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ODbjectifs de tous les CCN

Synthétiser et transposer les connaissances fondées sur
des données probantes

Identifier les lacunes dans l'utilisation des donnees
probantes par les praticiens de la santé publique et les
responsables des politiques de santé publique

Renforcer le profil national et le reseautage partout au
Canada

Consulter les praticiens de premiere ligne en santé
publique directement concernés, pour identifier les
pratigues prometteuses, des options au niveau des
politiques et des occasions de recherche



Centre de collaboration nationale en

santé environnementale (CCNSE)

= Ce centre s’intéresse aux risques lies a
I'environnement physique (naturel et amenageé)
dans le but de definir des interventions basées sur
des données probantes pour reduire ces risques

= Notre but est d’étre la ressource indispensable
pour les praticiens et les responsables des
politiques ceuvrant dans le domaine de la sante
environnementale partout au Canada




Domaines des principaux projets

= Cadre bati

= Eau potable

= Consells relatifs a la chaleur

= Air extérieur

= Etablissements de services personnels
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Projet des petits réseaux d’'alimentation en

eau potable
= Collaboration entre les CCN

* |'objectif est d'améliorer les petits réseaux d'alimentation
en eau potable en identifiant les lacunes et en fournissant
les données probantes necessaires en vue d‘améeliorer les
politigues et les pratiques

» Les petits réeseaux d'alimentation en eau potable sont
définis comme desservant moins de 5 000 individus

* Forums, ateliers et sondage en ligne pour recueillir
I'information des praticiens qui sont sur le terrain, des
responsables des politiques de santé publique, des
responsables locaux de |'eau potable et autres experts en
salubrité de I'eau
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Etude rétrospective des épisodes de
maladies d’origine hydrique par le
CCNSE

= Manque d'information systématique sur les
caractéristiqgues et les causes des épisodes de maladies
d’'origine hydrique (EMOH)

* Les éclosions permettent d'avoir la possibilite d'étudier
les sources, les incidences sur la sante et les facteurs
ayant contribué a une maladie d'origine hydrique

» || n'existe pas de systeme de contrOle au Canada pour
les EMOH,; les procédures de collecte de l'information
sur les éclosions ne sont pas normalisées

» L'information collectée n'est souvent pas publiée ou
distribuée et elle est le plus souvent incomplete
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Etude rétrospective des épisodes de
maladie d’origine hydrique par le
CCNSE

* Objectifs de I'étude

» Déterminer les caracteristigues des EMOH

> Les caractéristiques de la source d'eau

» Le traitement de |'eau et la distribution

» Information demographique et les effets sur la sante

= Obtenir une information pertinente concernant
directement les politiques de prevention et les
programmes

http://www.ccnse.ca/fr/pratiques politigues/revues ccnse/surveillance maladies hydrigue
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Etude rétrospective sur les EMOH

= 1993-2008, 48 episodes, sur la base de donnees
d'entrevues avec les professionnels de premiere
lighe en santé environnementale

* La plupart des éclosions se sont produites dans
des petits réseaux (moins de 5 000 individus)

= Les données ont été analysees de nouveau pour
se concentrer sur les petits réeseaux d'alimentation
en eau et elles ont été combinées avec d'autres
études
» Schuster et. al. (2005)
» Hrudey and Hrudey (2004)
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LES ECLOSIONS DE MALADIES
D'ORIGINE HYDRIQUE DANS LES
PETITS RESEAUX D’ALIMENTATIO
EAU POTABLE AU CANADA

S. Struck, 2012




Episodes de maladies d'origine
hydrigue

» Evitables

= Toutefois la connaissance des facteurs
est limitée

= Enguétes difficiles
— Rare
— Peut étre transmise par des voies multiples

— Les maladies gastro-intestinales sont
frequemment sous-déclarées
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ODbjectifs du rapport sur les EMOH

= Fournit une vue d’ensemble des réseaux
canadiens d’alimentation en eau potable

= Decrit les tendances passées des éclosions de
maladies d'origine hydrique

= Decrit les caractéristigues et les facteurs
contribuant aux eclosions de maladies dans les
petits réseaux d’alimentation en eau potable

= Deécrit les pratigues de prévention des éclosions
de maladies d’origine hydrigue dans les petits
réseaux d’alimentation en eau

S. Struck, 2012



Vue d’ensemble des réseaux
canadiens d’'alimentation en eau
potable

= Classification
— Proprieté
e Privés
e Semi-privés
* Publics
— Nombre de connexions

