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Objet : Recherche de virus respiratoires en CHSLD publics, en unités de
réadaptation LPA et au 301 a I''USMM

Nous observons actuellement une hausse de cas de virus respiratoires dans nos milieux,
nous vous demandons de demeurer vigilant quant aux symptémes associés.

Deés maintenant, en présence de symptémes d’allure grippale (SAG) survenant chez :
e Les résidents en CHSLD publics du CEMTL
e Les usagers des unités de réadaptation (lits de soins post-aigus; LPA)
e Les usagers de l'unité 301 de 'N'USMM

Il est recommandé d’ajouter la recherche des virus de linfluenza A/B et VRS par test
d’amplification des acides nucléiques (TAAN) au préléevement oronasopharyngé (gorge et
nasopharynx) effectué pour la COVID-19. Ces ajouts ont pour but :
- D’identifier rapidement les personnes infectées par un virus de linfluenza afin de
prescrire I'antiviral oseltamivir (Tamiflu®)
- De rechercher le VRS avant de recourir au panel de virus respiratoire (qui est un test
trés colteux réalisé sur un appareil ne permettant qu'une seule analyse a la fois).

Rappel: La présentation clinique et la gravité des infections respiratoires peuvent
varier en fonction de I'dge et de I'état de santé de 'usager. Les manifestions principales sont

Fievre soudaine;

Toux soudaine ou aggravée;

Mal de gorge;

Douleurs musculaires ou articulaires;
Fatigue extréme;

Maux de téte.

Les personnes agées peuvent se sentir affaiblies et étre parfois confuses sans présenter
d’autres symptémes.

)



PROCESSUS

1. Le prélevement oronasopharyngé (gorge et nasopharynx) doit étre effectué selon la
procédure en vigueur pour la recherche de SARS-Cov-2 (COVID-19).

2. Utiliser la requéte REQO0080 mise a jour pour la saison 2024-2025 se trouvant en
annexe. Cette requéte peut étre commandée a la reprographie, mais nous joignons le
PDF séparément si vous désirez l'imprimer directement.

| 4. Virus a rechercher - Milieux de transport acceptables

[ SRAS-CoV-2 (COVID-18)

Ces analyses seront effectuées sur le méme
prélévement placé dans le milieu cobas, saline

D Influenza A/B  “La recherche d'Influenza A et B est disponible seulement lorsque ces virus sont en circulation, ou UTM si prescrites en méme temps.

Cvrs

D Panel respiratoire (19 pathogénes respiratoires incluant influenza, VRS, rhinovirus, SARS-CoV-2, autres coronavirus, etc.) :

Attention! Cette analyse a des indications limitées :

Lors d'une éclosion, entre 3 et 5 échantilons sont suffisants. Un maximum de 5 échantillons par unité de soins sera accepté.
Préciser lequel des échantillons il s'agit, soit # de 5 pour cette éclosion (ex. , #3 de 5)

Nom de la conseillere de PCl qui a demandé/autorisé le panel respiratoire :

Peut étre acceptable par ailleurs si on anticipe que le résultat du panel changera la prise en charge d'un usager, et seulement lorsque la recherche

de SRAS CoV-2 et Inf luenza AJB est négative.
Renseignements clinijues obligatoires :

ITOD0O00EN 2024-10-20

Cette analyse requiert un prélevement distinct placé dans la saline
ou dans un milieu UTM .

3. RAPPEL: La demande de panel de virus respiratoire a des indications
limitées. En raison des co(ts et des ressources requises, les restrictions

suivantes s'appliquent :

- Un maximum de 3 a 5 échantillons d’'une méme unité de soins lors de
suspicion d’éclosion de virus respiratoires peut étre envoyé au laboratoire.
Si le nombre d’échantillons est dépassé la demande sera rejetée.

- L’analyse sera réalisée seulement si un résultat négatif pour COVID-19 et
Influenza A/B est disponible dans les 7 jours précédents.

- La demande d’analyse sera rejetée si un résultat positif est connu pour
COVID-19, ou Influenza A/B ou VRS dans les 7 jours précédents.

Le nom de I'unité en éclosion, les renseignements cliniques et le nom de la
conseillére en prévention des infections qui a autorisé les prélévements
devront obligatoirement étre inscrits sur la requéte. En I'absence de ces
informations, seule la recherche du SRAS-CoV-2 et des virus de l'influenza

A/B sera effectuée par le laboratoire.

