthése de fagon indépendante et les désaccords sont résolus par consensus avec un troisieme examinateur,
au besoin. AMSTAR évalue la qualité globale de la méthodologie selon une échelle allant de 0 2 11, 11/11
représentant une synthese de la plus grande qualité. Les syntheses de données probantes de qualité élevée sont celles
avec des notes de huit ou plus allant jusqu’a 11, les synthéses de données probantes de qualité moyenne étant celles
dont la note est entre quatre et sept, et les syntheses de faible qualité ayant des notes en dessous de quatre. Il est
important de noter que 'outil AMSTAR a été élaboré pour évaluer les syntheses de données probantes centrées sur
les interventions cliniques, permettant 'application sélective des critéres de celles relatives aux arrangements du
systeme de santé ou aux stratégies de mise en ceuvre. D’ailleurs, nous appliquons les criteres AMSTAR aux
synthéses de données probantes qui traitent de tous les types de questions et non seulement de celles qui portent sur
Pefficacité, et certaines de ces syntheses factuelles qui traitent d’autres types de questions sont des syntheses d’études
qualitatives. Bien quAMSTAR ne tienne pas compte de certains des principaux attributs des synthéses d’études
qualitatives, comme la question de savoir si et comment les citoyens et les experts en la matiére ont contribués, la
compétence des chercheurs et la facon 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 de Poutil a été jugé
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https://amstar.ca/

non pertinent par les évaluateurs. En comparant les cotes, il est donc important de garder a 'esprit les deux parties
de la note (c.-a-d. le numérateur et le dénominateur). Par exemple, une synthese des données probantes dont les
notes 8/8 sont généralement de qualité comparable a une autre note 11/11; les deux cotes sont considérées comme
étant des « notes élevées ». Une note élevée indique que les lecteurs de la synthese des données probantes peuvent
avoir un niveau élevé de confiance dans ses constatations. Par contre, une note faible ne signifie pas que la synthese
des données probantes doit étre écartée, mais simplement qu’il est possible d’accorder moins de confiance a ses
constatations et qu’il faut 'examiner de pres 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(Suppll): S8. (en anglais
seulement)

Identification des expériences d’autres pays

Nous avons consulté les sites Web du gouvernement et des intervenants d’autres pays sélectionnés (Australie, Brésil,
Cambodge, Chine, France, Japon, Nouvelle-Zélande, Singapour, Royaume-Uni et Etats-Unis), d’organisations
internationales (Organisation mondiale de la Santé, Organisation panaméricaine de la santé, Organisation mondiale
de la santé animale, Centre européen de prévention et de controle des maladies et Organisation des Nations Unies
pour Palimentation et ’agriculture) et des provinces et territoires du Canada afin d’identifier toute information
publique publiée depuis le 1 février 2024. Bien que nous n’excluions pas le contenu en fonction de la langue,
lorsque I'information n’est pas disponible en anglais, en chinois, en frangais, en portugais ou en espagnol, nous
essayons d’utiliser des fonctions de traduction spécifiques a un site ou Google Traduction. Une liste compléte des
sources figure a I’Annexe 8.

Préparer le profil

Chaque document inclus est cité dans la liste de référence a la fin du PPV. Pour toutes les lignes directrices incluses,
les syntheses 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 hypetliés, 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 tres
pertinents (en plus de leur date de derniere recherche et de leur qualité méthodologique). Dans ce PPV, nous avons
rédigé le résumé en nous basant sur toutes les syntheses de données probantes identifiées, étant donné le nombre
limité d’entre elles.

Une fois terminé, le PPV est envoyé a I'expert en la mati¢re pour examen.



Annexe 2 : Principales constatations tirées des documents de preuves, classées par stratégie de santé publique

Stratégies en Caractéristiques Impacts ou résultats Populations
matiere de santé prioritaires
publique
Information et e Le partage des données sur la production et le commerce e Un accés limité aux données de production et de commerce pour | ® Groupes
formation entre les secteurs privé et public au sein des réseaux avicoles les chercheuts publics constitue un obstacle crucial 2 travaillant dans les
disponibles commerciaux peut favoriser 'accés aux données et éclairer les linformation des stratégies de surveillance et de contréle au sein établissements de
politiques visant a atténuer la propagation mondiale de la des réseaux de production et de commerce de volailles santé et les autres
arippe aviaire (cote AMSTAR 4/9; derniére recherche commerciales (cote AMSTAR 4/9; derniére recherche foyers de contacts
documentaire effectuée en 2019) documentaire effectuée en 2019) des cas
e Une formation sur Pinfection a I'intention des travailleurs de e (Certains obstacles a la dispensation d’une formation adéquate sur
la santé de premiére lione, en particulier ceux qui patticipent les infections pour les travailleurs de premicre lione en santé
aux intubations endotrachéales, peut réduire de manicre comprennent des lignes directrices en constante évolution, une
significative leur risque d’infection (cote AMSTAR de 8/11; communication et une application insuffisantes des lignes
derniere recherche documentaire en 2020) directrices, ainsi qu'une charge de travail accrue et une fatigue
des travailleurs de la santé (cote AMSTAR 8/11; derniére
recherche documentaire en 2020)
Mesures non Utsliser /’éqﬂl])eﬁieﬂl‘ depmz‘ettz'on individuelle @7 ex., masques, gaﬂff) o J.es fermetures se sont révélées étre intervention la p]us efficace ° Groupes
pharmaceutiques | o [.cs mesures de protection (par exemple, gants, blouses, pour réduire Iincidence des virus de la grippe aviaire sur les travaillant dans les
permettant de masques chirurgicaux, respirateurs N95) pour les travailleurs marchés de volailles vivantes: cependant, Ueffet de ces établissements de
prévenir de la santé de premiére lione, en particulier ceux impliqués interventions ne s’est pas avéré statistiquement significatif (cote santé et les autres
Pinfection dans les intubations endotrachéales, peuvent réduire AMSTAR 4/9; derniére recherche documentaire effectuée en foyers de contacts
considérablement leur risque d’infection (cote AMSTAR 2018) des cas
8/11; derniére recherche documentaire en 2020) o J.es mesures de protection (par exemple, oants, blouses, masques
Distanciation physigne chirurgicaux, respirateurs N95) pour les travailleurs de la santé de
o [es fermetures d’écoles ont été identifiées comme 'une des premiére lione, en particulier ceux impliqués dans les intubations
stratégies de santé publique non pharmaceutiques les plus endotrachéales, peuvent réduire considérablement leur risque
étudiées pour faire face aux principales menaces de maladies d’infection (cote AMSTAR 8/11; derniére recherche
infecticuses (cote AMSTAR 4/9; derniére recherche documentaire en 2020)
documentaire effectuée en 2018)
Des mesures de biosiireté a la ferme et an marché
e Les interventions sur les marchés de volaille vivante pour
réduire P'incidence des virus de la grippe aviaire comprennent
des systemes d’acces a la quarantaine, la séparation physique
des volailles de différentes sources, la désinfection et la
décontamination, le nettovage quotidien, les jours de repos et
la fermeture des marchés de volaille vivante (cote AMSTAR
7/11; derniére recherche documentaire effectuée le
9 novembre 2018)
Mesures Vaccination cheg les humains e I .e vaccin antigrippal H5N1 avec adjuvant sous forme e Aucune
pharmaceutiques | o [Un oroanisme d’évaluation des technologies de la santé d’émulsion d’huile dans ’eau s’est révélé efficace pour stimuler la mentionnée

utilisées en tant
qu’outil des

andalou a rapporté que la forme inactivée du virion fragmenté

issue du vaccin contre la grippe aviaire H5N1 datant d’avant la

réponse immunitaire au virus de la grippe H5N1 (cote AMSTAR
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Stratégies en Caractéristiques Impacts ou résultats Populations
matiere de santé prioritaires
publique
stratégies de la pandémie, qui contient une faible dose d’antigenes et un 6/11; derniére recherche documentaire effectuée le 31 janvier
santé publique adjuvant ayant pour base une émulsion aqueuse, présentait un 2020)
proﬁl de streté favorable et une immunogénicité (COtC o Des recherches supp]émentaires sont nécessaires pour
AMSTAR 5/9; derniére recherche documentaire en 2009) comprendre les réponses immunitaires réduites a la vaccination
e Deux doses de 7,5 pug de vaccin contre la grippe aviaire H5N1 contre le H5N1 chez les personnes avant recu le vaccin
avec adjuvant dans une émulsion a base d’huile dans 'eau ont antigrippal saisonnier (cote AMSTAR 3/11; derniere recherche
induit une réponse anticorps robuste et ont été bien tolérées documentaire effectuée en 2012)
chez les adultes plus agés (61 ans et plus) (cote AMSTAR e Les vaccins H7N9 avec adjuvant destinés aux humains se sont
6/11; derniére recherche documentaire effectuée le 31 janvier révélés immunogenes et surs pour les individus en bonne santé
2020) (cote AMSTAR de 7/11; detniére recherche documentaire
e Les vaccins H7N9 avec adjuvant destinés aux humains se sont effectuée en 2017)
révélés immunogenes et surs pour les individus en bonne e [’administration de vaccins antigrippaux multivalents 2 partir
santé (cote AMSTAR de 7/11; derniére recherche d’hvdrogels autoassemblés injectables en
documentaire effectuée en 2017) polymere-nanoparticules (PNP) a provoqué des réactions
e Ies hvdrogels de polvmeéres-nanoparticules (PNP) ont été immunitaires humorales cohérentes, rapides et puissantes contre
combinés a des vaccins antigrippaux multivalents pour induire des sous-types de virus hétérogeénes et homologues, v compris
une réponse immunitaire rapide et puissante contre les sous- H5N1 (prépublication; publié en avril 2024)
tvpes de virus pandémiques potentiels, v compris le H5N1
(prépublication; publié¢ en avril 2024) Vaccination chez, les animanx
e Bien que les vaccins aient été efficaces pour protéger les poulets
Vaccination chez; les animanx contre la morbidité et la mortalité, excrétion du virus pourrait
e Une méta-analyse a été réalisée sur des études portant a la fois constituer un probléme de biosécurité pour les futures éclosions
sur des vaccins inactivés et des vaccins recombinants contre le de grippe aviaire (cote AMSTAR 5/11; publié en 2010)
virus de la variole aviaire exprimant le H5, afin de déterminer e Chez les poulets, I’herpésvirus recombinant du dindon (rHVT) et
les résultats concernant les virus de la grippe aviaire H5N1 et la réplication inactivée du virus & vecteur viral offrent des
H5N2 chez les poulets (cote AMSTAR 5/11; publiée en 2010) avantages pour induire une immunité plus large, car ils tolérent
mieux la variation dans le domaine de ’hémagglutinine 1 (HA1)
Meédicaments antiviraux (cote AMSTAR 5/11; publié le 25 mai 2022)
e Un examen rapide a démontré que le plasma de convalescence
(PC) était un traitement d’immunothérapie efficace contre la Médicaments antiviraux
ippe aviaire (H5N1) en 20006, le traitement administré avant e Compte tenu des préoccupations concernant l'infectivité des
linfection étant plus efficace que le traitement apres donneurs potentiels du PC et "absence d’études historiques sur
linfection (publié en mai 2024) lisolation du virus de l'influenza H5N1 dans le PC, il est
robable que les efforts pour utiliser ce plasma dans le traitement
seront limités par I"absence de technologies de réduction des
agents pathogenes (publié en mai 2024)
Surveillance et e [ .es estimations de I’étude suggerent que de nouveaux cas du o Dans deux des usines américaines ou des tests de dépistage du e Aucune
production de virus de linfluenza sont susceptibles d’étre détectés a I'aide marqueur H5 de PARN de la grippe A ont été effectués dans les mentionnée

rappotts

des stratégies de surveillance des soins de santé aux FEtats-Unis

pour les milieux communautaires et de soins de santé
Pefficacité du dépistage étant directement affectée par la

eaux usées, les chercheurs ont découvert que les rejets de déchets

animaux et de sous-produits du lait étaient autorisés a se déverser
dans le réseau d’égouts, soulignant la nécessité de prendre en
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Stratégies en
matiére de santé
publique

Caractéristiques

Impacts ou résultats

Populations
prioritaires

gravité de la maladie dans le milieu (prépublication; publié en
mai 2024)

Les chercheurs ont développé un test RT-PCR pour le
marqueur H5 et 'ont utilisé dans le cadre d’une stratégie de

surveillance des eaux usées pour détecter le gene H5 dans des
échantillons provenant de trois usines aux Etats-Unis qui ont

été testées au printemps 2024, lorsque la grippe aviaire

H5N1) a été identifiée chez les bovins laitiers américains

(prépublication; publiée en avril 2024)

En utilisant une approche de séquencage agnostique par
capture hybride, le sous-type H5N1 de la grippe aviaire a été
détecté dans les eaux usées de neuf villes du Texas entre le
4 mars et le 25 avril 2024, les meilleures lectures de
séquencage correspondant au clade 2.3.4.4b (prépublication;
publiée en mai 2024)

compte les intrants agricoles et industriels dans les eaux usées

(prépublication; publié¢ en avril 2024)
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Annexe 3 : Principales constatations tirées des analyses par administration, organisées par stratégie de santé

publique

Stratégies en matiére de
santé publique

Principaux résultats

Information et formation
disponibles

Organisations internationales

Wildlife Health Australia a publié une fiche d’information (derni¢re mise a jour en avril 2024) a I'intention du public sur I’étiologie, les implications
pour Une seule santé, le diagnostic, le traitement, la prévention, le contrdle, la veille scientifique et la gestion de la grippe aviaire.

Health New Zealand Te Whatu Ora offre un manuel de contréle pour la gestion de P'influenza aviaire hautement pathogeéne pour les professionnels
de la santé publique.

Le ministére de la Santé du Brésil fournit des informations au public sur le diagnostic, le traitement, la prévention et le contrdle, ainsi qu’un guide
sur la surveillance de la grippe aviaire chez les humains.

Le gouvernement cambodgien utilise sa page Facebook, son canal de télégramme et son site Web pour communiquer avec le public a propos des
éclosions d’influenza aviaire.

Administrations canadiennes

1’Agence de la santé publique du Canada (ASPC) publie sur son site Web des lignes directrices sur la manipulation des animaux sauvages pour
protéger la santé des chasseurs et du public. I’Agence canadienne d’inspection des aliments (ACIA) fournit les normes, protocoles et stratégies de
biosécurité nationale aux personnes qui travaillent dans I'industrie de la volaille et des setvices laitiers. Elle publie également des faits sur la grippe
aviaire sur son site Web a 'intention du public.

Le Réseau canadien de surveillance zoosanitaire a également un tableau de bord ot I'on peut voir des cas suspects et confirmés d’infection a
I'influenza aviaire hautement pathogene (IAHP) chez des animaux sauvages.

La plupart des provinces fournissent de 'information sur les signes, la transmission et les mesures de prévention de I'influenza aviaire chez la
volaille sur le site Web du ministére de la Santé de leur province.

Mesures publiques non
pharmaceutiques pour
prévenir infection

Organisations internationales

Les mesures de santé publique non pharmaceutiques recommandées par I’Organisation mondiale de la santé animale (OMSA) et 'Organisation

mondiale de la santé¢ (OMS) pour les personnes en contact avec des animaux malades ou suspects comprennent ’hygiene des mains, 'utilisation
d’équipements de protection individuelle, 'absence d’utilisation et de consommation de produits laitiers bruts et la mise en ceuvre de mesures
strictes de biosécurité dans les exploitations d’élevage.

Ces mesures sont reprises par les ministéres de la Santé dans les administrations internationales, notamment le Cambodge, Singapour, la
Commission de la santé de la province du Guangdong en Chine, le Rovaume-Uni et les Etats-Unis.

Des recommandations spécifiques ont été formulées pour les agriculteurs, les éleveurs de volailles et les propriétaires de volailles de basse-cour aux
Etats-Unis par les Centres de controle et de prévention des maladies (CDC).

Administrations canadiennes

Le gouvernement du Manitoba fournit des recommandations non pharmaceutiques pour les personnes qui manipulent des oiseaux morts ou

d’autres animaux sauvages et pour celles qui vivent ou qui ont vovagé dans une région ou sévit le virus H5N1, notamment en ce qui concerne
I’hygiene des mains, l'utilisation d’équipements de protection individuelle, 'évitement de l'utilisation et de la consommation de produits a base de
lait cru, Pévitement des sutfaces ou se trouvent des fientes d’oiseaux, la cuisson correcte des plats contenant de la volaille et des ceufs ainsi que la
mise en ceuvre de mesures de biosécurité strictes dans les enclos d’attente.

Des ressources similaires sont fournies par la plupart des gouvernements provinciaux, y compris la Saskatchewan, I’'Ontario, le
Nouveau-Brunswick, le Yukon et le Nunavut.



https://wildlifehealthaustralia.com.au/Resource-Centre/Fact-Sheets/PID/472/mcat/473/acat/1/evl/0/nsw/a/EDNSearch/influenza
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https://www.saskatchewan.ca/business/agriculture-natural-resources-and-industry/agribusiness-farmers-and-ranchers/livestock/animal-health-and-welfare/avian-influenza-in-poultry
https://www.publichealthontario.ca/fr/diseases-and-conditions/infectious-diseases/vector-borne-zoonotic-diseases/avian-influenza
https://www2.gnb.ca/content/dam/gnb/Departments/10/pdf/Agriculture/avian.pdf
https://yukon.ca/fr/sante-et-mieux-etre/animaux/proteger-les-animaux-delevage-de-la-grippe-aviaire#bird-and-poultry-owners
https://www.gov.nu.ca/fr/health/grippe-aviaire

Stratégies en maticre de
santé publique

Principaux résultats

e Tes recommandations en matiere de biosécurité pour les troupeaux de volaille commerciale en Ontario recommandées par le gouvernement de
I’Ontario comprennent des mesures qui assurent a la fois la gestion de I'acces a 'exclusion et a 'endiguement, la gestion de la santé et la gestion
opérationnelle des troupeaux.

Mesures non
pharmaceutiques pour
contrdler la propagation

Organisations internationales
Prise en charge des cas et de leurs contacts

e Pour la veille scientifique et la gestion des cas de grippe aviaire a I’échelle mondiale, les cas devraient étre signalés a OMSA par 'intermédiaire du
Systeme mondial d’information zoosanitaire et les séquences génétiques devraient étre communiquées dans des bases de données accessibles au
public.

e Tous les Ftats membres en vertu du Réglement sanitaire international sont tenus d’informer POMS immédiatement de tout cas d’infection humaine
récente confirmée en laboratoire.

e Le 5janvier 2024, le ministere de ’Agriculture, des Foréts et des Péches du Japon a annoncé que le centre du Japon avait abattu 50 000 oiseaux, et
le 12 février 2024, les autorités locales ont annoncé que 14 000 oiseaux avaient ¢té abattus dans la préfecture de Kagoshima, située dans le sud du
Japon, apres la confirmation d’éclosions de grippe aviaire.