— Population desservie

= Environ 5 millions de personnes
desservies par les petits réseaux
s ssacghidllmentation en eau potable



Vue d’ensemble des réseaux canadiens
d’alimentation en eau potable

= La source d’approvisionnement en eau

— La majorité (92 %) des Canadiens beneéficiant d'une
alimentation privée en eau a partir d'eaux souterraines

— La majorité (85 %) des Canadiens beneéficiant d'une
alimentation publique en eau a partir d'eaux de surface

» Les pratigues de traitement :

— 55 % des eaux traitees par filtration conventionnelle ou
directe, desservant environ la moitié de la population
(StatCan 2007)

— 8,7 % des réseaux d'eau potable desservant des
collectivités de 300 individus ou plus, n'utilisent aucun
procedeé de traitement (StatCan 2007)
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Enquétes récentes d'EMOH

= Novometrix, 2009

— 1993-2008, collectees par l'intermédiaire d'un
guestionnaire normalise et d'entrevues avec
des representants de la santé publigue

— 48 episodes ont été identifies

— Limitations : rétrospective, biais de rappel,
donnees incompletes, prejugé par rapport a
des épisodes plus importants?, taux de non
reponse de 29 %
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Enquétes récentes d'EMOH

* Hrudey and Hrudey, 2004

— Etudes de cas approfondies sur les éclosions
de maladies d’origine hydrique au Canada et
dans les pays industrialisés

— Résume des themes importants et contexte
élargi des themes
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Enquétes récentes d'EMOH

= Schuster et. al, 2005

— 1974-2001, collectees par l'intermédiaire de
rapports résumes sur des éclosions (SC,
Québec), journaux academiques et litterature
grise

— 288 éclosions certaines, probables et possibles
de maladies d'origine hydrique

— Nombre plus important d'épisodes, mais tous ne
sont pas nécessairement d'origine hydrique et
iInformation peu spécifique sur I'épisode et la taille

s swek 2020€ 1@ population concernée



Définition des EMOH

= Schuster — incident au cours duquel plus de 2
cas de maladies se sont produits apres
Ingestion de la méme source d'eau

= Novometrix — maladies aigués suspectees ou
confirmées impliquant 2 épisodes ou plus
concernant des individus avec une source
clairement établie

= Tant Novometrix gue Schuster ont rapporté une
proportion élevée d'éclosions au Quebec, en
raison d'une surveillance accrue

S. Struck, 2012



EMOH « certainement », « probablement »
et « possiblement » de 1974 a 2001

[

Source : Schuster C, Aramini J, Ellis A, Marshall B, Robertson W, Medeiros D, et al. Eclosions de maladies infectieuses liées a
l'ingestion d'eau au Canada 1974 a 2001. Can J Public Health. [Commentaire]. Juillet - aolt 2005; 96(4) :254-8. Disponible sur
le site : http://journal.cpha.ca/index.php/cjph/article/viewFile/634/634.
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Nombre d'épisodes d’éclosions de
maladies d’origine hydrique (1993 — 2007)

Sources des données : Wilson J, Aramini J, Clarke S, Novotny M, Quist M, Keegan V. Surveillance rétrospective sur les maladies reliées a I'eau potable au
Canada, 1993 - 2008 : rapport final. Moffat, ON : Novometrix Research Inc aodt 2009. Disponible sur le site :
http://www.ncceh.ca/practice policy/ncceh reviews/dw_illnesses_surveillance.
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Répartition des EMOH enguétees,
selon la taille de la population desservie

Source : Wilson J, Aramini J, Clarke S, Novotny M, Quist M, Keegan V. Surveillance rétrospective sur les maladies
d'origine hydrique au Canada : Rapport final. Moffat, ON : Novometrix Research Inc aolt 2009. Disponible sur le site :
http://www.ncceh.ca/practice policy/ncceh_reviews/dw_illnesses_surveillance.
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Nombre d'éclosions de maladies
Infectieuses d'origine hydrique (1974-2001)

O

Source : Schuster C, Aramini J, Ellis A, Marshall B, Robertson W, Medeiros D, et al. Eclosions de maladies infectieuses liées
a l'ingestion d'eau au Canada 1974 a 2001. Can J Public Health. Juillet - ao(t 2005; 96(4) :254-8. Disponible sur le site :

http://journal.cpha.ca/index.php/cijph/article/viewFile/634/634.
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Répartition des éclosions de maladies
Infectieuses dans les réseaux publics
d’alimentation en eau potable, selon la
taille de la population desservie

%

Source : Schuster C, Aramini J, Ellis A, Marshall B, Robertson W, Medeiros D, et al. Eclosions de maladies infectieuses liées
a l'ingestion d'eau au Canada 1974 a 2001. Can J Public Health. [Commentaire]. Juillet - aoGt 2005; 96(4) :254-8.

