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Evaluation du risque pour les sous-lignées
Omicron BQ.1 et BQ.1.1 (au 20 octobre 2022)

Date de publication : octobre 2022

Faits saillants

D’apres les données de GISAID, au cours des six derniers mois (20 avril au 20 octobre 2022), le
Canada a signalé 66 séquences de BQ.1 (0,08 % des cas) et 82 séquences de BQ.1.1 (0,10 % des
cas).

La proportion de cas de BQ.1 en Ontario a augmenté de 1,2 % (25 septembre au
1°" octobre 2022) a 2,6 % (2 au 8 octobre 2022) et elle devrait atteindre 13 % (ICa 95 % : 7,6 % a
21,0 %) d’ici le 26 octobre 2022.

La proportion de cas de BQ.1.1 en Ontario a augmenté de 0,6 % (25 septembre au
1°" octobre 2022) a 1,0 % (2 au 8 octobre 2022) et elle devrait atteindre 7,5 % (ICa95%:2,7 % a
17,6 %) d’ici le 26 octobre 2022.

Bien que les sous-lignées BQ.1 et BQ.1.1 ne représentent actuellement qu’un faible pourcentage
de tous les cas de COVID-19 a I'échelle mondiale, le pourcentage de cas augmente rapidement
dans certains milieux, ce qui semble indiquer une transmissibilité accrue de cette sous-lignée
par rapport aux autres variants en circulation. A la lumiére de la plus récente analyse de la
situation en Ontario, la sous-lignée BA.2.75.2 est probablement en vie d’étre remplacée par la
sous-lignée BQ.1.1 et d’autres variants. En conséquence, le risque associé a la sous-lignée
BA.2.75.2 est inférieur a celui de BQ.1, BQ.1.1 et d’autres lignées pour le moment.

La convergence de mutations sur la protéine de spicule observées dans BQ.1 et BQ.1.1 est
préoccupante et justifie une surveillance continue étant donné que ces sous-lignées pourraient
entrainer un important échappement immunitaire

Il existe peu de données probantes pour déterminer les risques que présentent BQ.1 et BQ.1.1
guant a la transmissibilité, a I'’échappement immunitaire et au développement d’une forme
grave de la maladie. Le risque pour I’'Ontario est actuellement trés incertain.

Selon des données probantes limitées sur I'’échappement immunitaire de BQ.1 et BQ.1.1, et le
déclin de I'immunité acquise par la vaccination, des mesures sanitaires peuvent contribuer a
réduire le risque de transmission du SARS-CoV-2 cet automne. Parmi les mesures de protection
supplémentaires a la vaccination, mentionnons rester a la maison si on est malade ou si on
éprouve des symptomes de la COVID-19; porter un masque de grande qualité bien ajusté
chaque fois que cela est possible dans les lieux intérieurs fermés ou achalandés (p. ex., transport
en commun); optimiser la qualité de I'air ambiant; utiliser les espaces extérieurs quand le temps
le permet et pratiquer I’hygiéne des mains.
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Probleme et question de recherche

Plusieurs sous-lignées PANGO sont associées au variant préoccupant (VP) B.1.1.529 (Omicron) et ses
principales sous-lignées BA.1, BA.2, BA.3, BA.4 et BA.5 ont elles-mémes des sous-lignées (p. ex., BA.1.1,
BA.2.12, BA.2.12.1, BA.2.3, BA. 2.20, BA.2.9, BA.5.1, BQ.1). Etant donné les différences possibles de ces
sous-lignées par rapport aux autres VP en matiere de transmissibilité, de gravité ou de réponse aux vaccins,
il importe de surveiller les répercussions possibles qu’elles pourraient avoir dans le contexte ontarien.

D'apreés leur profil mutationnel, les sous-lignées de BA.5 (y compris BQ.1 et BQ.1.1) ont été désignées
comme étant des sous-lignées du variant Omicron sous surveillance par I'Organisation mondiale de la
santé (OMS).! Le présent résumé de données probantes présente I'information et les données probantes
disponibles sur les sous-lignées BQ.1 (pseudonyme de BA.5.3.1.1.1.1.1) et BQ.1.1 (pseudonyme de
BA.5.3.1.1.1.1.1.1) qui ont émergé depuis la derniére Evaluation du risque pour les sous-lignées BQ.1 et
BQ.1.1 réalisée par Santé publique Ontario (SPO) en ce qui concerne I'Ontario?3.