Mesures de contrile anx: frontieres

e I’OMSA recommande que la gestion des risques d’importation soit scientifiquement justifiée.

e I’OMS déconseille pour linstant tout dépistage de la grippe aviaire chez les voyageurs (17 mai 2024).

e Le National Patks Board/Animal & Vetetinaty Service NPatks/AVS) de Singapout a mis en ceuvte une interdiction temporaire sur importation
de volailles et de produits a base de volaille en provenance de la préfecture de Gifu au Japon, a compter du 29 avril 2024, a la suite d’une éclosion
d’influenza aviaire hautement pathogéne (IAHP) chez des volailles dans la préfecture de Chiba au Japon

e De plus, le Animal & Service vétérinaire (AVS) a demandé que les pays qui exportent des volailles, des produits de volaille et des ceufs a Singapour
doivent étre exempts I'TAHP et d’influenza aviaire faiblement pathogéne H5/H7 (IAFP).

Administrations canadiennes

Contrile des cas et mesure des contacts

e Les éleveurs de bétail, les consommateurs et les vétérinaires au Canada sont invités a signaler a PACIA toute détection présumée d’infection a
I'TAHP.

e En réponse a une éclosion d’H5N1 détectée le 19 février 2024 dans une exploitation commerciale de volaille du comté de Mountain View
(Alberta), ’ACIA a mis en place une zone de controle primaire autour de la ferme avicole, empéchant le déplacement des oiseaux, de leurs produits
et sous-produits ainsi que des objets exposés aux oiseaux dans la zone ou hors de celle-ci sans permission de I’Agence.

Mesures frontalieres

e A compter du 29 avril 2024, PACIA exige un addendum au certificat d’exportation des bovins importés des Ftats-Unis qui atteste que les vaches
laitieres en lactation :
o ont obtenu un résultat négatif au test PCR pour le virus de 'influenza A dans un laboratoire du Réseau national des laboratoires de santé
animale.
o si elles avaient obtenu un résultat positif, qu’elles ont complété une période d’attente de 60 jours et ont obtenu un résultat négatif.
o n’ont pas séjourné dans un lieu ou 'TAHP a été détectée au cours des 60 jours précédant exportation.

Mesures pharmaceutiques
utilisées en tant qu’outil des
stratégies de la santé

publique

Organisations internationales
Vaccination (cheg; les animanx)

e Le Systeme mondial de surveillance et d’intervention contre la grippe (Global Influenza Surveillance and Response System (GISRS)) de TOMS, en
collaboration avec I’Organisation des Nations Unies pour I'alimentation et 'agriculture (FAO) et TOMSA, tient une base de données des vaccins
candidats (y compris la caractérisation génétique et antigénique réguliere des virus de I'influenza zoonotique contemporaine).



https://www.ontario.ca/fr/page/recommandations-de-biosecurite-pour-les-troupeaux-commerciaux-de-volaille-de-lontario
https://wahis.woah.org/#/home
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
http://french.people.cn/n3/2024/0105/c90000-20118760.html
https://french.news.cn/asiapacific/20240212/d8db5a23fe3d4752b7e949b35ad353bb/c.html
https://www.woah.org/app/uploads/2024/05/hpai-situation-report-20240507-1.pdf
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.sfa.gov.sg/docs/default-source/accredited-overseas-attachments/2024-05-10-trade-circular-on-japan-hpai-in-chiba-prefecture.pdf?sfvrsn=30bdf594_1
https://www.sfa.gov.sg/docs/default-source/accredited-overseas-attachments/2024-05-10-trade-circular-on-japan-hpai-in-chiba-prefecture.pdf?sfvrsn=30bdf594_1
https://www.nparks.gov.sg/avs/animals/animal-health-and-veterinarians/animal-diseases-and-antimicrobial-resistance/bird-flu
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/iahp-betail
https://www.stalbertgazette.com/beyond-local/bird-flu-detected-on-central-alberta-farm-8351382
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/iahp-betail/avis-lindustrie-2024-04-30
https://www.who.int/teams/global-influenza-programme/vaccines/who-recommendations/zoonotic-influenza-viruses-and-candidate-vaccine-viruses
https://www.who.int/teams/global-influenza-programme/vaccines/who-recommendations/zoonotic-influenza-viruses-and-candidate-vaccine-viruses

Stratégies en maticre de
santé publique

Principaux résultats

I’OMSA recommande aux personnes d’envisager la vaccination de la volaille.

En Nouvelle-Zélande, un essai contr6lé du vaccin Poulvac Flufend RG destiné a cing espéces d’oiseaux indigenes en danger a été approuvé en

Nouvelle-Zélande.

En date du 6 mai 2024, un total de 32 453 950 canards ont été vaccinés contre I'influenza aviaite en France, conformément au plan de vaccination

du ministére de ’Agticulture et de la Souveraineté alimentaire.

o L Ltat couvre environ 85 % des dépenses liées a la vaccination, les professionnels financant les 15 % restants, et les laboratoires Boehringer
Ingelheim and Ceva Santé Animal laboratories fourniront un total de 61 millions de doses de vaccin supplémentaires pour répondre aux
besoins de la campagne 2023-2024.

o En date du 16 janvier 2024, aucune nouvelle éclosion chez le bétail n’a été détectée en France, avec seulement 10 éclosions confirmées chez les
oiseaux d’élevage pour la saison 2023-2024 (par rapport a 402 lors de la période précédente la saison dernicre).

En date du 26 avril 2024, le Royaume-Uni ne vaccine pas les volailles ni les oiseaux captifs contre 'influenza aviaire, mais note que certains oiseaux
de zoo en Angleterre peuvent obtenir une autorisation de vaccination.

Vaccination (chez; les humains)

Le ministere de la Santé de Singapour a signalé que le traitement de 'infection humaine par le virus de la grippe aviaire varie selon les symptomes et
que les récents virus H5N1 sont sensibles a 'oseltamivir, mais il y a des rapports de résistance aux inhibiteurs de la M2 (amantadine et rimantadine).

Aux Etats-Unis, les symptomes des personnes ayant été exposées a des oiseaux ou a d’autres animaux devraient faire 'objet d’un traitement
antiviral (oseltamivir) en attendant les résultats de laboratoire ou d’une chimioprophylaxie, qui peut étre envisagée pour toute personne répondant
aux criteres épidémiologiques d’exposition.

Surveillance et production
de rapports

Organisations internationales

Des rapports de situation sur I’état de la propagation de la grippe aviaire dans le monde sont régulicrement publiés par FOMSA, avec la derniére

mise a jour datant du 3 mai 2024, accompagnée de recommandations clés.

L’OMS fournit également des évaluations régulicres des risques de I'influenza a 'interface homme-animal et ’Organisation panaméricaine de la
santé (PAHO) a publié une mise a jour épidémiologique de PH5NT le 20 mars 2024 et a fourni des conseils aux Etats membres.

Le Centre européen de prévention et de controle des maladies (CEPCM) a publié un rapport scientifique sur les facteurs de pandémie de la grippe
aviaire et les options de stratégies d’atténuation de la grippe aviaire pour Une seule santé le 14 mars 2024.

Le ministere de I’Agriculture et de I’Elevage surveille et enregistre les éclosions de grippe aviaire; en 2023, le ministére a déclaré une urgence
sanitaire de 180 jours le 22 mai 2023, puis I'a prolongée de 180 jours apres la détection de 139 éclosions.

Le Royaume-Uni a mis au point une stratégic d’atténuation de l'influenza aviaire chez les oiseaux sauvages en Angleterre et au Pays de Galles (mise
a jour le 18 mars 2024) au moyen de laquelle les virologues et les épidémiologistes collaborent avec leurs collégues pour échanger des données sur
les éclosions chez les volailles, les oiseaux captifs et celles détectées chez les oiseaux sauvages.

1’Animal and Plant Health Agency effectue une surveillance annuelle de la grippe aviaire chez les oiseaux sauvages morts en Grande-Bretagne,
ainsi que la surveillance des virus de la grippe aviaire chez les mammiféres sauvages au moyen d’analyses de routine sur les mammiféres terrestres et
les mammiféres marins trouvés morts.

En date du 10 mai 2024, ’Agence fédérale des médicaments (Federal Drug Agency) aux Etats-Unis continuait d’utiliser une approche graduelle
bour I'analyse scientifique de la salubrité du lait commercial, qui comprend le prélevement de 297 échantillons de produits laitiers vendus au détail
(qui se sont tous révélés négatifs pour le virus), et continue de tester I'efficacité de I'ordonnance sur le lait pasteurisé sur I’élimination efficace des
agents pathogenes connus dans I'approvisionnement en lait

Les CDC et le Département de I’Agticulture des Etats-Unis entreprennent une surveillance généralisée qui comprend la déclaration des cas, la
surveillance des laboratoires de santé publique, les tendances des laboratoires cliniques, les tendances des services d'urgence et la surveillance des
eaux usées.



https://www.woah.org/app/uploads/2024/05/hpai-situation-report-20240507-1.pdf
https://www.doc.govt.nz/our-work/wildlife-health/avian-influenza/
https://agriculture.gouv.fr/influenza-aviaire-le-plan-daction-vaccination-de-la-france
https://agriculture.gouv.fr/influenza-aviaire-le-plan-daction-vaccination-de-la-france
https://agriculture.gouv.fr/influenza-aviaire-six-mois-apres-le-debut-de-la-campagne-de-vaccination-des-canards-un-premier
https://agriculture.gouv.fr/influenza-aviaire-six-mois-apres-le-debut-de-la-campagne-de-vaccination-des-canards-un-premier
https://agriculture.gouv.fr/influenza-aviaire-six-mois-apres-le-debut-de-la-campagne-de-vaccination-des-canards-un-premier
https://agriculture.gouv.fr/influenza-aviaire-levolution-favorable-de-la-situation-sanitaire-permet-dabaisser-le-niveau-de
https://www.gov.uk/government/news/bird-flu-avian-influenza-latest-situation-in-england
https://www.moh.gov.sg/diseases-updates/avian-influenza
https://www.ncid.sg/Health-Professionals/Diseases-and-Conditions/Pages/Avian-Influenza.aspx
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/h5-monitoring.html
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/h5-monitoring.html
https://www.woah.org/app/uploads/2024/05/hpai-situation-report-20240507-1.pdf
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.paho.org/en/documents/epidemiological-update-outbreaks-avian-influenza-caused-influenza-ah5n1-region-americas-1
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/EFS2_8735_0.pdf
https://mapa-indicadores.agricultura.gov.br/publico/extensions/SRN/SRN.html
https://agenciabrasil.ebc.com.br/en/saude/noticia/2023-11/brazil-extends-state-animal-health-emergency-due-avian-influenza#:~:text=The%20government%20declared%20an%20animal,and%20Mato%20Grosso%20do%20Sul.
https://agenciabrasil.ebc.com.br/en/saude/noticia/2023-11/brazil-extends-state-animal-health-emergency-due-avian-influenza#:~:text=The%20government%20declared%20an%20animal,and%20Mato%20Grosso%20do%20Sul.
https://www.gov.uk/government/publications/mitigation-strategy-for-avian-influenza-in-wild-birds-in-england-and-wales/mitigation-strategy-for-avian-influenza-in-wild-birds-in-england-and-wales--2#compensation
https://www.gov.uk/government/news/bird-flu-avian-influenza-latest-situation-in-england
https://www.fda.gov/food/alerts-advisories-safety-information/updates-highly-pathogenic-avian-influenza-hpai
https://www.fda.gov/food/alerts-advisories-safety-information/updates-highly-pathogenic-avian-influenza-hpai
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/h5-monitoring.html

Stratégies en maticre de
santé publique

Principaux résultats

Administrations canadiennes

I’ Agence canadienne d’inspection des aliments (ACIA), en collaboration avec Santé Canada et ’ASPC, a procédé a des analyses proactives
d’échantillons de lait commercial dans ’ensemble du Canada afin de détecter des fragments du virus. Depuis le 14 mai 2024, tous les échantillons
analysés ont été négatifs pour des fragments du virus de 'TAHP.

Le tableau de bord national de PACIA sur Iinfluenza aviaire a signalé un total de 204 cas positifs et suspects I'TAHP chez les oiseaux et les
mammiferes entre janvier 2022 et mars 2024, concentrés dans les zones cotieres.

Selon une mise a jour du gouvernement fédéral du Canada datée du 15 mai 2024, le Nouveau-Brunswick compte un nombre estimé de moins de
100 oiseaux touchés par 'TAHP, dont deux sites contaminés précédemment, et la Nouvelle-Ecosse compte un nombre estimé de 12 000 oiseaux
touchés par 'TAHP.

Le Programme de lutte contre I'influenza aviaire dans les fermes avicoles et le Programme de surveillance de la volaille dans les petits troupeaux de
la Saskatchewan permettent aux petits propriétaires de troupeaux de présenter des oiseaux morts aux fins d’analyse en présence de signes potentiels

d’influenza aviaire.

Le site du gouvernement du Yukon encourage la déclaration civile des cas potentiels chez des oiseaux vivants par Pentremise du systeme

Dénonciation des braconniers et des pollueurs (DBP) et fournit les coordonnées de 'Unité de la santé animale du Yukon.
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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://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/iahp-betail/echantillonnage-tests-du-lait
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://www.gov.mb.ca/agriculture/animal-health-and-welfare/animal-health/poultry-flock-avian-influenza-program.fr.html
https://www.saskatchewan.ca/business/agriculture-natural-resources-and-industry/agribusiness-farmers-and-ranchers/livestock/animal-health-and-welfare/saskatchewan-small-flock-poultry-surveillance-program
https://www.saskatchewan.ca/business/agriculture-natural-resources-and-industry/agribusiness-farmers-and-ranchers/livestock/animal-health-and-welfare/saskatchewan-small-flock-poultry-surveillance-program
https://yukon.ca/fr/plein-air-faune-et-flore/hunting-and-trapping/chasse-aux-braconniers-et-aux-pollueurs
https://yukon.ca/fr/plein-air-faune-et-flore/hunting-and-trapping/chasse-aux-braconniers-et-aux-pollueurs

Annexe 4 : Constatations détaillées de la synthése des données probantes triées par pertinence

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations Cote de | Etatde Qualité Derni¢re | Disponibilit | Considération
pertinence vie (AMSTAR) | année de ¢é du profil s relatives a
recherche GRADE Péquité
dans la
document
ation
Synthéses des données probantes pour le PPV 8.2
e Stratégies en matiére de santé Des données probantes antérieures ont démontré Moyenne S.O. S.O. Mars 2023 S.O. Aucune
publique que le plasma de convalescence (PC) était un mentionnée
0 Mesures pharmaceutiques traitement d’immunothérapie efficace contre
utilisées en tant qu’outil des linfluenza aviaire (H5N1) en 20006, le traitement
stratégies de la santé publique administré avant Iinfection étant plus efficace que le
= Médicaments antiviraux traitement administré apres P'infection; toutefois
compte tenu des préoccupations concernant
linfectiosité des donneurs potentiels de PC et de
I’absence d’études historiques sur I’isolement du virus
H5N1 a partir du PC, il est probable que les efforts
visant 2 utiliser le PC dans le traitement seront limités
par 'absence de technologies de réduction des agents
pathogenes (1)
Synthéses des données probantes provenant du PPV 8.1
e Stratégies en maticre de santé Les personnes qui ont recu le vaccin antigrippal Elevée Non 3/11 2012 Non Aucune
publique saisonnier au cours des deux derniéres saisons (cote par le mentionnée
0 Mesures pharmaceutiques pourraient avoir des réponses immunitaires réduites a FSUM)
utilisées en tant qu’outil des la vaccination contre l'influenza A H5N1, mais des
stratégies de la santé publique recherches supplémentaires sont nécessaires pour
*  Vaccination (chez les comprendre les facteurs contribuant a ces réponses
humains) immunitaires réduites (2)
e Stratégies en matiére de santé Deux doses de 7.5 pg de vaccin contre la grippe Elevée Non 6/11 31 janvier Non Aucune
publique aviaite HSN1 avec adjuvant dans une émulsion 2 (cote par le 2020 mentionnée
0 Mesures pharmaceutiques base d’huile dans 'eau ont induit une réponse FSUM)

utilisées en tant qu’outil des
stratégies de la santé publique
® Vaccination (chez les
humains)
e Populations prioritaires
o Autres considérations d’équité

anticorps robuste et ont été bien tolérées chez les
adultes plus agés (61 ans et plus) (3)

e Des vaccins a virus inactivé ont été utilisés dans
les 10 études identifiées, qui ont provoqué une
réponse des anticorps chez les adultes plus agés
(61 ans et plus) apres deux immunisations avec
des vaccins H5N1 (entre 33 et 88 %).
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38635404/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38635404/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38635404/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38635404/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38635404/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38635404/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38635404/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38635404/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38635404/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38635404/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38635404/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38635404/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38635404/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31160101/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31160101/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31160101/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31160101/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31160101/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31160101/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31160101/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7899698/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7899698/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7899698/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7899698/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7899698/

utilisées en tant qu’outil des

stratégies de la santé publique

=  Vaccination (chez les
humains)

forme inactivée du virion fragmenté issue du vaccin
contre la grippe aviaire HSN1 datant d’avant la
pandémie, qui contient une faible dose d’antigenes et

un adiu rant ayant pour base une émulsion aqucuse

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations Cote de | Etatde Qualité Derni¢re | Disponibilit | Considération
pertinence vie (AMSTAR) | année de ¢é du profil s relatives a
recherche GRADE Péquité
dans la
document
ation
e Deux doses ont entrainé une réponse en
anticorps plus élevée qu’une seule dose.
o Les vaccins avec adjuvant MF59 de 7,5 pg et
15 pg et toutes les doses de vaccins avec
adjuvant ASO3 ont induit des réponses
anticorps robustes chez les personnes 4gées.
o Les effets indésirables étaient légers et
autolimités.