Disponible sur le site : http://journal.cpha.ca/index.php/cjph/article/viewFile/634/634.
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Type de traitement de I'eau par source
d’approvisionnement en eau au moment des
éclosions de maladies d’origine infectieuses
dans de petits réseaux d’alimentation en eau

potable

O O

* Défaillance de la filtration

Source : Wilson J, Aramini J, Clarke S, Novotny M, Quist M, Keegan V. Surveillance rétrospective sur les maladies
d'origine hydrique au Canada : Rapport final. Moffat, ON : Novometrix Research Inc aolt 2009. Disponible sur le site :
http://www.ncceh.ca/practice policy/ncceh_reviews/dw_illnesses_surveillance.
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| es facteurs contribuant aux éclosions
de maladies

* | e manque de protection de la source d’eau

= |es précipitations, le dégel du printemps et
une forte turbidité

= Un traitement de |'eau inadequat ou
defaillant

= | e dysfonctionnement des réseaux de
distribution de I'eau

= Autres...

S. Struck, 2012



La détection des épisodes et les
pratigues de prevention actuelles

= |a déetection des épisodes

— Patients, médecins et rapports de laboratoires,
surveillance de la qualité de I'eau, enquétes
épidémiologiques...

= Alertes

— Emises en cas d'éclosion mais elles ne sont pas toujours
efficaces

» Les changements dans la gestion des
réseaux d’eau potable
— Améliorations, changement au niveau de la source d'eau

= Survelllance de la qualite de l'eau

S. Struck, 2012



Programme de surveillance des petits
reseaux d’alimentation en eau potable
rapporté par Novometrix (1993 a 2007)

responsabilité

Source : Wilson J, Aramini J, Clarke S, Novotny M, Quist M, Keegan V. Surveillance rétrospective sur les maladies
d'origine hydrique au Canada : Rapport final. Moffat, ON : Novometrix Research Inc aolt 2009. Disponible sur le site :
http://www.ncceh.ca/practice policy/ncceh_reviews/dw_illnesses_surveillance.
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Survelllance

= | es propriétaires des réseaux sont responsables

— De nombreux proprietaires prives n'effectuent aucune
surveillance

— Seulement 35 % des foyers testent I'eau potable (statcan)
. 21 % ne |'Ont Jama|S teSté (Jones et al 2006)

— Seulement 8 % |'ont testé suivant les recommandations
prescrites

— Incommodite, absence de problemes

» |es programmes sont mis en vigueur et entretenus
le plus souvent quand les organismes
gouvernementaux sont impliques



Les themes de 'approvisionnement en
eau potable

* Les pathogenes representent le risque le plus grand en ce
gui concerne la salubrité de I'eau potable

= Des systemes de prévention multiples, solides et efficaces
contre la contamination de I'eau potable sont necessaires

= Un probleme est habituellement précédé par un
changement

» |Les operateurs doivent étre competents et efficaces

» |es professionnels de I'eau potable doivent étre
responsables envers les consommateurs de I'eau potable

= Assurer la sécurité est un exercice de gestion des risques

S. Struck, 2012



Conclusions

Les petits reseaux et les réseaux privés d’alimentation en
eau potable peuvent étre plus vulnérables

Novometrix : 75 % des éclosions de maladies d’origine
hydrique proviennent des petits réseaux d'alimentation en
eau potable

Schuster et al. : une grande proportion de ces éclosions a eu
lieu dans de petits réseaux d’alimentation en eau potable
classeés comme semi publics (48 %) et privés (18 %)

Environ 34 % des éclosions de maladies enteriques se sont
declenchées dans des reseaux publics d'alimentation en eau
potable ~ 50 % dans des reseaux desservant des
populations inférieures a 5 000 individus

S. Struck, 2012



Questions sans réponse

= Reésistance, adaptation et tolérance aux
agents entero-pathogenes

= Combien d'eclosions de maladies d'origine
hydrigue sont sous-déclarées?

*= Quel role joue I'opinion publiqgue dans les
pratiques de traitements inadéquats?

= Comment la gestion des réseaux en
collaboration nuit-elle au bon fonctionnement
des réseaux?

S. Struck, 2012
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