Meéthodologie

Les Services de bibliothéque de Santé publique Ontario (SPO) ont réalisé des recherches quotidiennes en vue
de trouver des documents primaires et des prépublications portant sur les variants Omicron et leurs sous-
lignées dans la base de données MEDLINE (méthodes de recherche disponibles sur demande). Les
prépublications sont des articles de recherche qui n’ont pas fait I’objet d’'un examen par les pairs, mais qui
sont rendus publics afin de fournir les plus récentes données concernant la pandémie de COVID-19 en
évolution rapide. Santé publique Ontario a effectué des recherches quotidiennes dans la littérature grise au
moyen de divers fils de nouvelles et de moteurs de recherche personnalisés les 19 et 20 octobre 2022. Les
articles examinés par les pairs et les prépublications en anglais qui traitaient des sous-lignées BQ.1 et BQ.1.1
ont été inclus. Une évaluation critique formelle des documents publiés et des prépublications portant sur la
COVID-19 dépassait la portée de la présente évaluation du risque de SPO. Ceci est une mise a jour du résumé
de données probantes sur BQ.1 et BQ.1.1 qui examinait la littérature allant jusqu’au 5 octobre 20222,

Evaluation du risque pour I’'Ontario

Le risque actuellement associé a BQ.1 et BQ.1.1 en matiere de transmissibilité, de réinfection et d’infection
perthérapeutique en Ontario est élevé avec un degré élevé d’incertitude. Le risque de développer une
forme grave de la maladie est inconnu avec un degré élevé d’incertitude. Le risque d’impact sur le
dépistage est inconnu avec un degré élevé d’incertitude. L’évaluation du risque global peut évoluer a la
lumiére de nouvelles données probantes (voir Tableau 1).

Tableau 1. Evaluation du risque pour les sous-lignées Omicron BQ.1 et BQ.1.1

Niveau

Probleme . Degré d’incertitude
de risque

Transmissibilité accrue Elevé Elevé

Maladie plus grave Inconnu Elevé

Réinfection par la COVID-19 Elevé Elevé

Efficacité vaccinale moindre contre I'infection Elevé Elevé

Impact sur le dépistage Inconnu Elevé
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https://www.publichealthontario.ca/-/media/Documents/nCoV/voc/2022/10/omicron-bq1-bq11.pdf?rev=4a2760e8007b4f4d8698db470fc6bb5e&sc_lang=fr
https://www.publichealthontario.ca/-/media/Documents/nCoV/voc/2022/10/omicron-bq1-bq11.pdf?rev=4a2760e8007b4f4d8698db470fc6bb5e&sc_lang=fr

Caractéristiques génomiques

e BQ.1 est une sous-lignée de BA.5 et elle comprend les sous-lignées BQ.1.1, BQ.1.2, BQ.1.3 et
BQ.1.4%. La protéine de spicule de BQ.1 et BQ.1.1 contient les mutations K444T, L452R, N460K et
F486V et celle de BQ.1.1 contient en plus la mutation R346T%. De précédentes analyses
mutationnelles 3 balayage étendu® semblent indiquer que certains des sites mutationnels de la
protéine de spicule pourraient échapper a la neutralisation par les anticorps.

e Les premieres séquences de BQ.1 et BQ.1.1 ont été saisies dans GISAID a la mi-juillet 2022 au
Nigéria et elles ont depuis lors été rapportées dans de nombreux pays y compris le Nigéria, le
Royaume-Uni, le Japon, les Etats-Unis, la France, la Belgique, le Danemark et I'ltalie?®.

Epidémiologie
e La modélisation par SPO des avantages de croissance de BQ.1 et BQ.1.1 réalisée d’apres les

données de GISAID provenant d’autant que neuf autres pays a révélé que les taux de croissance
de BQ.1 et BQ.1.1 au Canada correspondent & ceux qui sont observés a I’échelle intenationale’.

Canada

e Selon les séquences téléversées dans GISAID, il y a eu 47 séquences de BQ.1 (0,65 % des cas)® et
69 séquences de BQ.1.1 (0,96 % des cas) au Canada entre le 19 septembre et le
19 octobre 2022°. Cela représente une augmentation par rapport au mois précédent (18 ao(t au
18 septembre 2022) alors qu’il y avait eu 19 séquences de BQ.1 (0,14 % des cas)'® et 13
séquences BQ.1.1 (0,09 % des cas)’. Au cours des six derniers mois (20 avril au
20 octobre 2022), le Canada a rapporté 66 séquences de BQ.1 (0,08 % des cas) et 82 séquences
BQ.1.1 (0,10 % des cas).

e La proportion de cas de BQ.1 en Ontario est passée de 1,2 % (25 septembre au 1*" octobre 2022)
32,6 % (2 au 8 octobre 2022) et devrait atteindre 13 % (ICa 95 % : 7,6 % a 21,0 %) d’ici le
26 octobre 2022. Selon les données du 17 juillet au 8 octobre 2022, le taux de croissance relatif
hebdomadaire de BQ.1 est de 2,00 (ICa95 % : 1,76 a 2,28) fois supérieur a celui de BA.5.2.1%2,

e Lapartdescasde BQ.1.1 est passée de 0,6 % (25 septembre au 1°" octobre 2022) 2 1,0 % (2 au
8 octobre 2022) et elle devrait atteindre 7,5 % (1Ca 95 % : 2,7 % a 17,6 %) d’ici le
26 octobre 2022 en Ontario. A la lumiére des données du 17 juillet au 8 octobre 2022, le taux de
croissance relatif hebdomadaire est de 2,21 (ICa 95 % : 1,75 a 2,79) fois supérieur a celui de
BA.5.2.1%2,

e Selon la plus récente analyse de la situation en Ontario, le sous-variant BA.2.75.2 ne devrait
atteindre un taux de prévalence de 5 % a aucun moment durant la plus récente période de six
mois visée par les projections du modele de prévisions immédiates de SPO et ce variant a par
conséquent été retiré des estimations relatives de 'avantage de croissance®®. Les estimations de
modélisation indiquent que BA.2.75.2 est probablement en voie d’étre remplacé par la sous-
lignée BQ.1.1 et d’autres variants. Ainsi, le risque associé a BA.2.75.2 est inférieur a ceux de
BQ.1, de BQ.1.1 et d’autres lignées.