e Stratégies en maticre de santé Ies interventions sur les marchés de volailles Elevée Non 7/11 9 novembr Non Aucune
publique vivantes (par exemple, les fermetures, la séparation (cote par le e 2018 mentionnée
0 Mesures non pharmaceutiques physique des volailles provenant de différentes FSUM)

permettant de prévenir sources) ont réduit I'incidence des virus de la grippe
Pinfection aviaire (v compris les souches H5) et les taux de
= Mesures de biosécurité détection; cependant, la petite taille de ’échantillon a
agricole et commerciale augmenté le risque de parti pris, en particulier dans
(p. ex., ventilation, accés les échantillons de volailles vendues au détail ou en
controlé, nettoyage et gros (4)
désinfection) e Les interventions sur les marchés de volaille
vivante comprennent des systémes d’acces a la
quarantaine, la séparation physique des volailles
de différentes sources, la désinfection et la
décontamination, le nettoyage quotidien, les jours
de repos et la fermeture des marchés de volaille
vivante.

e Ilaété constaté que les fermetures avaient effet
le plus marqué sur les virus de la grippe aviaire en
général.

e Dans le cas particulier de la souche H5, les taux
de détection du virus de I'influenza aviaire ont été
plus faibles apres les interventions sur les
marchés de volailles vivantes, mais cette baisse
n’était pas statistiquement significative.

e Stratégies en maticre de santé Les auteurs de 'Organisme andalou d’évaluation des Elevée Non 5/9 2009 Non Aucune
publique technologies de la santé (Andalusian Agency for (cote par le mentionnée
0 Mesures pharmaceutiques Health Technology Assessment) ont rapporté que la FSUM)
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https://academic.oup.com/jid/article/221/4/553/5533237?login=false
https://academic.oup.com/jid/article/221/4/553/5533237?login=false
https://academic.oup.com/jid/article/221/4/553/5533237?login=false
https://academic.oup.com/jid/article/221/4/553/5533237?login=false
https://academic.oup.com/jid/article/221/4/553/5533237?login=false
https://academic.oup.com/jid/article/221/4/553/5533237?login=false
https://academic.oup.com/jid/article/221/4/553/5533237?login=false
https://academic.oup.com/jid/article/221/4/553/5533237?login=false
https://academic.oup.com/jid/article/221/4/553/5533237?login=false
https://www.healthevidence.org/view-article.aspx?a=safety-immunogenicity-prepandemic-h5n1-influenza-vaccines-systematic-review-20908
https://www.healthevidence.org/view-article.aspx?a=safety-immunogenicity-prepandemic-h5n1-influenza-vaccines-systematic-review-20908
https://www.healthevidence.org/view-article.aspx?a=safety-immunogenicity-prepandemic-h5n1-influenza-vaccines-systematic-review-20908
https://www.healthevidence.org/view-article.aspx?a=safety-immunogenicity-prepandemic-h5n1-influenza-vaccines-systematic-review-20908
https://www.healthevidence.org/view-article.aspx?a=safety-immunogenicity-prepandemic-h5n1-influenza-vaccines-systematic-review-20908
https://www.healthevidence.org/view-article.aspx?a=safety-immunogenicity-prepandemic-h5n1-influenza-vaccines-systematic-review-20908
https://www.healthevidence.org/view-article.aspx?a=safety-immunogenicity-prepandemic-h5n1-influenza-vaccines-systematic-review-20908

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations Cote de | Etatde Qualité Derni¢re | Disponibilit | Considération
pertinence vie (AMSTAR) | année de ¢é du profil s relatives a
recherche GRADE Péquité
dans la
document
ation
présentait un profil de sareté favorable et une
immunogénicité (5).
e Les auteurs ont rapporté que le vaccin était
cliniquement acceptable.
e Les auteurs ont indiqué qu’un standard
d’antisérums anti-H5 clade 1, accepté a I’échelle
internationale, est nécessaire et prioritaire.
o Stratégies en matiére de santé La collaboration entre les secteurs privé et public Moyenne Non 4/9 2019 Non Aucune
publique pour faciliter ’accés aux données est nécessaire afin (cote par le mentionnée
o Information et formation de mieux comprendre les mouvements des animaux FSUM)
disponibles des humains et des fomites dans la production

o Mesures non pharmaceutiques
permettant de prévenir
Pinfection
= Mesutes de biosécurité

agricole et commerciale
(p. ex., ventilation, acces
controlé, nettoyage et
désinfection)

o Des mesures non
pharmaceutiques pour
controdler la propagation des
infections
= Prise en charge des cas et de

leurs contacts
= (Quarantaine et isolement
= Mesutres de contrdle aux
frontiéres
o Mesures pharmaceutiques
utilisées en tant qu’outil des
stratégies de la santé publique
® Vaccination (chez les
animaux)

=  Vaccination (chez les
humains)

= Médicaments antiviraux

o Surveillance et production de
rappotts

e Populations prioritaires

avicole commerciale et les réseaux commerciaux, afin

de contribuer a élaborer des politiques visant a

atténuer la propacation mondiale de la orippe aviaire

(©)

e Un acces limité aux données de production et de
commerce pour les chercheurs publics constitue
un obstacle crucial a 'information des stratégies
de surveillance et de controle.
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https://www.healthevidence.org/view-article.aspx?a=safety-immunogenicity-prepandemic-h5n1-influenza-vaccines-systematic-review-20908
https://www.healthevidence.org/view-article.aspx?a=safety-immunogenicity-prepandemic-h5n1-influenza-vaccines-systematic-review-20908
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32196515/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32196515/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32196515/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32196515/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32196515/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32196515/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32196515/

o Mesures non pharmaceutiques
permettant de prévenir
I'infection
= Utiliser 'équipement de

protection individuelle
(p. ex., masques, gants)
=  Se laver les mains
e Populations prioritaires

o Groupes présentant un risque
d’exposition plus élevé
® Travailler en milieux de

soins et autres foyers de
contact (s’il y a début de
transmission de personne a
personne)

e Résultats

mesures de protection telles que des gants, des

blouses, des masques chirurgicaux, des respirateurs

N95, une protection faciale et une formation sur les

infections réduisent considérablement le risque

d’infection (7)

La prestation d’une formation adéquate sur les
infections se heurte a des obstacles tels que
I’évolution constante des lignes directrices, une
mauvaise communication et une application
insuffisante des lignes directrices, ainsi qu’une
charge de travail et une fatigue accrues des
travailleurs de la santé.

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations Cote de | Etatde Qualité Derni¢re | Disponibilit | Considération
pertinence vie (AMSTAR) | année de ¢é du profil s relatives a
recherche GRADE Péquité
dans la
document
ation
o Groupes présentant un risque
d’exposition plus élevé
= Travail sur une ferme
avicole commerciale (p. ex.,
producteurs), y compris les
travailleurs saisonniers et les
migrants
® Role qui implique la
reproduction et la
manipulation d’oiseaux
(p. ex., vendeur, éleveur
d’especes exotiques,
fauconnerie, pigeons de
concours)
= Travailler ou visiter des
marchés d’oiseaux ou de
mammiferes vivants
e Résultats
o Infection zoonotique
e Stratégies en maticre de santé Les travailleurs de la santé de premiere ligne, en Faible Non 8/11 2020 Oui Aucune
publique particulier ceux impliqués dans les intubations (cote par le mentionnée
o Information et formation endotrachéales, sont exposés a un risque accru FSUM)
disponibles d’infection lors des pandémies respiratoires, mais des
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https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/risk-factors-and-protective-measures-for-healthcare-worker-infection-during-highly-infectious-viral-respiratory-epidemics-a-systematic-review-and-metaanalysis/26F2E61F1AEBB41C3FCACEC058DAA0E1
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/risk-factors-and-protective-measures-for-healthcare-worker-infection-during-highly-infectious-viral-respiratory-epidemics-a-systematic-review-and-metaanalysis/26F2E61F1AEBB41C3FCACEC058DAA0E1
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/risk-factors-and-protective-measures-for-healthcare-worker-infection-during-highly-infectious-viral-respiratory-epidemics-a-systematic-review-and-metaanalysis/26F2E61F1AEBB41C3FCACEC058DAA0E1
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/risk-factors-and-protective-measures-for-healthcare-worker-infection-during-highly-infectious-viral-respiratory-epidemics-a-systematic-review-and-metaanalysis/26F2E61F1AEBB41C3FCACEC058DAA0E1
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/risk-factors-and-protective-measures-for-healthcare-worker-infection-during-highly-infectious-viral-respiratory-epidemics-a-systematic-review-and-metaanalysis/26F2E61F1AEBB41C3FCACEC058DAA0E1
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/risk-factors-and-protective-measures-for-healthcare-worker-infection-during-highly-infectious-viral-respiratory-epidemics-a-systematic-review-and-metaanalysis/26F2E61F1AEBB41C3FCACEC058DAA0E1
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/risk-factors-and-protective-measures-for-healthcare-worker-infection-during-highly-infectious-viral-respiratory-epidemics-a-systematic-review-and-metaanalysis/26F2E61F1AEBB41C3FCACEC058DAA0E1
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/risk-factors-and-protective-measures-for-healthcare-worker-infection-during-highly-infectious-viral-respiratory-epidemics-a-systematic-review-and-metaanalysis/26F2E61F1AEBB41C3FCACEC058DAA0E1
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/risk-factors-and-protective-measures-for-healthcare-worker-infection-during-highly-infectious-viral-respiratory-epidemics-a-systematic-review-and-metaanalysis/26F2E61F1AEBB41C3FCACEC058DAA0E1

permettant de prévenir
I'infection
= Utiliser 'équipement de
protection individuelle
(p. ex., masques, gants)
= Distanciation physique
o Des mesures non
pharmaceutiques pour
controler la propagation des
infections
= Prise en charge des cas et de
leurs contacts
® (QQuarantaine et isolement
o0 Mesures pharmaceutiques
utilisées en tant qu’outil des
stratégies de la santé publique
®  Vaccination (chez les
humains)
= Médicaments antiviraux
o Surveillance et production de
rapports
e Populations prioritaires
o Groupes présentant un risque
d’exposition plus élevé
=  Travailler en milieux de
soins et autres foyers de
contact (s’il y a un début de

axées sur la grippe H1N1) a révélé que les
vaccinations et les fermetures d’écoles étaient les

interventions les plus couramment étudiées, ainsi que

d’autres stratégies de distanciation physique (9)

e Une approche plus normalisée et plus compléte
des évaluations économiques des interventions
est nécessaire.

e Les recherches actuelles sont principalement
axées sur les pays a revenu élevé et les
interventions pharmaceutiques.

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations Cote de | Etatde Qualité Derni¢re | Disponibilit | Considération
pertinence vie (AMSTAR) | année de ¢é du profil s relatives a
recherche GRADE Péquité
dans la
document
ation
o Infection de personne a
personne
e Stratégies en matiére de santé Une étude réalisée dans le cadre de ’examen Faible Non 8/11 2011 Non Aucune
publique systématique était axée sur le H5N1 et sur I'utilisation (cote par le mentionnée
o Information et formation de programmes éducatifs (par exemple, conférences FSUM)
disponibles chansons éducatives, jeu-questionnaire interactif,
dépliants et affiches) et a fait état d’une certaine
augmentation de la sensibilisation au H5N1 et du
recours aux soins de santé a un stade précoce (8)
e Stratégies en matiére de santé Un examen systématique des couts et des avantages Faible Non 4/9 2018 Non Aucune
publique des interventions visant a lutter contre les principales (cote par le mentionnée
0 Mesures non pharmaceutiques menaces de maladies infectieuses (principalement FSUM)

15



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4962925/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4962925/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4962925/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4962925/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4962925/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4962925/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4962925/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7425274/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7425274/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7425274/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7425274/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7425274/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7425274/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7425274/

Dimension du cadre d’organisation Titre déclaratif et principales constatations Cote de | Etatde Qualité Derni¢re | Disponibilit | Considération
pertinence vie (AMSTAR) | année de ¢é du profil s relatives a
recherche GRADE Péquité
dans la
document
ation
transmission de personne a
personne)
e Stratégies en maticre de santé Les vaccins H7N9 avec adjuvant destinés aux Elevée Non 7/11 2017 Non Aucune
publique humains se sont révélés immunogenes et sirs pour mentionnée
o Mesures pharmaceutiques les individus en bonne santé (10).
utilisées en tant qu’outil des
stratégies de la santé publique
®  Vaccination (chez les
humains)
e Stratégies en matiére de santé Bien que les vaccins aient été efficaces pour protéger Elevée Non 5/11 2010 Non Aucune
publique les poulets contre la morbidité et la mortalité mentionnée
0 Mesures pharmaceutiques Pexcrétion du virus pourrait constituer un probleme
utilisées en tant qu’outil des de biosécurité pour les futures éclosions de grippe
stratégies de la santé publique aviaire (11)
®  Vaccination (chez les e Une méta-analyse a été réalisée sur des études
animaux) portant a la fois sur des vaccins inactivés et des
vaccins recombinants contre le virus de la variole
aviaire exprimant le H5, afin de déterminer les
résultats concernant les virus de la grippe aviaire
H5N1 et H5N2 chez les poulets.
e Stratégies en maticre de santé Chez les poulets, I’herpésvirus recombinant du Elevée Non 5/11 25 mai Non Aucune
publique dindon (rtHVT) et la réplication inactivée du virus a 2022 mentionnée

o Mesures pharmaceutiques
utilisées en tant qu’outil des
stratégies de la santé publique
®  Vaccination (chez les

animaux)

vecteur viral offrent des avantages pour induire une

immunité plus large, car ils tolérent mieux la variation

dans le domaine de ’hémagelutinine 1 (HA1) (12).

e Un titre anticorps induit par vaccin au virus de
défi de (VIAC) de = 16 devrait étre le titre
minimal qui peut étre suffisant pour la sutrvie et la
réduction des excréments de virus dans les études
sur le terrain.
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6363152/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6363152/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6363152/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/21313840/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/21313840/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/21313840/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/21313840/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/21313840/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0264410X23009222?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0264410X23009222?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0264410X23009222?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0264410X23009222?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0264410X23009222?via%3Dihub

Annexe 5 : Principales conclusions d’autres documents organisées par pertinence

Di . Cote de Caractéristiques de Considération
imension du cadre . p . . . . . > . 3
doreanisation Titre déclaratif et principales constatations pertinence Pétude s relatives a
ganisatio N
Péquité
e  Stratégies en matiére de Détection de nouveaux virus de la grippe par ’entremise de tests effectués dans la Elevée /fldmz'm'ﬁmz‘z'an étudiée : Aucune
santé publique communauté et dans les é}al3lisselnel1ts de soins de santé : Implications pout les efforts Etats-Unis mentionnée
o Surveillance et suivi de veille scientifique aux Etats-Unis (13)
e Les estimations de I’étude suggerent que de nouveaux cas du virus de 'influenza sont Date de publication : 16 mai
susceptibles d’étre détectés a I'aide des stratégies de surveillance des soins de santé 2024
aux Ftats-Unis pour les milieux communautaires et de soins de santé, Pefficacité du ;
dépistage étant directement affectée par la gravité de la maladie dans le milieu. Meéthodes utilisées : Etude
e Un cadre probabiliste a été utilisé pour estimer la probabilité que des cas de nouveaux quantitative
virus grippaux soient détectés par des méthodes de dépistage dans différents (Prépublication)
environnements de soins de santé et communautaires lors de faibles fréquences
d’apparition virale aux Etats-Unis.
o Stratégies en maticre de Détection de la séquence de ’hémagglutinine H5 du virus de P'influenza A dans les Elevée /fldmz'niflmtzbﬂ étudide : Aucune
santé publique solides des eaux usées municipales aux stations d’épuration des eaux usées ou les cas Etats-Unis mentionnée
o Sutrveillance et suivi d’influenza A ont augmenté au printemps 2024 (14)
e La surveillance de PARN de linfluenza A (IAV) dans les eaux usées s’est avérée Date de publication : 29 avril
précieuse apres qu’une augmentation des concentrations d’ARN de 'TAV ait été 2024
identifiée dans 59 usines au printemps 2024, lorsque la grippe aviaire (H5N1) a été ’
identifiée chez les bovins laitiers américains. Meéthodes ntilisées : Etude
e Les chercheurs ont mis au point un test RT-PCR pour le marqueur H5 et ont détecté quantitat.ive )
le gene H5 dans des échantillons provenant des trois usines testées; dans deux de ces (Prépublication)
usines, les rejets de déchets animaux et de sous-produits laitiers étaient autorisés a se
déverser dans le systeme d’égouts.
e Stratégies en maticre de [’exposition prolongée au vaccin provoque des réponses immunitaires humorales plus Elevée zfldﬂﬂ’m}imz‘im étudiée : Aucune
santé publique rapides, plus cohérentes et plus généralisées aux vaccins antigrippaux multivalents. (15) Etats-Unis mentionnée
o Mesures e I’administration de vaccins antigrippaux multivalents a partir d’hydrogels
pharmaceutiques autoassemblés injectables en polymére-nanopatticules (PNP) a provoqué des Deate de publication : 30 avtil
utilisées en tant qu’outil réactions immunitaires humorales cohérentes, rapides et puissantes contre des 2024
des stratégies de la santé sous-types de virus hétérogenes et homologues, y compris H5N1. )
publique Méthodes utilisées : Erude
= Vaccination (chez les expérimentale
humains) (Prépublication)
e Stratégies en maticre de Le séquencage du virome identifie la grippe aviaire HSN1 dans les eaux usées de neuf Elevée /fldmz'm'n‘mlz'on étudiée : Aucune
santé publique villes (106) Etats-Unis mentionnée
o Surveillance et suivi e Grice a une approche de séquengage agnostique par capture hybride, le sous-type
HS5N1 de la grippe aviaite a été détecté dans les eaux usées de neuf villes texanes Date de publication : 10 mai
comptant plusieurs millions d’habitants entre le 4 mars et le 25 avril 2024. 2024
e Les meilleures lectures de séquencage s’harmonisaient avec le clade 2.3.4.4b mais
couvraient les huit segments du génome du H5N1. Méthodes utilisées :
Préimpression
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https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.02.02.24302173v2
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.02.02.24302173v2
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.02.02.24302173v2
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.04.26.24306409v1
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.04.26.24306409v1
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.04.26.24306409v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.04.28.591370v1
https://www.biorxiv.org/content/10.1101/2024.04.28.591370v1
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.05.10.24307179v1
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2024.05.10.24307179v1

