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sur les maladies à déclaration obligatoire 

V
O

L.
 3

, 
N

O
. 

5 
N

O
V
EM

B
R
E 

20
15

 

Rédigé par les membres de l’équipe des  
maladies infectieuses et de surveillance (MIS), DSP1  

 
L’épidémiologie de la tuberculose (TB) au Nunavik justifie actuellement des interventions 
préventives et de contrôles dans certains de ses villages. 

Cas de tuberculose au Nunavik 

En date du 13 novembre 2015, 36 cas de TB ont été rapportés au Nunavik depuis le début 
de l’année. En 2013 et en 2014, ce sont 31 cas qui ont été rapportés pour chacune de ces 
années. Les deux communautés les plus affectées par la TB ont été Kangiqsualujjuaq et  
Salluit.  
 
La tuberculose est également en progression dans les autres régions circumpolaires. 
 
En réponse à la situation du Nunavik, la RRSSSN a adopté en 2013 un plan d’action régional 
de contrôle de la TB qui comprend une série de mesures. L’une d’entre elles est d’identifier, 
d’adapter et d’implanter des mesures spécifiques à la communauté touchée. Le succès de 
ces interventions dépend de la collaboration étroite entre les centres de santé, la DSP et la 
communauté concernée. 

Situation a Salluit 

Des 34 cas rapportés cette année, 28 proviennent de Salluit. À la lumière de cette situation, 
la décision a été prise de procéder à un dépistage de masse pour tous les résidents de plus 
de 2 ans, incluant toutes les personnes qui ont séjourné dans le village un mois et plus en 
2015. 
 
Le dépistage se fait en deux parties. La première partie s’est tenue à l’école secondaire en 
octobre. La deuxième partie a débuté le 9 novembre et vise le reste de la population via 
leur maisonnée. Des locaux du CLSC de Salluit ont été identifiés et sont dédiés à l’opéra-
tion. Des ressources infirmières et médicales ont été ajoutées. Celles-ci sont supportées par 
des interprètes et des CWW2 qui œuvrent ensemble pour assurer le bon déroulement du 
processus.  
 
À partir de la situation de chaque personne rencontrée, le dépistage peux inclure trois élé-
ments, un questionnaire clinique, un test cutané à la tuberculine et une radiographie pulmo-
naire.  
 
Cette opération de santé publique s’effectue en collaboration avec la RRSSSN, la DSP, le 
Centre de santé Inuulitsivik, le CLSC et la municipalité de Salluit.  
 
1.  Direction de santé publique (DSP) sous l’autorité de la Régie régionale de la santé et des services sociaux  

Nunavik (RRSSSN) 
2. Travailleurs de bien-être communautaire [Community wellness workers] 

TUBERCULOSE À SALLUIT 
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Situation a Kangiqsualujjuaq 

L’éclosion de TB à Kangiqsualujjuaq, en 2012, a également donné lieu à un dépistage de masse 
pour la population des 15 ans et plus. Depuis, malgré cette opération, la communauté est aux 
prises avec l’apparition de cas, mais dans des proportions moindres qu’en 2012. La situation est 
suivie de près. Le nombre de cas rapporté en 2015 pour ce village est de 8. 
 
Une intervention combinée du niveau communautaire et du niveau clinique visant la détection 
précoce des cas et le suivi des cas actifs de TB et d’infection tuberculeuse latente (ITL) est pré-
vue. 

Autres mesures 

La DSP étudie actuellement la recommandation du comité d’immunisation du Québec au regard 
de la vaccination contre la TB avec le vaccin BCG. À la suite de recommandations d’experts sur 
la TB, le vaccin BCG a été réintroduit dans la communauté de Salluit depuis le mois d’août 2015 
et à Kangiqsualujjuaq depuis octobre 2012. Cette recommandation vise tous les nouveaux-nés 
et les enfants de moins de 2 ans. 
 
Il est important de préciser qu’aucune restriction n’a été émise quant aux déplacements entre 
les communautés du Nunavik, incluant Salluit. 
 
Les professionnels des CLSC qui aimeraient obtenir des informations supplémentaires sont invi-
tées à communiquer par courriel directement avec Julie Picard, infirmière coordonnatrice de 
l’équipe des maladies infectieuses et de surveillance à la DSP du Nunavik : julie.picard@ssss. 
gouv.qc.ca 
 
Il est recommandé d’éviter de contacter directement les CLSC de Kangiqsualujjuaq et 
de Salluit. 
 
 


