29
>/ PANDEMIE

INFLLUENZA

Lecons apprises suite
a la pandémie A (H1N1) au MSSS

Expérience vécue au Quéebec

20 enjeux organisationnels
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Dr Michel Savard
Médecin conseil, DGSP du MSSS
Le 14 septembre 2011



Contexte

Enjeux organisationnels
en lien avec la campagne contre le A(H1N1)

Plusieurs « débriefing »

N\

a
Plusieurs niveaux

Québec




le enjeu organisationnel

Gestion dans un contexte de ...

« Modele de gestion : Santé publique ?

« Modele de gestion: Mission sante ?

« Modele de gestion : Securite civile ?

Québec
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“ 1l était une fois, au Mexique, en avril 2009 ...~

l ¥ . Mexique

ETATS-UNIS

Conférences télephoniques, le mercredi 22 avril
Une maladie respiratoire sévere avec pneumonie
transmissible de personnes a personnes
associée a un agent inconnu... mais un virus est suspecte ... !

10 % des personnes malades decedent !

Appel a l'aide internationale ( Tests de laboratoire : Winnipeg )
Reglement sanitaire international : Activation de la surveillance




Trois, quatre jours plus tard, le samedi 25 et dim. 26 avril
Nouveau virus de la grippe A(H1N1)
a potentiel pandémique

Autres cas ailleurs en Ameériqgue du Nord
Etats-Unis, Canada

Les cas ne sont pas aussi severes gu’au Mexique,
Trop tot pour conclure ... !

Surveillance : Appel atous .... Consultezsi ...!




“Nouveau” virus a potentiel pandemique A (H1N1) 2009

Recombinaison génétique

HIN1 Nord amedicain
(porc/aviaire/humain)

PB2 AN\
PB1 AN\
i N\
HA H1N1 porcin
NP AN\ asiatique
NA AN\
MP AN\
NS A\
PB2 AN\
PB1 AN\
S A
HA
NP AAANN A (H1N1) 2009
pandémique,
combinant des
NS A\ composantes
AW Porcin classique lignée nord américaine. virales du porc,
NN\ Aviaire, lignée nord américaine aviaires et

Humain, saisonnier H3N2 .
Lgnée porcine asiatique humaines.



Criteres pour une pandémie Ex: A(HIN1)
Avril 2009

B - Nouveau virus capable d’'infecter I’humain

?7?

 Morbidité, mortalité élevees

?? |+ Se répand partout dans le monde

Bl - Transmissible de personne a personne [\
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Question . Contexte de la gestion...

« Modele de gestion . Santé publique ?

 IModele de gestion : Mission sante ?

« Modele de gestion : Securité civile ?

Le jeudi 23 avril , ...
Bascule en mode mission santé

Québec




Transmission du Vvirus
de personnes a personnes
hors controle
a une vitesse exceptionnelle

(Phase 4 le 27 avril)

(Phase 5 le 29 avril)
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Pandémie d’'influenza

Epidémie : Sur plusieurs continents en méme temps ...

Pandemique, déclaree par 'OMS, le 11 juin 2009

000 ﬁ% RANBENE, Québec




Santé
et Services sociaux

Québec

2. Enjeu:

L a notion de sévérité

Proportion de malades qui décedent

1918

“Grippe espagnole”

Environ 20 /7 1000

. . . PANDEMIE
INFLUENZA

1957

“Grippe asiatique ”

v l,::r-: T YA

1968
“Grippe de Hong Kong™

Environ 2 /7 1000

Environ 2 /7 1000




Virus influenza

Echelle de Sévérité 1 a5
( Déces / malades)

Notre plan Grippe | vexique 10%
espagnole || ou100/1000

A (HIN1) 1917 / Virus ???

Grippe A (H5N1)
salsonniere Grippe aviaire
3/1 000
Catégorie 2 N N SANNN
1/1000 et — N A\
Catégorie 1 20 /1 000 350/1 000 et +
Categorie 5 Catégorie???
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3¢ enjeu organisationnel

Lignes de communications

OSCQ - MSSS - ASSS - CSSS - PN

Modele de gestion OSCQ / Mission santé
Communications adaptées ...

vVersus
Modele de gestion sante publique

Communications habituelles ...

PANDEMIE Québec




4¢ enjeu: Bien intégrer la notion d’un ...
Scénario de planification : Oui Scénario prédictif : Non

Déces

Hospitalisations 34 000

Soins ambulatoires

(50 % des malades)) 1400000

Malades (35%) 2 800 000

Population générale 7 500 000

Scénario plausible en absence de vaccins et d’antiviraux

000 ﬁif RANBENE, Québec




5¢ enjeu : Lancer la production de vaccins A (HIN1) .... ?