Annexe 6 : Analyse détaillée par administration des connaissances sur les stratégies de santé publique qui
contribuent a prévenir, a réduire et a atténuer le risque de transmission de la grippe aviaire aux humains dans

d’autres pays

Administration Dimension du cadre d’organisation Principaux résultats
Panorganisations e Stratégies en maticre de santé publique L’Otrganisation mondiale de la santé animale (OMSA) a publié quatre rapports de situation depuis le
o Information et formation disponibles 1er février 2024, avec la derniére mise a jour en date du 3 mai 2024 contenant les principales
o0 Mesures non pharmaceutiques permettant recommandations.
de prévenir l'infection o 1l est recommandé de renforcer la surveillance de I'influenza aviaire chez les oiseaux domestiques et
* Eyviter les sources d’exposition (par sauvages.
exemple, limiter les contacts avec les o L’influenza aviaire hautement pathogéne (IAHP) doit faire 'objet d’un diagnostic différentiel chez les
oiseaux, les animaux ou les especes non aviaires, y compris les bovins et autres animaux d’élevage (en particulier ceux qui
environnements infectés) présentent des signes cliniques, les animaux domestiques malades ou morts a proximité des zones
= Utiliser ’équipement de protection touchées, les animaux soupconnés d’avoir été exposés a des cas suspectés ou confirmés chez les
individuelle (p. ex., masques, gants) oiseaux et les bovins).
= Se laver les mains o Les cas devraient étre signalés a OMSA par I'intermédiaire du Systeme mondial d’information
* Distanciation physique zoosanitaire et les séquences génétiques devraient étre communiquées dans des bases de données
= Suivre les procédures de manipulation accessibles au public.
des aliments et les températures de o Les particuliers devraient envisager la vaccination des volailles et des mesutes strictes de biosécurité
cuisson recommandées dans les exploitations d’élevage (en particulier dans les salles de traite).
= Mesures de biosécurité agticole et o L’hygiéne des mains et d’autres mesures devraient étre mises en ceuvre pour les personnes en contact
commerciale (p. ex., ventilation, accés étroit avec des bovins ou des animaux malades et leurs produits (par exemple, porter des équipements
controlé, nettoyage et désinfection) de protection individuelle, éviter de se rendre dans d’autres établissements d’élevage apres avoir été
o Des mesures non pharmaceutiques pour exposé, mettre en ceuvre des mesures de sécurité alimentaire).
controler la propagation des infections o La gestion des risques d’'importation doit étre justifiée scientifiquement.
= Prise en charge des cas et de leurs o Le lait cru ou les produits laitiers crus provenant de vaches infectées ou exposées ne doivent pas étre
contacts utilisés pour nourrir les animaux ou pour la consommation humaine.
= Quarantaine et isolement L’O’rganisation mondiale de la santé (OMS) a fourni des recommandations clés et des étapes d’action pour
= Mesures de controle aux frontieres les Etats membres a partir du 23 avril 2024.
0 Mesures pharmaceutiques utilisées en tant o L’équipement de protection individuelle, ’hygiene des mains et d’autres mesures de biosécurité basées
quoutil des stratégies de la santé publique sur les risques réduiront 'exposition au virus.
= Vaccination (chez les animaux) o Les pays devraient continuer a assurer la surveillance et a signaler les cas I’IAHP chez toutes les
® Vaccination (chez les humains) especes animales.
= Meédicaments antiviraux o Les centres et les laboratoires nationaux de lutte contre la grippe sont invités a rester vigilants et a
o Surveillance et production de rapports s’assure.r que des évgluations des risques sont effectuées pour les personnes exposées dans le cadre de
e Populations prioritaires leur activité professionnelle.

o Groupes présentant un risque d’exposition
plus élevé

o Les cliniciens sont encouragés a étre conscients de la possibilité d’une infection zoonotique et 2 faire un
suivi des cas humains suspectés et confirmés.

o Il est vivement recommandé de partager rapidement les informations et les données de séquencage
provenant des secteurs humain et animal.

o Sides humains présentent des symptomes respiratoires ou une conjonctivite, ils doivent rapidement
faire 'objet de prise d’échantillons et prendre des mesures de prévention des infections préventives.
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https://www.woah.org/app/uploads/2024/05/hpai-situation-report-20240507-1.pdf
https://www.woah.org/app/uploads/2024/05/hpai-situation-report-20240507-1.pdf
https://wahis.woah.org/#/home
https://wahis.woah.org/#/home
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

Administration

Dimension du cadre d’organisation

Principaux résultats

o L’Organisation des Nations Unies pour 'alimentation et I'agriculture (FAO) et TOMS recommandent
vivement de consommer uniquement du lait pasteurisé et d’éviter de consommer du lait cru.

0 Tous les Etats membres en vertu du Réglement sanitaire international sont tenus d’informer POMS
immédiatement de tout cas d’infection humaine récente confirmée en laboratoite.

Le Systeme mondial de surveillance et d’intervention contre la grippe (Global Influenza Surveillance and

Response System (GISRS)) de POMS, en collaboration avec la FAO et PTOMSA, tient une base de données

des vaccins candidats (y compris la caractérisation génétique et antigénique réguliere des virus de

I'influenza zoonotique contemporaine).

L’OMS, la FAO et TOMSA surveillent actuellement la situation et ont donné la priorité a I’¢laboration de
réactifs spécifiques et a la caractérisation anticénique dans les centres collaborateurs de ’OMS et les
laboratoires réglementaires essentiels du GISRS.

Depuis le 1¢r février 2024, deux mises a jour de 'OMS sur Iinfluenza a I'interface humain-animal ont été

effectuées, dont une qui a été publiée du 22 décembre 2023 au 26 février 2024 et Pautre du 27 février au

o L’OMS ne recommande pas le dépistage des voyageurs mais demande au public d’éviter tout contact
avec des animaux malades ou morts pour des causes inconnues, les fermes, les animaux dans les
marchés d’animaux vivants, ainsi que d’entrer dans des zones ou les animaux sont abattus ou tout
contact avec des excréments d’animaux.

0 Les ceufs, la viande de volaille et les autres aliments a base de volaille doivent étre cuits et manipulés
cotrectement.

o Une surveillance accrue devrait étre mise en place dans les zones ou des éclosions sont connues,

notamment en adoptant des approches communautaires, en procédant a un dépistage actif dans les
hépitaux, en particulier chez les personnes a risque élevé, et en faisant appel a des professionnels de la
santé tels que les guérisseurs traditionnels et les entités privées.
L’Organisation panaméricaine de la santé (OPS) a publié une mise a jour épidémiologique du H5NT le
20 mars 2024 et a fourni des conseils aux Etats membres, notamment sur la collaboration intersectorielle,
la communication sur les risques et 'engagement des communautés, la surveillance du virus chez les
humains et I'utilisation du vaccin antigrippal saisonnier pour les personnes a risque de contracter une
infection par les virus H5 (par ex, les personnes en contact étroit avec des animaux, y compris des volailles,
les zones ou la grippe aviaire circule, les travailleurs de I'industrie avicole, le personnel des services
vétérinaires, les personnes en contact avec des oiseaux sauvages),le diagnostic en laboratoire pour les
humains et les animaux, ainsi que le séquengage génomique et la surveillance.

o La vaccination des humains contre le virus H5 n’est pas recommandée a ’heure actuelle en raison du
faible risque.

Le Centre européen de prévention et de controle des maladies (CEPCM) a publié¢ un rapport scientifique

sur les facteurs de pandémie de la grippe aviaire et les options de stratégies d’atténuation de la grippe

aviaire pour Une seule santé le 14 mars 2024.

Australie

Stratégies en maticre de santé publique
o0 Mesures non pharmaceutiques permettant
de prévenir P'infection
* Eyviter les sources d’exposition (par
exemple, limiter les contacts avec les

Wildlife Health Australia fournit une fiche d’information (derniére mise a jour en avril 2024) a I'intention
du public sur I’étiologie, les implications pour Une seule santé, le diagnostic, le traitement, la prévention, le
controle, la veille scientifique et la gestion de la grippe aviaire.

o Retirer les carcasses d’animaux sauvages pendant une éclosion peut contribuer a réduire les sources

environnementales du virus, mais cela peut également entrainer des risques tels que la perturbation des
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https://www.who.int/teams/global-influenza-programme/vaccines/who-recommendations/zoonotic-influenza-viruses-and-candidate-vaccine-viruses
https://www.who.int/teams/global-influenza-programme/vaccines/who-recommendations/zoonotic-influenza-viruses-and-candidate-vaccine-viruses
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/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.paho.org/en/documents/epidemiological-update-outbreaks-avian-influenza-caused-influenza-ah5n1-region-americas-1
https://www.paho.org/en/documents/epidemiological-update-outbreaks-avian-influenza-caused-influenza-ah5n1-region-americas-1
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/EFS2_8735_0.pdf
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/EFS2_8735_0.pdf
https://wildlifehealthaustralia.com.au/Resource-Centre/Fact-Sheets/PID/472/mcat/473/acat/1/evl/0/nsw/a/EDNSearch/influenza

Administration

Dimension du cadre d’organisation

Principaux résultats

oiseaux, les animaux ou les
environnements infectés)
o Des mesures non pharmaceutiques pour
controler la propagation des infections
= Prise en charge des cas et de leurs

animaux, la propagation de maladies et 'exposition humaine; par conséquent, les décisions doivent étre
basées sur une évaluation approfondie des risques.
Les Directives nationales australiennes sur la biosécurité de la faune sauvage (2018) recommandent de
pratiquer une bonne biosécurité de base dans toutes les situations impliquant des animaux sauvages afin de
minimiser les risques provenant des humains et d’autres sources pour les oiseaux et les mammiféres

contacts sauvages.
Brésil e Stratégies en maticre de santé publique Le ministére de I’Agriculture et de I’Elevage du Brésil a déclaré une urgence sanitaire animale de 180 jours
o Information et formation disponibles le 22 mai 2023, puis ’a prolongée de 180 jours apres avoir recensé 139 éclosions
o Mesures non pharmaceutiques permettant o Seulement trois de ces éclosions se sont produites chez des oiseaux de subsistance
de prévenir l'infection o Cependant, le Brésil a conservé son statut de pays exempt de H5N1 car aucun cas n’a été identifié chez
= Tyiter les sources d’exposition (par les oiseaux commerciaux.
exemple, limiter les contacts avec les Le ministére de la Santé du Brésil signale que, bien que rare, la transmission du virus des oiseaux aux
oiseaus, les animaux ou les humains peut se produire par exposition a des oiseaux infectés ou par inhalation de particules contaminées
environnements infectés) par leurs excréments
= Utiliser I'’équipement de protection o La transmission de personne a personne peut se produire par un contact étroit prolongé et non
individuelle (p. ex., masques, gants) protégé, mais elle est généralement inefficace et rarement signalée.
= Se laver les mains o Le ministére fournit également des informations au public sur le diagnostic, le traitement, la prévention
® Mesures de biosécurité agricole et et le controble, ainsi quun guide sur la surveillance de la grippe aviaire chez les humains.
commerciale (p. ex., ventilation, acces Le ministere de ’Agriculture et de I'Elevage fournit un guide pour contribuer a prévenir la grippe aviaire,
controlé, nettoyage et désinfection) comprenant des conseils sur les pratiques exemplaires d’élevage, les pratiques de manipulation sécuritaire
o Sutveillance et production de rapports et les mesures pour empécher les volailles d’entrer en contact avec des oiseaux venus d’ailleurs.
e Populations prioritaires Le ministére de I’Agriculture et de I’Elevage surveille et répertorie les éclosions de grippe aviaire, le nombre
o Groupes présentant un risque d’exposition total d’éclosions recensées s’élevant a 161.
plus élevé
= Travail sur une ferme avicole
commerciale (p. ex., producteurs),
y comptis les travailleurs saisonniers et
les migrants
® Travail avec des troupeaux non
commerciaux ou de petit élevage
e Role qui implique la reproduction et la
manipulation d’oiseaux (p. ex., vendeur,
éleveur d’espéces exotiques, fauconnetie,
pigeons de concours)
Cambodge e Stratégies en maticre de santé publique En janvier 2024, le ministere de la Santé du Cambodge a annoncé sur sa page Facebook qu’il avait détecté

o Information et formation disponibles
o Mesures non pharmaceutiques permettant
de prévenir I'infection
* Tiviter les sources d’exposition (par
exemple, limiter les contacts avec les
oiseaux, les animaux ou les
environnements infectés)

le premier cas d’infection humaine par le H5N1 de I'année 2024 et qu’il travaillait avec les ministeres de

I’Agriculture, de 'Environnement, des Foréts et des Péches pour rechercher les sources de transmission

chez les humains et les animaux et sensibiliser la population du village de Ta Bruy, ou le cas a été détecté.

o Le ministere de la Santé a également informé les membres du public des modes de transmission de la
grippe aviaire et de ses symptomes, et leur a indiqué ce qu’ils devaient faire s’ils tombaient malades ou
si une personne avec laquelle ils avaient été en contact tombait malade.

o Le ministere a également conseillé des mesures préventives, notamment de se laver les mains apres
avoir été en contact avec des oiseaux et d’éviter de manger des oiseaux.
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https://wildlifehealthaustralia.com.au/Portals/0/ResourceCentre/BiosecurityMgmt/National_Wildlife_Biosecurity_Guidelines.pdf
https://agenciabrasil.ebc.com.br/en/saude/noticia/2023-11/brazil-extends-state-animal-health-emergency-due-avian-influenza#:~:text=The%20government%20declared%20an%20animal,and%20Mato%20Grosso%20do%20Sul.
https://agenciabrasil.ebc.com.br/en/saude/noticia/2023-11/brazil-extends-state-animal-health-emergency-due-avian-influenza#:~:text=The%20government%20declared%20an%20animal,and%20Mato%20Grosso%20do%20Sul.
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/i/influenza-aviaria
https://www.gov.br/saude/pt-br/centrais-de-conteudo/publicacoes/guias-e-manuais/2024/guia-influenza-aviaria
https://mapa-indicadores.agricultura.gov.br/publico/extensions/SRN/SRN.html
https://afludiary.blogspot.com/2024/01/cambodia-moh-reports-another-h5n1.html

Administration

Dimension du cadre d’organisation

Principaux résultats

= Utiliser '’équipement de protection
individuelle (p. ex., masques, gants)
= Se laver les mains

Le gouvernement cambodgien a utilisé sa page Facebook, son canal télégramme et son site Web pour
communiquer avec le public, et a fourni des conseils similaires lorsque des communiqués de presse ont été
publiés sur les cas subséquents de H5NT.

e Surveillance et production de rapports Les Centres de controle et de prévention des maladies (CDC) des Ftats-Unis collaborent avec le
gouvernement cambodgien, la Wildlife Conservation Society of Cambodia et ’TOMS pour élaborer une
approche de santé unique afin de réagir face a ces infections humaines d’influenza aviaire.

Chine e Stratégies en maticre de santé publique Le 15 juillet 2021, ]a Commission nationale de la santé de la République populaire de Chine a publié¢ des

o Information et formation disponibles directives techniques pour la prévention et le controle des infections humaines par des zoonoses grippales

o Mesures non pharmaceutiques permettant (T'rial), qui fournissent des conseils techniques sur les principaux aspects de la gestion des épidémies,
de prévenir I'infection notamment la découverte des cas, le signalement, le diagnostic, la gestion, 'enquéte épidémiologique, la
* Tiviter les sources d’exposition (par gestion des expositions et des contacts, la collecte d’échantillons, les tests de laboratoire, la lutte contre

exemple, limiter les contacts avec les Pinfection, I'évaluation des risques, la diffusion de I'information et 'éducation a la santé.
oiseaux, les animaux ou les Le 7 mai 2020, le ministere de I’Agriculture et des Affaires rurales de la Chine a publi¢ le Plan de mise en
environnements infectés) ceuvre d’urgence pour les épidémies d’influenza aviaire hautement pathogene (édition 2020), qui décrit les
= Utiliser I'’équipement de protection protocoles de déclaration, de confirmation, de réponse, de gestion d’urgence, de diffusion d’informations
individuelle (p. ex., masques, gants) et de suivi des épidémies; le plan comprend également des annexes détaillant les spécifications techniques
= Se laver les mains pour le diagnostic de 'TAHP et la protection du personnel.
= Adopter des pratiques de manipulation o Le personnel d’intervention et les éleveurs de volailles doivent signaler rapidement toute anomalie
sécuritaire des aliments sanitaire.
® Mesures de biosécurité agricole et o Les personnes dont la fonction immunitaire est faible, les personnes agées de plus de 60 ans et celles
commerciale (p. ex., ventilation, acces souffrant de maladies cardiaques et pulmonaires chroniques devraient éviter de participer aux activités
controlé, nettoyage et désinfection) de lutte contre les épidémies impliquant des volailles.

o Des mesures non pharmaceutiques pour La Commission de la santé de la province de Guangdong, les mesures préventives suivantes contre le virus
controler la propagation des infections H5NG et les autres formes de grippe aviaire : se laver fréquemment les mains, s’assurer que la volaille et les
= Prise en charge des cas et de leurs ceufs sont bien cuits avant de les consommer, consulter rapidement un médecin en cas de symptomes

contacts respiratoires et informer les médecins de tout contact avec des oiseaux, éviter de consommer de la volaille
® Quarantaine et isolement morte, d’acheter de la volaille aupres de sources inconnues et de se rendre dans les marchés de volaille
o Mesures pharmaceutiques utilisées en tant vivante si possible.
qu’outil des stratégies de la santé publique
= Médicaments antiviraux
o Surveillance et production de rapports
e Populations prioritaires
o Groupes présentant un risque d’exposition
plus élevé
® Travail sur une ferme avicole
commerciale (p. ex., producteurs),
y compris les travailleurs saisonniers et
les migrants

® Travail avec des troupeaux non
commerciaux ou de petit élevage

e Autres considérations d’équité
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https://afludiary.blogspot.com/2024/02/cambodia-moh-reports-5th-h5n1-case-of.html
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/spotlights/2023-2024/cambodia-human-reported-2024.htm
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/spotlights/2023-2024/cambodia-human-reported-2024.htm
https://www.gov.cn/zhengce/zhengceku/2021-08/13/5631060/files/d470a436bafe4dbea8eff2b4277cc437.pdf
https://www.gov.cn/zhengce/zhengceku/2021-08/13/5631060/files/d470a436bafe4dbea8eff2b4277cc437.pdf
https://www.gov.cn/zhengce/zhengceku/2021-08/13/5631060/files/d470a436bafe4dbea8eff2b4277cc437.pdf
https://www.gov.cn/zhengce/zhengceku/2021-08/13/5631060/files/d470a436bafe4dbea8eff2b4277cc437.pdf
https://www.gov.cn/zhengce/zhengceku/2021-08/13/5631060/files/d470a436bafe4dbea8eff2b4277cc437.pdf
http://www.moa.gov.cn/nybgb/2020/202004/202005/t20200507_6343239.htm
http://www.moa.gov.cn/nybgb/2020/202004/202005/t20200507_6343239.htm
http://cdcp.gd.gov.cn/zwgk/yqxx/content/post_3756203.html

Administration

Dimension du cadre d’organisation

Principaux résultats

France e Stratégies en matiere de santé publique e Le ministere de "Agriculture et de la Souveraineté alimentaire a lancé une campagne nationale de

o Mesures non pharmaceutiques permettant vaccination contre 'TAHP en octobre 2023; vaccination obligatoire pour le secteur de la production de
de prévenir I'infection canards (a 'exception des éleveurs).