Exemples de tubes appropriés Exemples de tubes qui ne sont pas
comme milieu de transport : acceptables comme milieu de transport :
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Saline Milieu de transport  Milieu cobas®

viral (UTM)

Ces deux milieux sont adéquats Ce milieu est adéquat
pour toutes les analyses (COVID, pour COVID (sauf pour
Influenza, VRS et panel). le test rapide), Influenza

et VRS.

Merci de votre précieuse collaboration

Ces deux milieux
sont utilisés pour la
coqueluche
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REQUETE COVID-13 ET INFLUBNZA BN CHSLD | RPA | RI-RTF-RAC
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Cette requéte a eté développeée exclusivement pour les usagers et les travailleurs de la santé chez quile prélevement est fait
dans un CH5LD, une RPA ou une RI-RTF-RAC.

Remplir cbllgatolrement 1es quatre sacBons de catte requéts, an plus de fournir 'adresss complsts, Incluant ls numers de teléphons st 1s code postal.
1. Réglon de résidencs @ () DEMontraal () 13 Laval () 14 Lanaudigre () 16 Montéregle () Aufre:
2. Indication du test aslon les priorites de deplstage du MSSS -

Population Sym ptom atique Asym ptom atique

Travailleur de la santé | () M3 () M5 - Depletage dans un contexts d'écloslon
{y compris les stagiaires) | ™ M5 jal contaxts dackoalon)

Usager (7} M2 Mllsu dhebergement - ("} & - Deplstags dans un contexts d'écloslon ou contact avec un cas de COVID-13
[JcHsLp {1 M8 - Admisslon dane une units da soina algus
[]rea () M0 - Traltament IMMUNDEUPTEEEEUT D&y
L riRTe-Rac () M1 -Intubation prévue dans |as 48 heures (pre-opérastolre: admis ou chirurgle

() Me (sl contexts deciosion) g@un jour)

(Z) w13 - Teat de confirmation de |a guérison & Iinfection par la COVID-13 prescrit par un cliiniclen, un microblologlste-nfecticlogue cu un membre de
I'squipe de PCI

() M1 - Selon la recommandation dun micrebisloglste-dnfecticlogues ou d'une consalllers de prévantion ef de confrde des Infections (PCI)

3. Mature [ §ite de I'echantillon prélevé - Milieux de transport acceptables

Ecouvillon :
Nasophal
Ll ophanx 51 COVID-18, Influenza A/B ou VRS : UTM, saline, cobas PCR Meda™
[ Gorge™asopharynx _ o _
I:‘ GorgeMarines antérieures (COVID-18 seulement) =i pangl respiratoire - TN ou saline

[Jautre
*UTM: Universal transport media (miieu de transport viral - tube @ bouchon rouge ou bleu selon la compagnie)
"' gobas PCR Media: tube 3 bouchon jaune

Autres echantillons :

[] Gargarisme avec 5 mL d'eau de source (COVID-12 seulement)

[ Autre :

4. Virus a rechercher - Milieux de transport acceptables

|:| SRAS-CoV-2Z (COVID-18)

|:| nfluenza A/ “La recherche dinfluenza A et B est disponible seulement lorsque ces virus sont en circulation.

Oves=

[] Panel respiratoire (19 pathogénes respirateires ncluant nfluenza, VRS, rhinovirus, SARS-CoV-2, aulres coronawvirus, ete.) -
Attention! Cefte analyse a des indications imitées -
Lors dune éclosion, entre 3 et § echantibons sont suffisants. Un maximum de 5 échantillons par unité de soins sera accepte.

Préciser lequel des &échantilons il 5'agh, sot# _ de 5 pour cette éclosion (ex. , #3 de 5)
Morm de ka conssilére de PClqui a derrandé/avtorisé ke panel respiratoire -

Peut étre acceptable par aileurs sion anticipe gue ke résultat du panel changera k prise en charge dun usager, et seulement lorsque ka recherche
de SRAS CoV-2 et Inf luenza A/B est négative.

Renseignements cliniques obligatores -

J700000080 2024-10-29 REQIDED 1021