Nombreux défis ...

Nombre de cas d'influenza A, au Québec
confirmés par des tests de laboratoires

500

500 On annonce une deuxieme et troisieme vagues potentielles

A00—
Combien de doses totales 14, 11, 7, 5 millions ...
Combien de doses par personne / Efficacité / Securité ?
Que fait-on avec le vaccin saisonnier ?
1DD—E

05-01-2010
09-01-2010
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Date de préléveme

Il =11 d'origine porcine [] H1 saisonnier
Source : SIVSI, mise a jour le 13 octobre 2010.
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Décisions cruciales ala derniere minute

L’attente « difficilement supportable » pour les organisations
et c’est difficile de revenir en arriere !!!

PANDEMIE
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6° enjeu Notion d’autosuffisance du Canada
pour l'acces aux vaccins
(aconserver ...)

ﬁﬁ RARENE, Québec



Données épidémiologiques qui s’accumulent

7¢ enjeu : Deuxieme vague prévisible
Nombre de cas d'influenza A, au Québec
confirmés par des tests de laboratoires

Nombre de cas
[N ]
]
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Date de prélévement

Il H1M1 d'origine porcine [] H1 saisonnier [ ]H3 sa

Source : SIVSI, mise a jour le 13 octobre 2010.
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Virus influenza
Echelle de Sévérité 1 a5

Notre plan

A (H5N1)

Grippe aviaire
Vol B

60 %
Categorie 5 Catégorie???

4
Sl Quebec




9¢enjeu : Plan intégreé ?
Enjeux organisationnels

I, ¥ &" {T ] a
LEE : A

¥ : _

™

MISSION SANTE

Québec




Intégration des plans
F WK w0 B AN By

Dossier d’envergure internationale : Besoin de cohérence

EPIDEMIC
ALERT &
RESPONSE

Canevas de base

EN CAS DE P.ﬂNDE:!LIE“D?I?FL:.UUEERN':ZE.QM-EK;‘JEE
NOVEMBHE?.ﬁ
d’un plan communautaire

contre une pandémie

Québecs= d’'influenza

Mission Santé
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10® Enjeu : Obtenir 'adhésion
des partenaires et forces en puissance

Recommandations provisoires
du directeur national de santé
publique

Mise a jour Grippe pandémique
A(H1N1)2009

Aodt 2009
IMEL

PANDEMIE
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11¢ enjeu : La mouvance des recommandations

Pilotage a la vue

Recommandations provisoires
du directeur national de santé

Mise a jour Grippe pandémique
A(H1N1)2009
Aolt 2009

PANDEMIE
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Consolider la capacite d’ajustement
en temps réel

000 ﬁif RANBENE, Québec




12¢ enjeu . Sites de vaccination de masse

314 sites de vaccination de masse

Certains pouvant permettant de desservir
plus de 320 personnes a |I'heure.

Tour de force des 95 CSSS

000 ﬁif RANBENE, Québec




Objectifs de couverture vaccinale

La campagne de vaccination
13% enjeu :

Offrir le vaccin a toute la population du Québec

Le plus rapidement possible ...
(autant que possible avant la deuxieme vague ...)

PANDEMIE Québec
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14¢ enjeu : Fichier avec saisie en temps réel

000 @% RANDENE, Québec 31



Nombre de doses administrées

Figure 1

Nombres hebdomadaire et cumulé des personnes vaccinées contre la
grippe A(H1N1) - Résidents du Québec agés de 2 6 mois

(du 22 octobre 2009 au 24 mars 2010)

5 000 000

4 399 504 4 413 792
4118 854
4 000 000 -

3 000 000

2 000 000

1 000 000

sem1* Sem2 Sem3 Sem4 Sem5 Sem6 Sem7 Sem & Sem9 Sem Sem Sem Sem Sem

oct- 28 915 16-22 23-29 30 713 1420 2127 10 1 12 13 14

1nov mov nov nov nov mnové déc déc déc 28 410 1117 1824 25M
déc-3 janv janv  janv  janv
janv

4 417 231 4 418 162 4 418 401

Sem Sem Sem Sem Sem Sem Sem Sem
15 16 17 18 19 20 ral 22
17 8-14 1521 22-28 1-7 814 1521 2228

fév fév fév fév ~mars mars mars mars

Source de données - MSSS, Fichier de vaccination A{H1N1) Produit par - Equipe MSS55-INSFQ, Surveillance de |a couverture vaccinale.

Inclut le nombre de personnes vaccinées au cours des jours précédant le début officiel de la campagne.
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Tableau 1.