* Tviter les sources d’exposition (par o Comme premicre campagne de vaccination innovante contre la grippe aviaire en Europe (et la France
exemple, limiter les contacts avec les étant le premier pays exportateur de volaille au monde a le faire), les vaccinations se sont concentrées
oiseaux, les animaux ou les sur les canards d’élevage dans des régions spécifiques.
environnements infectés) o La France a mis en place des mesures préventives complémentaires, notamment la biosécurité, 'abri

= Utliser I'équipement de protection des animaux et la surveillance.
individuelle (p. ex., masques, gants) o En date du 6 mai 2024, un total de 32 453 950 canards ont été vaccinés contre 'influenza aviaire.

= Se laver les mains o Le plan de vaccination est disponible sur la page Web du Ministere.

* Distanciation physique o L’Litat couvre environ 85 % des dépenses liées a la vaccination, les professionnels finangant les 15 %

= Adopter des pratiques de manipulation restants.
sécuritaire des aliments o Les laboratoires Bochringer Ingelheim et Ceva Santé Animale fourniront un total de 61 millions de

=  Mesures de biosécurité agricole et doses de vaccin supplémentaires pour répondre aux besoins de la campagne 2023-2024.
commerciale (p. ex., ventilation, accés o Une évaluation épidémiologique et une rétroaction seront réalisées a la lumiére de la
controlé, nettoyage et désinfection) campagne 2023-2024 et aideront a orienter les efforts de la campagne 2024-2025.

o Des mesutes non pharmaceutiques pour e En date du 16 janvier 2024, aucune nouvelle éclosion chez le bétail n’a été détectée, avec seulement
controler la propagation des infections 10 éclosions confirmées chez les oiseaux d’élevage pour la saison 2023-2024 (par rapport a 402 lors de la
= Prise en Charge des cas et de leurs période précédente la saison derniére).

contacts e I’Agence nationale de sécurité sanitaire de I'alimentation, de 'environnement et du travail (ANSES)

=  (QQuarantaine et isolement s’engage a lutter contre la propagation de la maladie en coordonnant le diagnostic de I'influenza aviaire

= Mesures de controle aux frontiéres chez les animaux et en effectuant des recherches pour améliorer la détection des virus.

0 Mesures pharmaceutiques utilisées en tant o Le Laboratoire Ploufragan-Plouzané-Niort I’ ANSES est le laboratoire national de référence pour le
qu’outil des stratégies de la santé publique dépistage et le diagnostic de I'influenza aviaire. Des échantillons normalisés sont envoyés aux
=  Vaccination (chez les animaux) laboratoires vétérinaires pour des analyses RT-PCR avec la bibliothéque de référence afin de confirmer

o Sutveillance et production de rapports les résultats positifs.

e Populations priotitaires o En mai 2022, PANSES s’est associée au ministere de I’Agriculture pour entreprendre une étude pilote

o Groupes présentant un risque d’exposition visant a évaluer la valeur de la vaccination des canards contre I'influenza aviaire et celle-ci guidera le
plus élevé plan d’action pour la région.
=  Travail sur une ferme avicole e Tes mesures de gestion des éclosions de grippe aviaire comprennent la dépopulation des foyers, le

commerciale (p. ex., producteurs), nettoyage et la désinfection des sites, une surveillance accrue, une biosécurité renforcée et 'interdiction des
y compris les travailleurs saisonniers et déplacements de volailles.
les migrants

= Travail avec des troupeaux non
commerciaux ou de petit élevage

= Rodle qui implique la reproduction et la
manipulation d’oiseaux (p. ex., vendeur,
éleveur d’especes exotiques,
fauconnerie, pigeons de concours)

e Résultats
e Réduction du risque d’exposition
Japon e Stratégies en maticre de santé publique e Le 5 janvier 2024, le ministére de ’Agriculture, des Foréts et des Péches du Japon a annoncé que le centre

du Japon avait abattu 50 000 oiscaux apres la confirmation d’une éclosion de grippe aviaire.
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https://agriculture.gouv.fr/influenza-aviaire-le-plan-daction-vaccination-de-la-france
https://agriculture.gouv.fr/influenza-aviaire-le-plan-daction-vaccination-de-la-france
https://agriculture.gouv.fr/tout-ce-quil-faut-savoir-sur-le-plan-daction-vaccination-iahp-en-france
https://agriculture.gouv.fr/influenza-aviaire-six-mois-apres-le-debut-de-la-campagne-de-vaccination-des-canards-un-premier
https://agriculture.gouv.fr/influenza-aviaire-six-mois-apres-le-debut-de-la-campagne-de-vaccination-des-canards-un-premier
https://agriculture.gouv.fr/influenza-aviaire-six-mois-apres-le-debut-de-la-campagne-de-vaccination-des-canards-un-premier
https://agriculture.gouv.fr/influenza-aviaire-levolution-favorable-de-la-situation-sanitaire-permet-dabaisser-le-niveau-de
https://www.anses.fr/fr/actions-anses-pour-eviter-influenza-aviaire#:~:text=ANSES%20plays%20a%20major%20role,assess%20new%20vaccines%20for%20poultry.
https://agriculture.gouv.fr/influenza-aviaire-la-situation-en-france#:~:text=Dix%20foyers%20d'influenza%20aviaire,2024%2C%20date%20du%20dernier%20foyer.
http://french.people.cn/n3/2024/0105/c90000-20118760.html
http://french.people.cn/n3/2024/0105/c90000-20118760.html

Administration

Dimension du cadre d’organisation

Principaux résultats

o Des mesures non pharmaceutiques pour
controler la propagation des infections
= Prise en charge des cas et de leurs

contacts

Populations prioritaires

o Groupes présentant un risque d’exposition
plus élevé

Travail sur une ferme avicole commerciale

(p. ex., producteurs), y comptis les travailleurs

saisonniers et les migrants

Le 12 février 2024, les autorités locales ont annoncé que 14 000 oiscaux avaient ¢té abattus dans la
> q
préfecture japonaise de Kagoshima a la suite d’une éclosion de grippe aviaire dans une ferme avicole.

Un total supplémentaire de 363 000 poules et cailles élevées dans 15 fermes situées dans un rayon de 3 a
10 km de la zone touchée ont été soumis a des restrictions de déplacement.

Nouvelle-Zélande

Stratégies en matiere de santé publique

o Des mesures non pharmaceutiques pour
controler la propagation des infections
= Prise en charge des cas et de leurs

contacts

= Quarantaine et isolement

o Mesures pharmaceutiques utilisées en tant
qu’outil des stratégies de la santé publique
® Vaccination (chez les animaux)
®  Vaccination (chez les humains)
= Médicaments antiviraux

o Surveillance et production de rapports

Health New Zealand Te Whatu Ora offre un manuel de contréle de TTAHP et soutient les professionnels

de la santé publique dans la prévention et la gestion de cette maladie.

o Des pratiques de biosécurité et de quarantaine rigoureuses sont recommandées pour controler la
maladie.

La vaccination peut contribuer a prévenir 'extinction des especes, en particulier dans les populations

d’élevage en captivité.

o En Nouvelle-Zélande, un essai contrdlé du vaccin Poulvac Flufend RG destiné a cing espéces
d’oiseaux indigenes en danger a été approuvé en Nouvelle-Zélande.

o La vaccination nécessite deux injections sous la peau, a un mois d’intervalle.

Il a récemment été recommandé a Aoteaora (Nouvelle-Zélande) de revoir et d’améliorer sa préparation en
cas de pandémie a la lumiere de ’émergence de cas de H5N1 dans d’autres pays, en réexaminant les
systemes visant a garantir la prise en charge en temps utile des tests, des vaccinations, de la prévention des
infections et du contréle de la grippe aviaire, ainsi qu’en renforcant les approches de Une seule santé afin
de réduire les risques d’émergence de la grippe.

Singapour

Stratégies en matiere de santé publique
o Mesures non pharmaceutiques permettant
de prévenir I'infection
* Tiviter les sources d’exposition (par
exemple, limiter les contacts avec les
oiseaux, les animaux ou les
environnements infectés)
= Utiliser I’équipement de protection
individuelle (p. ex., masques, gants)
= Se laver les mains
= Distanciation physique
= Adopter des pratiques de manipulation
sécuritaire des aliments
o Des mesures non pharmaceutiques pour
controler la propagation des infections
= Mesures de controle aux frontiéres
0 Mesures pharmaceutiques utilisées en tant
qu’outil des stratégies de la santé publique
® Vaccination (chez les humains)

Le ministere de la Santé de Singapour a publié des directives pour se protéger contre la grippe aviaire,
recommandant des précautions telles que d’éviter les visites dans les fermes avicoles et les marchés
d’oiseaux vivants, d’éviter le contact avec les oiseaux sauvages et vivants, de ne pas consommer de volaille
ou d’ceufs crus ou insuffisamment cuits, et de pratiquer une bonne hygiéne personnelle et
environnementale.

o En cas de suspicion d’infection par la grippe aviaire, informer un médecin de tout contact avec des
oiseaux ou de tout voyage récent dans les zones touchées, porter un masque chirurgical, éviter les
transports publics et s’abstenir de voyager jusqu’a ce que le médecin ait donné son feu vert.

Le ministere de la Santé de Singapour rapporte que le traitement de I'infection humaine par le virus de la

grippe aviaire varie en fonction des symptomes; s’il est détecté tot, le Tamiflu (oseltamivir) en combinaison

avec un traitement symptomatique est recommandé, et peut également étre administré aux membres de la
famille exposés a titre prophylactique, bien qu’il n’existe actuellement aucun vaccin contre la grippe aviaire
disponible pour les humains, et que les vaccins antigrippaux saisonniers ne protégent pas contre celle-ci.

o Les virus H5N1 récents sont sensibles a 'oseltamivir, mais il y a des rapports de résistance aux
inhibiteurs M2 (amantadine et rimantadine).

De plus, le Animal & Service vétérinaire (AVS) a demandé que les pays qui exportent des volailles, des
produits de volaille et des ceufs a Singapour doivent étre exempts d’TAHP et d’influenza aviaire faiblement
pathogene H5/H7 (IAFP); il surveille les foyers de grippe aviaire dans le monde et prend des mesures
pour suspendre les sources a 'origine d’éclosions de grippe aviaire.
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https://french.news.cn/asiapacific/20240212/d8db5a23fe3d4752b7e949b35ad353bb/c.html
https://www.tewhatuora.govt.nz/for-health-professionals/clinical-guidance/communicable-disease-control-manual/highly-pathogenic-avian-influenza
https://www.doc.govt.nz/our-work/wildlife-health/avian-influenza/
https://www.phcc.org.nz/briefing/potential-avian-influenza-pandemic-time-nz-ramp-preparedness
https://www.moh.gov.sg/diseases-updates/avian-influenza
https://www.moh.gov.sg/diseases-updates/avian-influenza
https://www.ncid.sg/Health-Professionals/Diseases-and-Conditions/Pages/Avian-Influenza.aspx
https://www.nparks.gov.sg/avs/animals/animal-health-and-veterinarians/animal-diseases-and-antimicrobial-resistance/bird-flu

Administration

Dimension du cadre d’organisation

Principaux résultats

= Médicaments antiviraux
o Surveillance et production de rapports

o Le National Patks Board/Animal & Vetetinary Service (NPatks/AVS) a mis en ceuvre une interdiction
temporaire sur 'importation de volailles et de produits a base de volaille en provenance de la préfecture
de Gifu, a compter du 29 avril 2024, a la suite d’une éclosion d’influenza aviaire hautement pathogene
(IAHP) chez des volailles dans la préfecture de Chiba au Japon

Le Service vétérinaire et animalier (AVS) dispose d’un plan d’urgence pour faire face a une éventuelle

éclosion de grippe aviaire a Singapour.

Royaume-Uni e Stratégies en maticre de santé publique Le Royaume-Uni a mis au point une stratégic d’atténuation de I'influenza aviaire chez les oiseaux sauvages
o Information et formation disponibles en Angleterre et au Pays de Galles (mise a jour le 18 mars 2024), qui comprend les mesures d’atténuation
o Mesures non pharmaceutiques permettant suivantes :
de prévenir l'infection o une surveillance de routine du risque de maladie a la fois au Royaume-Uni et dans le monde, dans le
* Tiviter les sources d’exposition (par cadre de laquelle des virologues et des épidémiologistes collaborent avec des collegues pour partager
exemple, limiter les contacts avec les des données sur les éclosions chez les volailles, les oiseaux captifs et celles constatées chez les oiseaux
oiseaux, les animaux ou les sauvages.
environnements infectés) o le groupe d’experts en ornithologie est un groupe créé pour fournir des conseils d’experts et soutenir
o Mesures pharmaceutiques utilisées en tant I’élaboration d’une politique propre a la grippe aviaire — divers autres groupes consultatifs
qu’outil des stratégies de la santé publique d’intervenants et d’experts ont été créés pour soutenir ’élaboration de stratégies d’atténuation des
® Vaccination (chez les animaux) risques.
o Sutveillance et production de rapports o les restrictions potentielles sur les activités basées sur des preuves scientifiques pourraient inclure des
e Populations prioritaires restrictions sur le baguage des oiseaux, ’acces aux sites ou sont détenus des volailles et des oiseaux
o Groupes présentant un risque d’exposition captifs, I'alimentation des oiseaux sauvages, la chasse, les permis de controle 1étal et la libération de
plus élevé gibier a plumes.
®  Travail avec des troupeaux non En date du 26 avril 2024, le Royaume-Uni ne vaccine pas les volailles ni les oiseaux captifs contre
commerciaux ou de petit élevage I'influenza aviaite, mais note que certains oiseaux de zoo en Angleterre peuvent obtenir une autorisation de
= Chasser et trapper des oiseaux sauvages vaccination.
et des mammiferes (p. ex., I’Animal and Plant Health Agency effectue une sutveillance annuelle de la grippe aviaire chez les oiseaux
chasseurs-cueilleurs autochtones) sauvages morts en Grande-Bretagne, ainsi que la surveillance des virus de la grippe aviaire chez les
mammiferes sauvages au moyen d’analyses de routine sur les mammiferes terrestres et les mammiferes
marins trouvés morts.
Un certain nombre de documents d’orientation ont été produits pour les populations prioritaires,
notamment sur la maniére de repérer et de signaler la grippe aviaire, de signaler les oiseaux sauvages morts,
de maintenir les oiseaux en captivité en toute sécurité et d’héberger les oiseaux en toute sécurité;
cependant, ces documents d’orientation ont tous été produits en 2023.
Etats-Unis e Stratégies en maticre de santé publique En date du 10 mai 2024, ’Agence fédérale des médicaments (Federal Drug Agency) continuait d’utiliser

o Information et formation disponibles
o Mesures non pharmaceutiques permettant
de prévenir I'infection
* Eviter les sources d’exposition (par
exemple, limiter les contacts avec les
oiseaux, les animaux ou les
environnements infectés)
= Utiliser I'équipement de protection
individuelle

une approche graduelle pour 'analyse scientifique de la salubrité du lait commercial, qui comprend le
prélevement de 297 échantillons de produits laitiers vendus au détail (qui se sont tous révélés négatifs pour
le virus), et continue de tester I'efficacité de 'ordonnance sur le lait pasteurisé sur I’élimination efficace des
agents pathogénes connus dans 'approvisionnement en lait

Le CDC et le Département de ’Agriculture des Ertats-Unis ont formulé les recommandations suivantes :
o éviter les contacts non protégés avec des animaux malades ou motts, y compris les oiseaux sauvages,
les volailles, les autres oisecaux domestiques et les autres animaux sauvages ou domestiques, ainsi

qu’avec les excréments d’animaux, la litiere ou les matériaux contaminés par les oiseaux.
o les gens ne devraient pas préparer ou manger de la nourriture crue ou insuffisamment cuite, ni des
produits alimentaires connexes non cuits tels que le lait non pasteurisé ou les fromages crus.
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https://www.sfa.gov.sg/docs/default-source/accredited-overseas-attachments/2024-05-10-trade-circular-on-japan-hpai-in-chiba-prefecture.pdf?sfvrsn=30bdf594_1
https://www.sfa.gov.sg/docs/default-source/accredited-overseas-attachments/2024-05-10-trade-circular-on-japan-hpai-in-chiba-prefecture.pdf?sfvrsn=30bdf594_1
https://www.nparks.gov.sg/avs/animals/animal-health-and-veterinarians/animal-diseases-and-antimicrobial-resistance/bird-flu
https://www.gov.uk/government/publications/mitigation-strategy-for-avian-influenza-in-wild-birds-in-england-and-wales/mitigation-strategy-for-avian-influenza-in-wild-birds-in-england-and-wales--2#compensation
https://www.gov.uk/government/publications/mitigation-strategy-for-avian-influenza-in-wild-birds-in-england-and-wales/mitigation-strategy-for-avian-influenza-in-wild-birds-in-england-and-wales--2#compensation
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://www.gov.uk/government/news/bird-flu-avian-influenza-latest-situation-in-england
https://www.fda.gov/food/alerts-advisories-safety-information/updates-highly-pathogenic-avian-influenza-hpai
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/h5-monitoring.html

Administration

Dimension du cadre d’organisation

Principaux résultats

= Adopter des pratiques de manipulation
sécuritaire des aliments
o Des mesures non pharmaceutiques pour
controler la propagation des infections
= Contact et gestion des cas
O Mesures pharmaceutiques utilisées en tant
qu’outil des stratégies de la santé publique
=  Médicaments antiviraux
o Surveillance et production de rapports
Populations prioritaires
o Groupes présentant un risque d’exposition
plus élevé
® Travail sur une ferme avicole
commerciale (p. ex., producteurs),
y compris les travailleurs saisonniers et
les migrants
® Travail avec des troupeaux non
commerciaux ou de petit élevage
= Travailler avec des produits laitiers non
pasteurisés (p. ex., travailleur d’usine de
transformation du lait, fromager)

o les personnes exposées a des oiseaux infectés par le virus doivent surveiller 'apparition de nouveaux
symptomes de maladie respiratoire, y compris la conjonctivite et de nouveaux symptomes respiratoires.

