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Résumeé de la situation epidémiologique des virus respiratoires
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L'activite liee a la COVID-19 a augmenté cette semaine et le pourcentage de positivité atteint 5,1 %. Les
éclosions en CH et les hospitalisations avec tests positifs sont en hausse, tout en demeurant inférieur a
ce qui était observe a pareille date I'an dernier.

Plusieurs indicateurs de U'influenza poursuivent leur lente progression, mais le niveau d’activité demeure
encore tres faible avec un pourcentage de positivité de 1,4 %.

L'activité du virus respiratoire syncytial (VRS) est tres faible, avec un pourcentage de positivité stable a
0,1 %.

Les bronchiolites chez les enfants poursuivent leur hausse a 'urgence, mais probablement liées a des
virus respiratoires autres que le VRS considérant le faible nombre de tests positifs pour le VRS.

Institut national
de santé publique

P [ 4l ]
: Québec

https://www.inspg.qc.ca/maladies-infectieuses-respiratoires/synthese-circulation-virus-respiratoires


https://www.inspq.qc.ca/maladies-infectieuses-respiratoires/synthese-circulation-virus-respiratoires
https://www.inspq.qc.ca/maladies-infectieuses-respiratoires/synthese-circulation-virus-respiratoires
https://www.inspq.qc.ca/maladies-infectieuses-respiratoires/synthese-circulation-virus-respiratoires
https://www.inspq.qc.ca/maladies-infectieuses-respiratoires/synthese-circulation-virus-respiratoires
https://www.inspq.qc.ca/maladies-infectieuses-respiratoires/synthese-circulation-virus-respiratoires
https://www.inspq.qc.ca/maladies-infectieuses-respiratoires/synthese-circulation-virus-respiratoires
https://www.inspq.qc.ca/maladies-infectieuses-respiratoires/synthese-circulation-virus-respiratoires
https://www.inspq.qc.ca/maladies-infectieuses-respiratoires/synthese-circulation-virus-respiratoires
https://www.inspq.qc.ca/maladies-infectieuses-respiratoires/synthese-circulation-virus-respiratoires
https://www.inspq.qc.ca/maladies-infectieuses-respiratoires/synthese-circulation-virus-respiratoires
https://www.inspq.qc.ca/maladies-infectieuses-respiratoires/synthese-circulation-virus-respiratoires

Pourcentage de positivité des VR et nombre de tests réalisés
par semaine épidémiologique (laboratoires cliniques)

% positivité COVID-19
Test total 2026-2027 - % Posit 2025-2026

20K

15K

10K

Nombre de tests

5K

0K

% Posit 2026-2027

39 40 4 42 43 44 45 45 47 48 49 50 51 52 53 L] 0z oz oL 05 05 or o8 o9 o n 12 13 14 15 16 7 8 19 20 bl 22 23 24 25 26 27 28 29 30 Eal 32 33 34

Semaine CDC

% positivité INFLUENZA
Test total 2026-2027 - Influ. A % Posit 2025-2026 — Influ. A %Posit 2026-2027 - Influ. B % Posit 2025-2026 — Influ. B %Posit 2026-2027

20K

15K

10K

5K

Nombre de tests

0K

35

36

37

% positivité VRS

Test total 2026-2027 -

20K
2
§ 15K
=
w 10K
5
5
£ 5K
0K
3

35

36

a7

38

EL:]

BN S0 B LB BB B s i s SR B SRR B e S m e A NN

26 27 28 23 30 3N 32 33 34

47 48 49 50 51 52 53 o 02 03

Semaine CDC

% Posit 2025-2026 %Posit 2026-2027

39 40 EAl 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52 53 M 02 03 04 05 0s 07 08 09 10 n 12 13 14 15 16 7 18 13 20 k4 22 23 24 25 36 2T 28 29 30 E1l 32 33 34

Semaine CDC

Institut national
de santé publique

Québec



Nombre d’installations de CHSLD et de centres hospitaliers (CH)

en eclosion* active pour certains virus respiratoires (SI-SPIN)
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Nombre de consultations a I'urgence avec un diagnostic

pour certaines infections respiratoires
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*Pour bien représenter les tendances du VRS, les bronchiolites
aigués sont analysées seulement chez les moins de 18 ans pour cet
indicateur.

® 30 ans ou plus

5

Depuis le 9 mai, nous observons l'absence de données dans le SIGDU pour la Mauricie et Centre-du-Québec ainsi
que pour le Nord-de-l 'lle-de-Montréal, ce qui pourrait affecter les résultats de cet indicateur.
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Nombre d'hospitalisations apres une consultation a I'urgence
avec un diagnostic pour certaines infections respiratoires (siGbu)
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Nombre d’hospitalisations de patients avec un test positif a
certains virus respiratoires (MED-ECHO)
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Limites des indicateurs utilisés pour la vigie des VR

* Les indications et le recours aux tests peuvent varier d'une saison a l'autre, et méme en
cours de saison, ce qui peut limiter la comparabilité dans le temps des indicateurs utilisant
les résultats des tests.

« La circulation simultanée de plusieurs virus respiratoires influence les pourcentages de
positivité, ce qui en complique l'interprétation.

« Certains indicateurs sont de nature syndromique (ex. : sondage), c'est-a-dire qu'ils suivent
la présence de symptomes compatibles avec une infection respiratoire peu importe le
microorganisme en cause.

* Les indicateurs basés sur les diagnostics posés a l'urgence (SIGDU) sont sensibles aux
variations dans les pratiques de saisie entre les établissements.

« Les données sur les déces sont sujettes a des délais de saisie, en général d'une semaine
supplémentaire.

« Le survol de la situation des virus respiratoires dans le monde se limite a la consultation
des donneées de quelques juridictions choisies en fonction de la disponibilité et de la
qualité des données, essentiellement en Europe et en Amérique du Nord.
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Analyse de la situation épidémiologique des virus respiratoires
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