Nombre d’effets secondaires

Nombre et taux cumulé de manifestations cliniques
inhabituelles (MCI) suite a la vaccination

contre la grippe A(H1N1) au Québec, 7 avril 2010

Personnes
vaccinées au
Québec

Province de Québec 4 422 606

Groupe d'age
0 a 5 mois

| sérieuses*

Taux pour 100 000
vaccinés

| sérieuses*

| |
2225, o1 \| s0s A 22 )

197 I 1 0 0,0 -
_ _6moisassmois | 164266 | 145, 10 | 883 | 61
36 mois a 9 ans 401 765 T 207 4 515 | 1,0
| loa29ans | 004257 | 518! 22 | 573 | 24
| %0as9ans | . 499309 1363, _ 7 _ | 727 | _ 14 _
_40a49ans | 610595 389, 17 | 637 | 28 |
_ _s0aseans | 695790 | 3181 _ 8 _ | 456 | _ 11 _
| Soakdans | si7g67 .97 ! 7 | 305 ! 22
| 6Sansouplus | gp7ae0 I 185 _ 22 _ | 224 , _ 27 _
Inconnu 1 I 0 0,0 | .

Groupe cible
Femmes enceintes

|
|
___________ 40730 | 27 , 2 _ | 663 | _ 49 _
Travailleurs de la I |
santé 344765 | 345 11 1001 | 32
Malade chronique 765682 | 495 33 646 | 43
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158 enjeu : Rejoindre 70 — 80 %
des clienteles cibles, les plus vulnérables

Couverture vaccinale (%) contre la grippe A(H1N1)
chez divers segments de la population québécoise
(données en date du 13 janvier 2010, 03h00)

Tout age (2 6 mois)
Hommes
Femmes

Femmes enceintes
Population éloignée (RSS 17+18)
Malades chroniques 12-64 ans

2 65 ans
18-64 ans
12-17 ans

5-11 ans
6-59 mois

0 20 40 60 80 100

Source : MSSS, Fichier de vaccination A(HIN1).
Produit par I'Equipe MSSS-INSPQ, Surveillance couverture vaccinale.
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Figure 3
Couverture vaccinale contre la grippe A (H1N1) pour divers

segments de la population - Résidents du Québec de 2 6 mois
(du 22 octobre 2009 au 24 mars 2010)

Hommes

Femmes

Tout age (2 6 mois)

oniques 12-64 ans

Femmes enceintes
Population eloignee




11 des 28 communautés des Premieres nations
ont recu leurs vaccins avant les autres

Obeijiwan (région Sag -2)

; % Nations autochtones

i S duQW e
Wemotaci (région Mau -4) - i - T
Lac Rapide (région Out - 7) § - R

Lac Simon (région Abi-8)
Kitcisakik (région Abi-8)
Winneway (région Abi-8)
Pakuashipi (région Cot-9)
La Romaine (region Cot-9)
Natashquan (région Cot-9)
Matimekosh (région Cot-9)
Manawan (région Lan-14)

000 ﬁif RANBENE, Québec




168 enjeu : Crédibilité de I'infirmiere

Selon le sondage, les professionnels pour lesquels
les Canadiens ont le plus grand respect sont:

les infirmieres (97 %),

les agriculteurs (95 %),

les médecins et les scientifiques (94 %),

et les vétérinaires (91 %).

Seules les infirmieres se classaient mieux que les médecins
(97 % au Canada, 96 % aux Etats-Unis et 95 % au Royaume-Uni).

Leadership de compétente
basé entre autres sur les connaissances scientifiques




17¢ enjeu .
Vaccination hors des groupes cibles

Souplesse versus Coheérence

Incohérence  versus  Rigidité

Québec




Ethique ...
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BRIV Concilier avec lessmédias.
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MNotre journaliste Pascale Breton a revétu une combinaison de protection contre la grippe A (H1N1), le temps d'une promenade au
centre-ville de Montréal.
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41 % ont des doutes sur la sécurité du vaccin,
craignent des effets secondaires néfastes

.journal

montreal

Le 14 octobre 2009
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malon la sous-typs
LS50 wt labowmtoires dasigras (a4 partie du 30 asit 30085
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30aodt au 19 octobre
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6 % sont contre les vaccins en général, par principe
Les croyances . arespecter ....

Concilier avec la présence normale
de Groupes anti-vaccination

mais

Bréves

‘ BREVES /

Attali : une petite pandemie
ey *permetira d'instaurer un
gouvernement mondial !