Des recommandations précises ont été formulées a I'intention des agticulteurs, des éleveurs de volailles et

des propriétaires de volailles de basse-cour :

o éviter tout contact physique direct non protégé ou toute exposition rapprochée avec des animaux et
des matériaux potentiellement infectés ou dont I'infection par le virus A(H5N1) a été confirmée,
notamment les oiseaux malades, les carcasses d’oiseaux, le bétail ou d’autres animaux, les excréments
ou la litiére, le lait cru, ainsi que les surfaces et I'eau susceptibles d’étre contaminées par des excréments
d’animaux.

o Les agriculteurs devraient porter un équipement de protection individuelle approprié et recevoir une
formation sur le port, la mise en place et le retrait de I’équipement de protection individuelle.

Les services de santé des Etats sont invités a enqucter sur les cas potentiels d’infection humaine par le
virus A(H5NT) et a informer les CDC dans les 24 heures suivant I'identification d’un cas faisant 'objet
d’une enquéte.

Les symptomes des personnes ayant été exposées a des oiseaux ou a d’autres animaux devraient faire
Pobjet d’un traitement antiviral (oseltamivir) en attendant les résultats de laboratoire ou d’une
chimioprophylaxie, qui peut étre envisagée pour toute personne répondant aux criteres épidémiologiques
d’exposition.

Le CDC et le Département de la Santé des Etats-Unis ont également publié les documents d’orientation

suivants :

0 Mesures de protection en présence d’oiseaux sauvages (par exemple, éviter tout contact direct et les
observer uniquement a distance)

o Que faire si vous trouvez un oiseau mort (par exemple, éviter tout contact avec des oiseaux sauvages
ou domestiques qui semblent malades ou qui sont morts et appeler pour signaler les oiseaux malades
ou Morts).

o Préparation des aliments (par exemple, manger de la volaille correctement manipulée et cuite aux Etats-
Unis)

o Se faire vacciner contre la grippe saisonniere pour se protéger de la co-infection par la grippe
saisonnicre et la grippe aviaire.

Les CDC et le Département de I’Agriculture des Etats-Unis entreprennent une surveillance généralisée qui
comprend la déclaration des cas, la surveillance des laboratoires de santé publique, les tendances des
laboratoires cliniques, les tendances des services d’urgence et la surveillance des eaux usées.
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https://www.cdc.gov/flu/avianflu/h5-monitoring.html
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/h5-monitoring.html
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/h5-monitoring.html
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/h5-monitoring.html
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/h5-monitoring.html
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/avian-flu-summary.htm
https://www.cdc.gov/flu/avianflu/h5-monitoring.html

Annexe 7 : Analyse détaillée par administration des connaissances sur les stratégies de santé publique qui
contribuent a prévenir, a réduire et a atténuer le risque de transmission de la grippe aviaire aux humains dans les
provinces et les territoires du Canada

Administration

Dimension du cadre d’organisation

Principaux résultats

Pancanadienne

e Stratégies en maticre de santé publique

O
O

o

Information et formation disponibles

Mesures non pharmaceutiques permettant de

prévenir I'infection

* FEyiter les sources d’exposition (par
exemple, limiter les contacts avec les
oiseaux, les animaux ou les
environnements infectés)

= Utiliser ’équipement de protection
individuelle

= Se laver les mains

* Adopter des pratiques de manipulation
sécuritaire des aliments

Des mesures non pharmaceutiques pour

controler la propagation des infections

= Contact et gestion des cas

® Mesures de contrble aux frontieres

Mesures pharmaceutiques utilisées en tant

qu’outil des stratégies de la santé publique

®  Vaccination (chez les humains)

* Antiviraux

Surveillance et production de rapports

e Populations prioritaires

o

Groupes présentant un risque d’exposition

plus élevé

® Travail sur une ferme avicole commerciale
(p. ex., producteurs), y compiis les
travailleurs saisonniers et les migrants

* Travail avec des troupeaux non
commerciaux ou de petit élevage

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

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

A la lumiére de la détection récente de Iinfluenza aviaire hautement pathogéne (IAHP) dans le lait

non pasteurisé de bovins laitiers aux Etats-Unis, I’Agence canadienne d’inspection des aliments

(ACIA), en collaboration avec Santé Canada et I’Agence de la santé publique du Canada (ASPC), a

procédé a des analyses proactives d’échantillons de lait commercial dans I'ensemble du Canada

afin de détecter des fragments du virus.

o En date du 14 mai 2024, tous les échantillons analysés étaient négatifs pour les fragments
d’TAHP.

Selon une mise a jour du gouvernement fédéral du Canada du 15 mai 2024, au cours de I’éclosion

actuelle d’influenza A(H5N1) chez les volailles au Canada, il est estimé que plus de 11 millions

d’oiseaux domestiques ont été touchés par 'TAHP.

o Des estimations du nombre d’oiseaux dans les troupeaux infectés sont fournies pour chaque
province.

Il est conseillé aux éleveurs, aux consommateurs et aux vétérinaires de signaler a ’ACIA toute
suspicion d’infection par I'influenza aviaire hautement pathogene (IAHP), afin de favoriser la
cohérence du soutien qu’elle apporte aux provinces, aux territoires et a 'industrie dans la gestion
de la maladie chez les bovins.

A compter du 29 avril 2024, PACIA exige un addendum au certificat d’exportation des bovins

importés des Ftats-Unis qui atteste que les vaches laitiéres en lactation :

o ont obtenu un résultat négatif au test PCR pour le virus de I'influenza A dans un laboratoire
du Réseau national des laboratoires de santé animale.

o sielles avaient obtenu un résultat positif, qu’elles ont complété une période d’attente de
60 jours et ont obtenu un résultat négatif.

o n’ont pas séjourné dans un lieu ou 'TAHP a été détectée au cours des 60 jours précédant
Pexportation.

I’ASPC fournit des lignes directrices sur la manipulation de la faune sauvage pour protéger la

santé des chasseurs et des membres du public sur son site Web, y compris des mesures de

précaution pour la manipulation d’oiseaux malades ou morts et les étapes a suivte en cas
d’exposition ou de développement de symptomes grippaux.

I’ASPC fournit également des conseils sur les questions de santé humaine et des informations

pour les professionnels de la santé et le public sur la transmission, les symptomes et le traitement

de l'influenza aviaire A(H5N1) sur son site Web.

o Afin d’atténuer et de gérer une éclosion de grippe aviaire dans le cadre d’une approche « Une
seule santé », les lignes directrices sur les questions de santé humaine recommandent que les
principales agences des secteurs du gouvernement, de I'industrie, de I'agriculture, de
Ienvironnement et de la santé publique travaillent en collaboration et en temps opportun pour
assurer une surveillance continue des animaux et des étres humains.
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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://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/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#a7
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/iahp-betail/iahp-bovins-directives#a7
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/situation-actuelle-grippe-aviaire/iahp-betail/avis-lindustrie-2024-04-30
https://www.canada.ca/en/public-health/services/flu-influenza/fact-sheet-guidance-on-precautions-handling-wild-birds.html
https://www.canada.ca/fr/services/sante/publications/maladies-et-affections/orientations-problemes-de-sante-humaine-influenza-aviaire.html
https://www.canada.ca/fr/sante-publique/services/maladies/grippe-aviaire-h5n1/professionnels-sante.html

Administration

Dimension du cadre d’organisation

Principaux résultats

o Des recommandations précises sont formulées en matiére de prévention des infections (éviter
de toucher le visage et les muqueuses, se laver fréquemment les mains, porter un équipement
de protection individuelle) et de gestion des contacts humains apres une exposition dans la
communauté (surveillance active des contacts, évaluation des contacts en vue d’une
prophylaxie antivirale ou d’une immunisation, mise en ceuvre de mesures visant a réduire le
risque de transmission).

Parmi les recommandations générales de PASPC concernant les antiviraux et les vaccins figurent

les suivantes :

o L’Oseltamivir pour le traitement et la prophylaxie post-exposition (PPE) chez les personnes
agées de plus d’un an apres avoir été en contact étroit avec une personne infectée.

o Le Zanamivir pour le traitement et la prophylaxie chez les personnes agées de sept ans et plus

Il n’existe pas de vaccins contre I'influenza A(H5NT1) largement disponibles pour une utilisation

publique au Canada; cependant, la décision d’utiliser un vaccin ciblé contre I'influenza H5

dépendrait du risque d’infection au cours d’une éclosion.

I’ACIA fournit des normes nationales de bios¢curité, des protocoles et des stratégies aux
membres de I'industrie de la volaille et des services laitiers ainsi que des renseignements au public
sur les faits concernant I'influenza aviaire sur son site Web, incluant des informations sur la
maniére dont I'influenza aviaire est détectée et traitée.

Le Réseau canadien de surveillance zoosanitaire (RCSF) dispose d’un tableau de bord ou sont

affichés les cas suspectés et confirmés d’infections par 'TAHP chez les animaux sauvages au

Canada; il fournit également une liste de numéros de téléphone provinciaux permettant aux

particuliers de communiquer avec eux s’ils trouvent des animaux sauvages malades ou morts.

o Le tableau de bord est géré en collaboration avec ’ACIA et Environnement et Changement
climatique Canada (ECCC), et les données sur les cas suspectés et confirmés peuvent étre
filtrées par province, données et especes.

Colombie-Britannique

(C.-B)

Stratégies en matiere de santé publique
0 Mesures non pharmaceutiques permettant de

prévenir 'infection

* Fuviter les sources d’exposition (par
exemple, limiter les contacts avec les
oiseaux, les animaux ou les
environnements infectés)

= Utiliser I'équipement de protection
individuelle (p. ex., masques, gants)

= Se laver les mains

= Distanciation physique

* Adopter des pratiques de manipulation

sécuritaire des aliments
® Mesures de biosécurité agricole et

commerciale (p. ex., ventilation, acces

controlé, nettoyage et désinfection)
Des mesures non pharmaceutiques pour
controler la propagation des infections

Le gouvernement de la Colombie-Britannique tient a jour une page Web sur la grippe aviaire qui
contient une liste de ressources destinées a aider les personnes susceptibles d’étre exposées a des
oiseaux et a des troupeaux a détecter et a prévenir la maladie, y compris des conseils de PACIA et
d’Environnement Canada.

Le Provincial Infection Control Network of British Columbia (PICNet) a publié¢ des
recommandations provisoires en matiere de prévention et de controle des infections pour les
établissements de santé.

o Le PICNet a classé le risque d’infection humaine par 'TAHP comme faible, car la majorité des
cas humains sont sporadiques et résultent d’une exposition au virus A(H5) dans des
environnements exposés.

o En date de juin 2023, aucune transmission continue de personne a personne n’a encore été
observée.

o Il est recommandé d’étre vigilant, de prendre les précautions nécessaires (masque médical ou
respirateur N95, hygiene des mains, vétements de protection, protection des yeux), d’informer
les autorités cliniques et de procéder a des tests de dépistage du virus de la grippe.

Les stratégies de réduction des risques comprennent la vaccination antigrippale saisonniere, le

traitement antiviral avec I’Oseltamivir et la prophylaxie post-exposition.

27



https://www.canada.ca/fr/services/sante/publications/maladies-et-affections/orientations-problemes-de-sante-humaine-influenza-aviaire.html
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/biosecurite/normes-principes
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/faits-concernant-linfluenza-aviaire
https://www.cwhc-rcsf.ca/avian_influenza.php
https://www2.gov.bc.ca/gov/content/industry/agriculture-seafood/animals-and-crops/animal-health/reportable-notifiable-diseases/avian-influenza-ai
https://www2.gov.bc.ca/assets/gov/health/about-bc-s-health-care-system/office-of-the-provincial-health-officer/highly_pathogenic_avian_influenza_interim_infection_prevention_and_control_recommendations.pdf
https://www.fraserhealth.ca/employees/medical-health-officer-updates/highly-pathogenic-avian-influenza

Administration

Dimension du cadre d’organisation

Principaux résultats

Prise en charge des cas et de leurs
contacts

Quarantaine et isolement

Mesures de contrdle aux frontieres

o Mesures pharmaceutiques utilisées en tant
qu’outil des stratégies de la santé publique

Vaccination (chez les animaux)
Médicaments antiviraux

o Surveillance et production de rapports

Populations priotitaires
o Groupes présentant un risque d’exposition
plus élevé

Travail sur une ferme avicole commerciale
(p. ex., producteurs), y comptis les
travailleurs saisonniers et les migrants
Travail avec des troupeaux non
commerciaux ou de petit élevage

Réle qui implique la reproduction et la
manipulation d’oiseaux (p. ex., vendeur,
éleveur d’especes exotiques, fauconnetie,
pigeons de concours)

Chasser et trapper des oiseaux sauvages et
des mammiferes (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)

Au printemps 2023, la Colombie-Britannique a annoncé un investissement de 5 millions de dollars
CAD pour soutenir une initiative du Programme de lutte contre les maladies des animaux
d’élevage (Farmed Animal Disease Program) visant a améliorer les mesures de biosécurité,
I’équipement, la recherche et la formation, ainsi que la réponse préventive.

En juin 2023, le Centre de controle des maladies de la Colombie-Britannique a publié son rapport
provisoire sur la gestion de I’éclosion de la grippe aviaire HSN1 (Management of Specific Diseases
Interim H5N1 Avian Influenza Outbreak), qui vise a fournir aux responsables de la santé publique
des directives sur la gestion de I'exposition humaine a la grippe aviaire et les stratégies de gestion.

Alberta

Stratégies en matiere de santé publique
0 Mesures non pharmaceutiques permettant de
prévenir infection

Eviter les sources d’exposition (par
exemple, limiter les contacts avec les
oiseaux, les animaux ou les
environnements infectés)

Utiliser I’équipement de protection
individuelle (p. ex., masques, gants)
Mesures de biosécurité agricole et
commerciale (p. ex., ventilation, acces
controlé, nettoyage et désinfection)

o Des mesures non pharmaceutiques pour
controler la propagation des infections

Prise en chatge des cas et de leurs
contacts

En réponse a une éclosion ’H5N1 détectée le 19 février 2024 dans une exploitation commerciale
de volaille du comté de Mountain View, ’ACIA _a mis en place une zone de controle primaire
autour de la ferme avicole, empéchant le déplacement des oiseaux, de leurs produits et
sous-produits ainsi que des objets exposés aux oiseaux dans la zone ou hors de celle-ci sans
permission de I’Agence.

Pour prévenir la propagation de la grippe aviaire, le gouvernement de I’Alberta recommande aux
producteurs et aux vétérinaires de se familiariser avec les signes cliniques de la grippe aviaire chez
les volailles, de contréler 'acces et le contact avec les volailles domestiques et d’éviter les oiseaux
sauvages, de veiller a ce que I'équipement avicole soit désinfecté avant utilisation et de s’assurer
d’utiliser des EPI.
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https://news.gov.bc.ca/releases/2023AF0062-001984
http://www.bccdc.ca/resource-gallery/Documents/Guidelines%20and%20Forms/Guidelines%20and%20Manuals/Epid/CD%20Manual/Chapter%201%20-%20CDC/Avian-Influenza-Interim-Guidelines-H5N1-Outbreak.pdf
https://www.stalbertgazette.com/beyond-local/bird-flu-detected-on-central-alberta-farm-8351382
https://www.alberta.ca/avian-influenza-reportable#jumplinks-5

Administration Dimension du cadre d’organisation Principaux résultats
Populations prioritaires
o Groupes présentant un risque d’exposition
plus élevé
® Travail sur une ferme avicole commerciale
(p. ex., producteurs), y compiis les
travailleurs saisonniers et les migrants
* Travail avec des troupeaux non
commerciaux ou de petit élevage
Saskatchewan Stratégies en maticre de santé publique Les recommandations de base en maticre de biosécurité du gouvernement de la Saskatchewan
o Information et formation disponibles pour protéger la santé du troupeau comprennent :
0 Mesures non pharmaceutiques permettant de o éviter tout contact avec les oiseaux sauvages (éviter de les manipuler ou de les nourrir
prévenir 'infection directement, éviter de fournir de I’eau non traitée qui aurait pu entrer en contact avec des
* FEyiter les sources d’exposition (par oiseaux sauvages aquatiques, installer une cloture adéquate et un stockage approprié¢ de la
exemple, limiter les contacts avec les noutriture)
oiseaux, les animaux ou les o maintenir la propreté (nettoyage régulier et désinfection des installations et du matériel, ne pas
environnements infectés) partager le matériel entre les étables ou les propriétaires d’oiseaux)
= Utiliser I'équipement de protection o sutveiller le troupeau (surveillance quotidienne du troupeau, signaler les signes habituels a un
individuelle (p. ex., masques, gants) des vétérinaires du troupeau et a PACIA)
=  Se laver les mains Le Programme de surveillance de la volaille dans les petits troupeaux de la Saskatchewan permet
*  Mesures de biosécurité agricole et aux petits producteurs de volaille de basse-cour de présenter des oiseaux morts aux fins d’analyse.
commerciale (p. ex., ventilation, acces 11 est obligatoire pour tous les producteurs de volaille de s’inscrire au Svsteme d’identification des
controlé, nettoyage et désinfection) lieux de la Saskatchewan afin de faciliter interventions en matiére de santé animale et les
o Des mesures non pharmaceutiques pour interventions d’urgence.
controler la propagation des infections o Le contact direct avec des oiseaux malades ou morts doit étre évité, en particulier les sécrétions
= Prise en charge des cas et de leurs ou le virus est excrété (excréments, salive, écoulements nasaux)
contacts o Il convient de porter des gants pour manipuler les oiseaux morts, qui doivent étre placés dans
= (Quarantaine et isolement un double sac §’ils sont soumis a des tests.
o Surveillance et production de rapports o Des précautions routiniéres doivent étre prises par les chasseurs qui manipulent des oiseaux de
Populations prioritaires gibier.
o Groupes présentant un risque d’exposition
plus élevé
=  Travail avec des troupeaux non
commerciaux ou de petit élevage
Chasser et trapper des oiseaux sauvages et des
mammiferes (p. ex., chasseurs-cueilleurs
autochtones)
Manitoba Stratégies en matiere de santé publique Santé Manitoba fournit des recommandations pour la manipulation d’oiscaux et d’autres animaux

o Information et formation disponibles
o0 Mesures non pharmaceutiques permettant de
prévenir 'infection
* Tviter les sources d’exposition (par
exemple, limiter les contacts avec les

sauvages motts :

o contacter un vétérinaire si vous soupgonnez un cas d’influenza aviaire hautement pathogéne
(IAHP)

O ne pas entrer en contact avec les mains nues

o utiliser un équipement de protection comprenant des lunettes de protection, des masques ou

des respirateurs N95
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https://www.saskatchewan.ca/business/agriculture-natural-resources-and-industry/agribusiness-farmers-and-ranchers/livestock/animal-health-and-welfare/avian-influenza-in-poultry
https://www.saskatchewan.ca/business/agriculture-natural-resources-and-industry/agribusiness-farmers-and-ranchers/livestock/animal-health-and-welfare/saskatchewan-small-flock-poultry-surveillance-program
https://www.saskatchewan.ca/business/agriculture-natural-resources-and-industry/agribusiness-farmers-and-ranchers/programs-and-services/livestock-programs/saskatchewan-premises-identification-system
https://www.saskatchewan.ca/business/agriculture-natural-resources-and-industry/agribusiness-farmers-and-ranchers/programs-and-services/livestock-programs/saskatchewan-premises-identification-system
https://www.gov.mb.ca/health/publichealth/environmentalhealth/avian.html
https://www.gov.mb.ca/health/publichealth/environmentalhealth/avian.html

Administration Dimension du cadre d’organisation Principaux résultats
oiseaux, les animaux ou les o se laver les mains a I’eau et au savon ou avec un désinfectant pour les mains a base d’alcool
environnements infectés) apres tout contact
= Utiliser I'équipement de protection o porter des gants si un contact doit étre effectué
individuelle (p. ex., masques, gants) o garder 'animal mort dans un sac en plastique
= Se laver les mains o communiquer avec un agent de conservation en utilisant une ligne sans frais des la découverte
= Suivre les procédures de manipulation des de:
aliments et les températures de cuisson = groupes de six sauvagines mortes ou plus, comme des canards ou des oies
recommandées = grands groupes d’oiseaux morts (20+ d’une espece)
* Mesures de biosécurité agricole et Recommandations pour les personnes vivant ou avant voyagé dans une région ou sévit le virus
commerciale (p. ex., ventilation, acces H5NT1 :
controlé, nettoyage et désinfection) o respecter les régles d’étiquette pour tousser et éternuer
o Des mesures non pharmaceutiques pour o éviter les visites dans les fermes avicoles et les marchés d’animaux vivants
controéler la propagation des infections o éviter tout contact avec des animaux vivants ou morts (y compris les bovins, les oiseaux et
® Prise en charge des cas et de leurs autres animaux tels que les poules, les canards et les oiseaux sauvages)
contacts o ¢loigner les animaux domestiques des animaux malades ou morts
=  Quarantaine et isolement o éviter les surfaces avec des excréments d’oiseaux
o Surveillance et production de rapports o seulement consommer du lait pasteurisé
e Populations prioritaires O cuisiner correctement des plats a base de volaille et d’ceufs
o Groupes présentant un risque d’exposition o sivous travaillez ou étes exposé dans une zone avec le virus de la grippe aviaire, vous devriez
plus élevé surveiller les symptomes pendant 10 a 14 jours.
* Travail avec des troupeaux non o sivous présentez des symptomes, vous devez vous isoler et informer un professionnel de la
commerciaux ou de petit élevage santé pour un dépistage et un traitement appropriés.
[in date du 5 avril 2024, le ministere de ’Agriculture est informé que :
O jusqu’a ce que les animaux affectés se rétablissent, leur lait doit étre jeté
o les produits laitiers non pasteurisés et crus ne doivent pas étre consommés par les humains.
o pour prévenir la propagation de 'TAHP, les propriétaires d’élevages de volailles et d’autres
animaux doivent garder les troupeaux a lintérieur le plus longtemps possible (en particulier
pendant la saison des migrations) et empécher tout contact entre les troupeaux (par exemple,
dans le cadre d’échanges, de ventes ou d’expositions) et avec les oiseaux sauvages.
Les propriétaires d’un petit troupeau ou d’un troupeau non commercial doivent introduire une
demande aupres du Programme d’identification des lieux de la province.
Le Programme de lutte contre I'influenza aviaire dans les petits troupeaux de la province permet
aux propriétaires de petits troupeaux de soumettre des oiseaux morts a des tests en présence de
signes potentiels d’influenza aviaire (par exemple, des taux anormaux de moralité ou de
production d’ceufs).
Ontario ° Le site Web de Santé publique Ontario contient une liste de ressources sur les pratiques

Stratégies en matiere de santé publique
o Information et formation disponibles
0 Mesures non pharmaceutiques permettant de
prévenir infection
* Fviter les sources d’exposition (par
exemple, limiter les contacts avec les
oiseaux, les animaux ou les
environnements infectés)

exemplaires en matiere d’infection, de controle et de prévention de la grippe aviaire et d’autres
maladies infectieuses respiratoires, y compris des conseils a I'intention des cliniques vétérinaires et

une synthese des données probantes sur la réduction des risques sanitaires associés aux volailles de

basse-cour.
Santé publique Ontario utilise des tests moléculaires PCR en temps réel dans le cadre de sa
stratégie de veille scientifique pour détecter la présence du virus H5SNT.
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https://www.gov.mb.ca/health/publichealth/environmentalhealth/avian.html
https://www.gov.mb.ca/health/publichealth/environmentalhealth/avian.html
https://www.gov.mb.ca/agriculture/animal-health-and-welfare/animal-health/update-avian-influenza-in-north-america.fr.html
https://forms.gov.mb.ca/mpia/
https://www.gov.mb.ca/agriculture/animal-health-and-welfare/animal-health/poultry-flock-avian-influenza-program.fr.html
https://www.publichealthontario.ca/fr/diseases-and-conditions/infectious-diseases/vector-borne-zoonotic-diseases/avian-influenza
https://www.publichealthontario.ca/-/media/Documents/A/2023/avian-influenza-highly-pathogenic-ipac-guidance-veterinary-clinics.pdf?rev=934bb88b1db24841b16e8e768a653a0d&sc_lang=fr
https://www.publichealthontario.ca/-/media/Documents/E/2017/eb-backyard-chickens.pdf?rev=75a32d5c36c24171bd7bee829beb34b9&sc_lang=fr
https://www.publichealthontario.ca/fr/laboratory-services/test-information-index/avian-influenza-rt-pcr

Administration

Dimension du cadre d’organisation

Principaux résultats

» Utiliser 'équipement de protection e Le site Web du gouvernement de I’Ontario dispose d’une page sut 'influenza aviaire chez la
individuelle volaille qui détaille les signes, la transmission et les mesures de prévention de linfluenza aviaire
= Se laver les mains chez la volaille.
= Distanciation physique o Le gouvernement recommande vivement a tous les éleveurs de vaches et de chevres ainsi que
* Adopter des pratiques de manipulation de bétail et de volaille de se faire vacciner contre la grippe saisonniere.
sécuritaire des aliments o Drautres mesures de lutte contre les infections sont recommandées, notamment le port d’'un
* Des mesures de biostreté a la ferme et au équipement de protection individuelle supplémentaire pour les personnes exposées a des
marché oiseaux vivants dans le cadre de leur travail.
0 Des mesures non pharmaceutiques pour e  Dans sa directive de 2023 sur la gestion de la grippe aviaire ou de la nouvelle grippe chez les
controler la propagation des infections oiseaux ou les animaux, le ministére de la Santé de 'Ontatio précise que :
= Prise en charge des cas et de leurs o tous les directeurs de laboratoire et les vétérinaires sont légalement tenus de signaler
contacts immédiatement au médecin hygiéniste local les cas connus ou suspectés d’animaux infectés par
= (Quarantaine et isolement la grippe aviaire.
0 Mesures pharmaceutiques utilisées en tant o Les médecins hygiénistes signalent les cas au conseil de santé qui rend compte au ministere de
qu’outil des stratégies de la santé publique la Santé.
®  Vaccination (chez les humains) o une réponse interorganismes aux éclosions de grippe aviaire chez les oiseaux et les humains en
o Surveillance et production de rapports Ontario est coordonnée entre le ministére de la Santé de ’Ontario, le ministere de
e Populations prioritaires I’Agriculture, de I’Alimentation et des Affaires rurales, Affaires autochtones Ontario, 'industrie
o Groupes présentant un risque d’exposition avicole et PACIA.
plus élevé o dans les établissements ou des cas de grippe aviaire ont été confirmés, les contacts
®  Travail sur une ferme avicole commetciale asymptomatiques sont invités par le conseil de santé a s’autodépister en cas d’apparition de
(p. ex., producteurs), y comptis les symptomes; les personnes symptomatiques font 'objet de tests de laboratoire.
travailleurs saisonniers et les migrants e Les recommandations en maticre de biosécurité pour les troupeaux de volaille commerciale en
® Travail avec des troupeaux non Ontario recommandées par le gouvernement de I’Ontario comprennent des mesures qui assurent
commerciaux ou de petit élevage a la fois la gestion de I'acces a 'exclusion et a 'endiguement, la gestion de la santé et la gestion
=  Chasser et trapper des oiseaux sauvages et opérationnelle des troupeaux.
des mammiferes (p. ex.,
chasseurs-cueilleurs autochtones)
=  ‘Travailler avec de la volaille, du bétail ou
d’autres animaux vivants ou técemment
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)
Québec e Stratégies en matiere de santé publique .

0 Mesures non pharmaceutiques permettant de

prévenir 'infection

* Fuviter les sources d’exposition (par
exemple, limiter les contacts avec les
oiseaux, les animaux ou les
environnements infectés)

= Utiliser I'équipement de protection
individuelle (p. ex., masques, gants)

Le gouvernement du Québec a signalé que le virus H5NT1 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 Un plan d'intervention a été élaboré par le gouvernement provincial, en coordination avec
I’ACIA, pour freiner la propagation de la grippe aviaire.
® Les mesures de contréle peuvent étre appliquées dans un rayon de 3 a 10 km autour du cas

positif, en fonction du type d’établissement.
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https://www.ontario.ca/fr/page/linfluenza-aviaire-chez-les-volailles
https://files.ontario.ca/moh-guidelines-management-of-avian-novel-influenza-guideline-fr-2023.pdf
https://www.ontario.ca/fr/page/recommandations-de-biosecurite-pour-les-troupeaux-commerciaux-de-volaille-de-lontario
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/surveillance-controle-grippe-aviaire

Administration

Dimension du cadre d’organisation

Principaux résultats

o

= Se laver les mains

= Distanciation physique

* Adopter des pratiques de manipulation
sécuritaire des aliments

" Mesures de biosécurité agricole et
commerciale (p. ex., ventilation, acces
contrdlé, nettoyage et désinfection)

Mesures pharmaceutiques utilisées en tant

qu’outil des stratégies de la santé publique

® Vaccination (chez les animaux)

®  Vaccination (chez les humains)

® Médicaments antiviraux

Surveillance et production de rapports

Populations prioritaires

o

Groupes présentant un risque d’exposition

plus élevé

® Travail sur une ferme avicole commerciale
(p. ex., producteurs), y compiis les
travailleurs saisonniers et les migrants

* Travail avec des troupeaux non
commerciaux ou de petit élevage

= Roéle qui implique la reproduction et la
manipulation d’oiseaux (p. ex., vendeur,
éleveur d’especes exotiques, fauconnerie,
pigeons de concours)

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

= Dans les éclosions de grippe aviaire, des mesures séveres peuvent étre en vigueut,
notamment Pinterdiction d’organiser des événements réunissant des oiseaux (par exemple,
des foires, des expositions et des compétitions), I'interdiction de visiter les sites d’élevage et
I'obligation pour les propriétaires d’oiseaux en plein air de mettre en place une enceinte
d’eau libre et un dispositif de toit/gtillage qui empéche les oiseaux sauvages de s’y poset.
o Une gamme de mesures a été mise en ceuvre dans la province pour s’assurer que les vaches et
le lait consommé sont sécuritaires, y compris interdiction d’isoler la volaille dans une grange
pour vache laitiere, exclusion du lait provenant des animaux malades pendant la traite et la
pasteurisation.
Le Avian Network and Farmvard Group effectue une surveillance de la grippe dans la province.
o Il soutient la diffusion d’informations et de recommandations pour améliorer la vigilance et la
biosécurité dans les fermes.
o Les oiseaux domestiques agés de 14 jours et plus sont soumis a des tests de dépistage de la
grippe aviaire.
o La surveillance des oiseaux sauvages est entreprise en collaboration avec le ministere de
IEnvironnement.
o Les activités du groupe comprennent la collaboration de médecins vétérinaires qui travaillent
dans des élevages de volailles et qui discutent de la santé et des maladies aviaires.

Les recommandations a suivre en matiere de santé publique sont énumérées par le ministere de

I’Agriculture, des Pécheries et de I’Alimentation du Québec (MAPAQ).

Nouveau-Brunswick

Stratégies en matiere de santé publique

©)
@)

Information et formation disponibles

Mesures non pharmaceutiques permettant de

prévenir infection

= Tviter les sources d’exposition (par
exemple, limiter les contacts avec les
oiseaux, les animaux ou les
environnements infectés)

= Utiliser I'équipement de protection
individuelle (p. ex., masques, gants)

= Se laver les mains

= Distanciation physique

* Adopter des pratiques de manipulation
sécuritaire des aliments

Le site Web du gouvernement du Nouveau-Brunswick contient un avis consultatif non daté

concernant I'influenza aviaire.

o L’avis précise la différence de pathogénicité de 'influenza aviaire et contient des lignes
directrices sur I’élimination des oiseaux sauvages morts qui ne sont pas conformes aux autres
lignes directrices provinciales ou territoriales visant a réduire le contact avec des oiseaux
sauvages potentiellement infectieux.

Le gouvernement du Nouveau-Brunswick a publié une fiche d’information visuelle non datée

décrivant les mesures de biosécurité permettant de protéger et d’observer ses propres oiseaux,

ainsi que les mesures de protection visant a prévenir la transmission a '’humain.

o La fiche d’information précise que le virus est excrété dans les excréments et les sécrétions des
oiseaux infectés, et se trouve couramment chez les oiseaux sauvages aquatiques.

o Les excréments d’oiseaux infectés peuvent contaminer I’équipement et les vétements, étre
transportés sur le corps des rongeurs ou étre transmis par le commerce de volailles vivantes
infectées.

o La fiche d’information souligne le risque accru pour les personnes qui travaillent pres de la
volaille et manipulent les oiseaux.
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https://www.quebec.ca/agriculture-environnement-et-ressources-naturelles/sante-animale/maladies-animales/liste-maladies-animales/grippe-aviaire/surveillance-controle-grippe-aviaire
https://www.mapaq.gouv.qc.ca/fr/Productions/santeanimale/maladies/RAIZO/reseauaviaire/Pages/Petits-Elevages-Oiseaux.aspx
https://www2.gnb.ca/content/gnb/fr/ministeres/der/peche-faune/content/avian-flu-advisory.html
https://www2.gnb.ca/content/dam/gnb/Departments/10/pdf/Agriculture/avian.pdf

Administration

Dimension du cadre d’organisation

Principaux résultats

® Mesures de biosécurité agricole et
commerciale (p. ex., ventilation, acces
controlé, nettoyage et désinfection)
o Des mesures non pharmaceutiques pour
controler la propagation des infections
= Prise en charge des cas et de leurs
contacts
= (Quarantaine et isolement
* Mesures de contrble aux frontieres
Populations prioritaires
o Groupes présentant un risque d’exposition
plus élevé
o Autres considérations d’équité

Le tableau de bord national de ’ACIA sur I'influenza aviaire a signalé un total de 101 cas positifs
et suspects d’TAHP chez les oiseaux entre février 2022 et janvier 2024, concentrés dans les zones
coticres et pres des rivieres.

Selon une mise a jour du gouvernement fédéral du Canada datée du 15 mai 2024, le
Nouveau-Brunswick compte un nombre estimé de moins de 100 oiseaux touchés par 'ITAHP,
dont deux sites contaminés précédemment.

Un avis de 2022 du ministére de ’Agriculture, de I’Aquaculture et des Péches du Nouveau-

Brunswick indique que le sous-type H5N1 de I'influenza aviaire hautement pathogene (IAHP)

peut entrainer d’importantes pertes économiques dans I'industrie avicole provinciale et nationale.

o Cela souleve une préoccupation en matiere d’équité concernant la sécurité de 'emploi et les
normes de sécurité en milieu de travail pour les personnes qui manipulent la volaille ou qui
travaillent dans la transformation de la volaille.

Nouvelle-Ecosse

Stratégies en matiere de santé publique
o Information et formation disponibles
0 Mesures non pharmaceutiques permettant de
prévenir 'infection
= Fviter les sources d’exposition (par
exemple, limiter les contacts avec les
oiseaux, les animaux ou les
environnements infectés)
= Utiliser 'équipement de protection
individuelle (p. ex., masques, gants)
= Se laver les mains
® Suivre les procédures de manipulation des
aliments et les températures de cuisson
recommandées
o Des mesures non pharmaceutiques pour
controler la propagation des infections
= Prise en charge des cas et de leurs
contacts
= (Quarantaine et isolement
o Surveillance et production de rapports

Le site Web du gouvernement de la Nouvelle-Fcosse contient un court article et une fiche

d’information visuelle sur Pinfluenza aviaire.

o Larticle présente les symptomes pour les humains et précise que le virus peut étre transmis par
contact direct avec un oiseau infecté ou une surface contaminée.

o La fiche d’information présente les signes cliniques chez les oiseaux ainsi que les mesures de
biosécurité pour limiter la transmission, telles que se laver les mains, utiliser un équipement de
protection, maintenir des normes d’hygiene et controler les contacts avec les oiseaux sauvages.

= La fiche d’information précise 'isolement et la mise en quarantaine des nouveaux oiseaux

arrivants comme mesure préventive.
o Les mesures de biosécurité comprennent l'inscription au Programme d’identification des licux

de la Nouvelle-Ecosse, qui offre, entre autres services :

® la notification aux propriétaires des lieux des éclosions de maladies dans leur voisinage et la
recommandation de précautions de biosécurité pour protéger la santé animale et humaine.

= cela permet de déterminer quelles especes se trouvent a proximité d’une éclosion de
maladie

Selon une mise a jour du gouvernement fédéral du Canada datée du 15 mai 2024, la
Nouvelle-Ecosse compte environ 12 000 oiseaux touchés par 'TAHP.