13 mai 2009 - 159:20

Théorie du complot
000 ﬁi@ RANBENE, Québec



Capsules d’'information sur la vaccination

Premiere capsule d'information sur les vaccins,
sous forme de questions-réponses
utiles pour vous et vos patients.

http:.//www.msss.gouv.gc.ca/extranet/pandemie/down
load.php?f=0f6124d939266b091db4541d9531dfOf

Québec



http://www.msss.gouv.qc.ca/extranet/pandemie/download.php?f=0f6124d939266b091db4541d9531df0f
http://www.msss.gouv.qc.ca/extranet/pandemie/download.php?f=0f6124d939266b091db4541d9531df0f

- " ] . . Ve ?
19¢ enjeu : Le maintien des réserves .... "

e 7757000 doses de vaccins A(H1N1)
Reste : 1 443 280 au niveau provincial et régional ...

15 280 000 doses d’antiviraux en inventaires

11 millions d’ appareils respiratoires N-95 (masques)
en inventaires

28 millions de masques procédures en inventaires

Respirateurs pour les 1 122 lits de soins intensifs

en disponibilité

e Etcetera...!ll

( Seringues, médicaments, concentrateurs d’oxygene ....)
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IDEES

Pacudo-pandémie d'A(HINT)

Alarmisme et gaspillage de

fonds publics

RICHARD GENDEON

Anth repolognie pfcinlisd e sumiédrmmimnerment
PIERHRE HIEON

MiddEcn rotroid o anckoy proismenr g pharmarlgie
& Mieiversidd de Mpatein!

MARL ZAFFRAN

Middocin o dhercheur inviid my Cendre de recherche
£n ﬂ'-liiqw e J‘Il'll!'w!é de Mamtrial
i:.- aeuledl seplembe
Comme un'écho 3 ac
fatidigae, 1e 10 jui
P prenait un'no isa
gz ceui dis Viris 1.0
¥ a eu un ag hier, Fllrganiss
tion mondigle de la santé
(M) dlewadl i miveay 1
1I.'I'll.1lll'|.| sm pleres A co
Gurelle L CUEmIe e

pans] i pragtiale,

Fiusienrs scicotifiques, surtout en Europe, ont
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a padd dune parddmie db Findécence. Pus ri-
cenumnent, lngestion deve doskier par POMS a
it durement critigisee dang un éditorial public
s le Britich Medizal jonrpail et dags un rap-
Pl dbbpoe e 4 Jain dermier & TAssemblée arie-
mentaire du Conseil de YEurope. En présentast
o rapport, Je dépult britansioues Faul Thean s &t
ﬁr;:f gue =fe pandimie o' femois ereiment
prinhis,

INows svounes d'accord avec cetle afflrmatica
et nowss evoyons qu'tl est mmportant de faire Tae
topeie de cotie peeud o-pamdemle

UFrwih @ ot peadgdy, prapn dig e Fiokime

i ol b gl 6 O

e | e 0B i e

Tme pandémie de ks pour
bt s e
peurn, gurlout apres un pmund L {i]
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pune garpen en quesbon, 1 elat ey,
de falaser entendre que cétast TAGHIND qui
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des virus poar delimr e pasdaie nendiale,
on pent dire qul ¥ o asmoeliement pliesienrs pan
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avirase n'es] pad dquivalent f smaicdies, ef dis
persien du virus m'egale pas «pandémics, Enlre
lt-'n.ru:.l'tlr:m.-lhdr[" 1 7 & la capacité dn systéme
dea pens & compaessr avec ke vous
n’.:m: le cas de I'ACIH NI, ks ddonnfes dont on
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Vous avez une assurance maison,
mais elle n’a pas passe au feu cette année ...

Elle est expirée depuis le 1 mai ?
On vous dit : « Vous avez gaspillé votre argent pour rien ! »

INFLUENZA QUébeC




20° enjeu:  Derniers enjeux

Ne pas baisser les bras

O e ﬁ PN
& e

O (B sl

MISSION SANTE

Opportunité pour une approche tout risque
pas seulement infectieux, mais ....

PANDEMIE Québec




6 CDC FOUNDATION

Who We Are . What We Do

gcontrolling REAL global disease outbreaks = Pri

BACKGROUND: Warner Bros. Pictures feature film, Contagion,
fictionalizes the world's emergency response to a novel respiratory
disease outbreak The movie, partially fimed at the Centers for
Disease Control and Prevention (CDC) Headquarters in Atlanta,
follows the process to investigate and respond to the unfolding
outbreak. CDC's work and professionals are prominently depicted by
major actors in the film.

Can what happened in this film really happen?

Serious, deadly contagious disease outbreaks can and do happen.
CDC investigates new contagious diseases—averaging one new
contagion per year. These new contagious diseases can emerge
right here or only a plane-ride away from here.

It's not just new diseases that threaten the United States. Some
diseases long thought controlled in the United States. like

C'est juste un film, mais... !

. . . PANDEMIE
INFLUENZA



http://contagionmovie.warnerbros.com/index.html
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