Le tableau de bord national de ’ACIA sur I'influenza aviaire a signalé un total de 204 cas positifs
et suspects d’TAHP chez les oiseaux et les mammiferes entre janvier 2022 et mars 2024,
concentrés dans les zones cotiéres.

I}e—du—Prince—Edouard
(L-P.-E)

Stratégies en matiere de santé publique
o Information et formation disponibles
0 Mesures non pharmaceutiques permettant de
prévenir infection
= Fviter les sources d’exposition (par
exemple, limiter les contacts avec les
oiseaux, les animaux ou les
environnements infectés)
= Utiliser 'équipement de protection
individuelle (p. ex., masques, gants)

Le site Web du gouvernement de I'I-P.-E. a publi¢ un article sur Iinfluenza aviaire le 22 avril 2024
axé sur Iéclosion actuelle de H5N1.
o La page fournit des informations sur les symptomes et la période d’incubation chez les
oiseaux, ainsi que sur la transmission et la propagation de la grippe aviaire.
= ]l existe une liste de pratiques de biosécurité recommandées pour les agriculteurs afin de
protéger leur troupeau.
= Un lien est fourni vers une affiche de biosécurité pour les volailles de basse-cour avec des
codes QR numérisables.
o La transmissibilité aux humains reste faible.

33



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://www.townofsaintandrews.ca/wp-content/uploads/2022/02/avian-Influenza-atlantic-provinces.pdf
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
https://novascotia.ca/agri/programs-and-services/industry-protection/PID/#:~:text=Premises%20identification%20information%20allows%20Department,proximity%20to%20a%20disease%20outbreak
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://www.princeedwardisland.ca/fr/information/agriculture/avian-influenza-ai
https://www.princeedwardisland.ca/sites/default/files/publications/af_backyardflock_biosecurity.pdf

Administration

Dimension du cadre d’organisation

Principaux résultats

Se laver les mains

Suivre les procédures de manipulation des
aliments et les températures de cuisson
recommandées

o Surveillance et production de rapports

Populations prioritaires
o Groupes présentant un risque d’exposition
plus élevé

Travail sur une ferme avicole commerciale
(p- ex., producteurs), y comptis les
travailleurs saisonniers et les migrants
Travail avec des troupeaux non
commerciaux ou de petit élevage

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

Chasser et trapper des oiseaux sauvages et
des mammiferes (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)

o Lrarticle mentionne des cas récents (mars 2024) d’influenza aviaire hautement pathogene
HS5NT1 infectant d’autres mammiferes, en particulier des troupeaux laitiers.
® Un lien vers un article du gouvernement fédéral canadien sur I'influcnza aviaire hautement
pathogene (IAHP) chez le bétail est fourni.
o La page précise que la transmission a ’humain s’est produite lorsque des personnes ont eu un
contact étroit avec des oiseaux infectés ou des environnements fortement contaminés.

Le tableau de bord national de ’ACIA sur I'influenza aviaire a signalé un total de 162 cas positifs
et suspects d’TAHP entre janvier 2022 et avril 2024 chez les oiseaux et les mammiferes, concentrés
dans les zones cotiéres.

Terre-Neuve-et-Labrador

Aucune mentionnée

Territoires du
Notd-Ouest

Stratégies en matiere de santé publique

o Information et formation disponibles

0 Mesures non pharmaceutiques permettant de
prévenir 'infection

Eviter les sources d’exposition (par
exemple, limiter les contacts avec les
oiseaux, les animaux ou les
environnements infectés)

Utiliser I’équipement de protection
individuelle (p. ex., masques, gants)

Se laver les mains

Suivre les procédures de manipulation des
aliments et les températures de cuisson
recommandées

o Surveillance et production de rapports

Le site Web du gouvernement des Territoires du Nord-Ouest comporte une section sur la grippe

aviaire mise a jour pour la derniere fois en 2022.

o La page est rédigée en langage clair et présente des informations sur le virus, sa transmission,
les symptomes chez la faune sauvage et les animaux domestiques, ainsi que les précautions de
sécurité a prendre lors de la chasse ou de la manipulation des oiseaux.

o La section comprend une liste de ressoutces renvoyant a des articles du gouvernement fédéral
canadien sur les mesures de protection pour les chasscurs, les agriculteurs et les propriétaires

de petits troupeaux ou d’animaux de compagnie, ainsi que des contacts et des ressources pour

sionaler les maladies animales.

= La page fournit les coordonnées du Setrvice canadien de la faune (Environnement et
Changement climatique Canada)
La section sur les maladies de la faune sauvage du site Web du gouvernement des Territoires du
Nord-Ouest ne répertorie pas la grippe aviaire.
o Le guide de poche joint ne répertorie pas non plus la grippe aviaire.

Le tableau de bord national de I'influenza aviaire de PACIA a signalé seulement deux cas
confirmés de H5N1, tous deux chez des oiseaux morts collectés en juin et octobre 2022.
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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
https://cfia-ncr.maps.arcgis.com/apps/dashboards/89c779e98cdf492c899df23e1c38fdbc
https://www.gov.nt.ca/fr/newsroom/la-grippe-aviaire-ce-que-vous-devez-savoir
https://www.gov.nt.ca/fr/newsroom/la-grippe-aviaire-ce-que-vous-devez-savoir
https://www.canada.ca/fr/sante-publique/services/grippe-influenza/fiche-renseignements-conseils-generaux-precautions-a-prendre-lorsqu-on-manipule-oiseaux-sauvages.html#a3
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/protegez-votre-troupeau#a5
https://inspection.canada.ca/animal-health/terrestrial-animals/diseases/backyard-flocks-and-pet-birds/eng/1323643634523/1323644740109
https://inspection.canada.ca/animal-health/terrestrial-animals/diseases/backyard-flocks-and-pet-birds/eng/1323643634523/1323644740109
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/petits-elevages-oiseaux-compagnie
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/petits-elevages-oiseaux-compagnie
https://inspection.canada.ca/animal-health/terrestrial-animals/biosecurity/reporting-animal-diseases/eng/1363844638670/1363844792607
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/biosecurite/declarez-maladies-animales
https://www.gov.nt.ca/ecc/fr/services/maladies-des-animaux-sauvages
https://www.gov.nt.ca/ecc/sites/ecc/files/field_guide_wildlife_diseases.pdf
https://cfia-ncr.maps.arcgis.com/apps/dashboards/89c779e98cdf492c899df23e1c38fdbc

Administration

Dimension du cadre d’organisation

Principaux résultats

Yukon

e Stratégies en matiere de santé publique

o Information et formation disponibles
Mesures non pharmaceutiques permettant de
prévenir infection

o

Eviter les sources d’exposition (par
exemple, limiter les contacts avec les
oiseaux, les animaux ou les
environnements infectés)

Utiliser I’équipement de protection
individuelle (p. ex., masques, gants)

Se laver les mains

Suivre les procédures de manipulation des
aliments et les températures de cuisson
recommandées

Surveillance et production de rapports
Mesures pharmaceutiques utilisées en tant
qu’outil des stratégies de la santé publique

Vaccination (chez les humains)

e Populations prioritaires
o Groupes présentant un risque d’exposition
plus élevé

Travail sur une ferme avicole commerciale
(p. ex., producteurs), y comptis les
travailleurs saisonniers et les migrants
Travail avec des troupeaux non
commerciaux ou de petit élevage

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

Chasser et trapper des oiseaux sauvages et
des mammiferes (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)

e Résultats

Réduction du risque d’exposition
Infection zoonotique

Répercussions sur la santé des personnes
infectées

O
@)
@)

e Le site Web du gouvernement du Yukon comporte une page dans la section santé et bien-étre,
intitulée Grippe aviaire au Yukon, qui contient plusieurs sous-sections :

O

o

« Ce que nous savons sur la grippe aviaire » : I’TAHP (H5N1) se propage chez les oiseaux et
peut se propager a d’autres mammiféres (animaux d’élevage domestiques et sauvages).

« Risques pour la santé humaine » : Le risque d’infection par le H5SN1 est faible mais possible;
affiche également une liste de symptémes.

« Sivous pensez avoir été exposé » : Surveillez les symptémes, appelez le Controle des
maladies transmissibles du Yukon (Yukon Communicable Disease control) et isolez-vous de
votre famille.

« Signes et symptomes » : Peuvent aller de légers a graves et évoluer au cours des 10 jours
suivant I'exposition.

« Prévention » : Fournit une liste détaillée de protocoles pour manipuler les oiseaux, le gibier,
le nettoyage et le port d’équipement de protection.

« Résultats des tests sur la faune sauvage » : Si un virus est détecté lors d’un test préliminaire,
des échantillons supplémentaires sont analysés pour confirmer la souche du virus.

« Ressources » : Liens vers un article distinct du gouvernement du Yukon sur le maintien de la
santé de la faune sauvage, avec d’autres recommandations sur la limitation de la propagation
d’autres maladies telles que I’encéphalopathie spongiforme chronique.

e Le Yukon surveille la grippe aviaite chez les animaux sauvages en pattenariat avec le Service
canadien de la faune d’Environnement et Changement climatique Canada (aucun lien fourni)

e Le site du Yukon encourage la déclaration civile des cas potentiels chez des oiseaux vivants par
Pentremise du systeme Dénonciation des braconniers et des pollueurs (DBP) et fournit les
coordonnées de I’'Unité de la santé animale du Yukon.

e Le site Web identifie les personnes qui manipulent des oiseaux vivants comme étant plus exposées

et leur recommande de se faire vacciner chaque année contre la grippe (par exemple, les éleveurs
de volailles et les entreprises de transformation).

e Une section distincte sur la protection du bétail contre la grippe aviaire contient d’autres
ressources spécifiques aux propriétaires d’oiseaux et de volailles ainsi qu’aux éleveurs de porcs.

O

Contient une liste de techniques pour les propriétaires d’oiseaux afin de réduire leur risque et

celui de leur bétail d’étre exposés :

= Tenir les oiseaux et les animaux a I'écart des oiseaux sauvages et des carcasses d’oiseaux

® Nettoyer et désinfecter 'équipement utilisé par ou pour les oiseaux (mangeoires, bains,
zones contaminées par les excréments)

= Apprendre a identifier les symptomes (avec un lien vers I'article du gouvernement fédéral
de 2023)

= L’article du gouvernement fédéral renvoie a 'outil de signalement en ligne du RCSF pour
que les citoyens signalent des cas.

e Le tableau de bord national de PACIA sur les cas de grippe aviaire signalés indique neuf cas
confirmés ou suspects de grippe aviaire chez les animaux sauvages du Yukon.

o

La plus récente identification positive confirmée a été effectuée en novembre 2022.
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https://yukon.ca/en/avian-flu
https://yukon.ca/fr/faune-sante
https://yukon.ca/fr/faune-sante
https://yukon.ca/fr/plein-air-faune-et-flore/hunting-and-trapping/chasse-aux-braconniers-et-aux-pollueurs
https://yukon.ca/fr/sante-et-mieux-etre/animaux/proteger-les-animaux-delevage-de-la-grippe-aviaire#bird-and-poultry-owners
https://inspection.canada.ca/fr/sante-animaux/animaux-terrestres/maladies/declaration-obligatoire/influenza-aviaire/protegez-votre-troupeau
https://www.cwhc-rcsf.ca/report_and_submit.php
https://cfia-ncr.maps.arcgis.com/apps/dashboards/89c779e98cdf492c899df23e1c38fdbc

Administration Dimension du cadre d’organisation Principaux résultats
Nunavut e Stratégies en matiere de santé publique e A partir du 2 mai 2024, la section des programmes de santé du site Web du gouvernement du
o Information et formation disponibles Nunavut a produit une fiche d’information visuelle mise a jour sur la prévention de la propagation
0 Mesures non pharmaceutiques permettant de de la grippe aviaire chez les oiseaux sauvages. Bien que le texte sur la page Web fasse référence a
prévenir infection 2022, les informations sur la fiche d’information ont été mises a jour en 2024.
* FEviter les sources d’exposition (par o La fiche d’information est un résumé en langage clair de la transmissibilité et des mesures
exemple, limiter les contacts avec les préventives.
oiseaux, les animaux ou les = La fiche précise que le risque de transmission aux humains est faible.
environnements infectés) o Il est sécuritaire de consommer de la viande et des ceufs de volaille entierement cuits.
= Utiliser I'équipement de protection o Mesures préventives : bien cuire les aliments (les températures de cuisson sont fournies),
individuelle (p. ex., masques, gants) porter des gants, se laver les mains, désinfecter I’équipement et laver ou changer de vétements
= Se laver les mains pour éviter la contamination.
*  Suivre les procédures de manipulation des 0 Les chasseurs et les manipulateurs d’oiseaux sont les seuls groupes spécifiquement
aliments et les températures de cuisson mentionnés.
recommandées = La fiche d’information encourage les résidents du nord en général a étre conscients des
o Sutveillance et production de rapports oiseaux atteints d’influenza aviaire hautement pathogene (IAHP), en particulier pendant la
e Populations priotitaites migration printanicre.
o Groupes présentant un risque d’exposition o En plus des informations générales et des méthodologies de protection, la fiche d’information
plus élevé fournit les coordonnées des bureaux régionaux de santé environnementale et encourage les
»  Travail sur une ferme avicole commerciale citoyens a signaler les cas suspects a leur bureau local de la faune.
(p. ex., producteurs), y compris les ® Les citoyens sont encouragés a signaler les oiseaux morts ou qui se comportent
travailleurs saisonniers et les migrants ¢trangement.
* Travail avec des troupeaux non ®  Des lignes directrices de protection sont fournies si la manipulation d’oiseaux morts est
commerciaux ou de petit élevage inévitable (équipement de protection, éviter tout contact avec les fluides corporels et les
=  Réle qui implique la reproduction et la excréments, et se laver les mains soigneusement).
manipulation d’oiseaux (p. ex., vendeur, e Ta fiche d’information comprend un lien vers les rapports bihebdomadaires du RCSE sur le virus
éleveur d’espéces exotiques, fauconnerie, de la grippe aviaire qul n’a pas été mis 2 jour depuis 2023.
pigeons de concours) e Le tableau de bord national de ’ACIA sur la grippe aviaire signalait seulement deux cas confirmés
= Chasser et trapper des oiseaux sauvages et d’oiseaux atteints de la grippe aviaire (H5N1) au Nunavut depuis 2022 (un en septembre 2022 et
des mammiferes (p. ex., Pautre en juin 2023).
chasseurs-cueilleurs autochtones) o 1ly avait deux cas suspects supplémentaires de H5, tous deux recueillis en 2022.
= 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)
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https://www.gov.nu.ca/fr/health/grippe-aviaire
https://www.gov.nu.ca/sites/default/files/documents/2023-01/en_prevent_the_spread_06062022.pdf
https://www.cwhc-rcsf.ca/avian_influenza_biweekly_reports.php
https://www.cwhc-rcsf.ca/avian_influenza_biweekly_reports.php
https://cfia-ncr.maps.arcgis.com/apps/dashboards/89c779e98cdf492c899df23e1c38fdbc

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

Administration

Principales sources

Organisations internationales

Evaluation conjointe de POMS, de la FAO et de TOMSA
Autorité européenne de sécurité des aliments

Centre européen de contrdle et de prévention des maladies — bulletins hebdomadaires

WHO Influenza at the human-animal interface summary and assessment

WAHIS: Systeme mondial d’information zoosanitaire (World Animal Health Information Svstem)

Australie Wildlife Health Australia
Health Direct Australia
Brésil Evaluation conjointe de POMS, de la FAO et de POMSA
WAHIS: Systéeme mondial d’information zoosanitaire (World Animal Health Information System
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 especes sauvages porteuses du virus H5SNx (en collaboration avec
Environnement et Changement climatique Canada et la Coopérative canadienne pour la santé des espéces sauvages)

Agence canadienne d’inspection des aliments — détection de PTAHP dans les provinces

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

Svsteme canadien de surveillance de la santé animale

Gouvernement de la Colombie-Britannique

Centre de controle des maladies de la Colombie-Britannique

Gouvernement de I’Alberta

Gouvernement de la Saskatchewan

Gouvernement du Manitoba
Santé publique Ontario

Grippe aviaire (Québec)

Gouvernement du Nouveau-Brunswick
Gouvernement de Terre-Neuve-et-I.abrador

Nouvelle-Ecosse
lle-du-Prince-Edouard
Territoires du Nord-Ouest
Yukon

Nunavut
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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/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?l=fr-CA
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

Administration

Principales sources

Chine Centre européen de contrdle et de prévention des maladies — bulletins hebdomadaires
Chinese Center for Disease Control and Prevention

France Ministere de I’ Agriculture et de la Souveraineté alimentaire
Laboratoire de Ploufragan-Plouzané-Niort de PANSES

Japon Ministere de I’Agriculture, des Foréts et des Péches du Japon

Singapour Ministry of Health of Singapore

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

Etats-Unis

Centres pour le controle et la prévention des maladies des Etats-Unis
Animal and Plant Health Inspection Service de 'USDA

Updates on HPAI — Food and Drue Administration des Fitats-Unis
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https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/communicable-disease-threats-report-28-april-4-may-2024-week-18
https://en.chinacdc.cn/
https://agriculture.gouv.fr/influenza-aviaire-le-plan-daction-vaccination-de-la-france
https://www.anses.fr/en/content/ansess-work-prevent-spread-avian-influenza#:~:text=ANSES%20plays%20a%20major%20role,assess%20new%20vaccines%20for%20poultry.
http://en.people.cn/n3/2024/0105/c90000-20118760.html
https://www.moh.gov.sg/diseases-updates/avian-influenza
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.

Annexe 9 : Documents exclus aux étapes finales de I'examen

Type de document

Titre avec hypetlien

Synthéses de données probantes

Antivirals for influenza in healthy adults: Systematic review

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

Examens de la documentation sans
recherche systématique

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 doorste

A ¢lobal perspective on HIN2 avian influenza virus

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

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

Avian influenza (H5N1) virus, epidemiologv and its effects on backvard 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 Fgypt

Avian influenza viruses in humans: I.essons 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 FEastern 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
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/16443037/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33119755/
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
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/38056053/
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/

Type de document

Titre avec hyperlien

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

H5 influenza viruses in Fgypt

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

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

Ftudes individuelles

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: I.andscape, 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 HSN1 bird flu and SARS-COV-2 viruses

The emergence and decennary distribution of clade 2.3.4.4 HPAT H5Nx

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

Wastewater-based surveillance is an efficient monitoring tool for tracking influenza A virus in the community

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

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