e D’apres un séquencage aléatoire, la proportion estimée de cas liés a BQ.1 et BQ.1.1 au Québec a
augmenté les semaines du 18 au 24 septembre 2022 (0,3 % et 1,0 %, respectivement), du
25 septembre au 1" octobre 2022 (1,0 % et 1,5 %) et du 2 au 8 octobre 2022 (1,8 % et
4,4 %)1415,
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France

Selon les séquences téléversées dans GISAID, entre le 19 septembre et le 19 octobre 2022, ily a
eu en France 70 séquences de BQ.1 (1,31 % des cas)'® et 505 séquences de BQ.1.1 (9,44 % des
cas)’. Il s’agit d’'une augmentation par rapport au mois précédent (18 ao(t au

18 septembre 2022) alors qu’il y avait eu 15 séquences de BQ.1 (0,17 % des cas)® et 55
séquences de BQ.1.1 (0,61 % des cas)®.

La modélisation de SPO pour les échantillons téléversés par la France dans GISAID en tenant
compte d’une date de préléevement datant du 1°" ao(t 2022 a estimé un taux de prévalence de
BQ.1 supérieur a 50 % en France’.

Royaume-Uni

Au Royaume-Uni, entre le 19 septembre et le 19 octobre 2022, il y a eu 246 séquences de BQ.1
(1,95 % des cas)? et 418 séquences de BQ.1.1 (3,31 % des cas)?. Cela représente une
augmentation par rapport au mois précédent (18 ao(t au 18 septembre 2022) alors qu’il y avait
eu 52 séquences de BQ.1 (0,38 % des cas)* et 37 séquences de BQ.1.1 (0,27 % des cas)®.

Etats-Unis

Pendant la semaine du 9 octobre 2022 aux Etats-Unis, 5,7 % des cas de COVID-19 étaient liés a
BQ.1 et 5,7 % des cas, a BQ.1.1%*%. Du 19 septembre au 19 octobre 2022, il y a eu 328 séquences
de BQ.1 (1 % des cas) et 303 séquences de BQ.1.1 (0,93 % des cas)*?®,

Transmissibilité et infectivité

Les études menées sur la transmissibilité et I'infectivité des sous-lignées BQ.1 et BQ.1.1 se
limitent a une étude prépubliée® dont il a été question dans I’évaluation du risque pour les sous-
lignées d’Omicron BQ.1 et BQ.1.1 (au 5 octobre 2022)2.

Bien qu’il y ait peu de données sur la sous-lignée BQ.1.1, des analyses informelles indiquent
gu’elle semble hautement transmissible, car sa part relative des infections de COVID-19 a au
moins doublé chaque semaine entre le 4 et le 23 septembre 2022 selon des données limitées
provenant des rapports publiés sur les réseaux sociaux en Amérique du Nord et en Europe,
selon lesquelles le nombre de séquences de BQ.1.1 s’est multiplié par huit en seulement neuf
jours, passant de 5 a 200 séquences?’. Des analyses informelles publiées par les médias et les
réseaux sociaux estiment que la sous-lignée BQ.1 a un avantage de croissance de prés de 15 %
par jour comparativement a BA.5.2, et de 14 % par rapport a BA.2%,

Au Canada, on estime que BQ.1 et BQ.1.1 ont des taux de croissance quotidiens de 0,7 % (0,06 a
0,9) et 0,10 % (0,08 & 0,12) respectivement selon CovSpectrum?%%,

Gravité de la maladie
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La recherche documentaire n’a relevé aucun rapport sur la gravité de la maladie causée par
BQ.1etBQ.1.1.



Médicaments contre la COVID-19

Les données sur I'activité des anticorps neutralisants a visée thérapeutique et sur |'activité du
nirmatrelvir/ritonavir (Paxlovid) contre BQ.1 et BQ.1.1 sont actuellement limitées. Veuillez
consulter I’Evaluation du risque pour les sous-lignées d’Omicron BQ.1 et BQ.1.1 (au

5 octobre 2022) pour obtenir un résumé des données disponibles, car aucun nouveau document
n’a été recensé a cet égard?.

Echappement immunitaire

Les études sur I'’échappement immunitaire des sous-lignées BQ.1 et BQ.1.1 se limitent a une
seule prépublication dont il a été question dans I’Evaluation du risque pour les sous-lignées
d’Omicron BQ.1 et BQ.1.1 (au 5 octobre 2022)%. En résumé, Cao et coll. ont rapporté une plus
forte probabilité que BQ.1 résiste aux anticorps neutralisants acquis par la vaccination (par
CoronaVac) et par des infections perthérapeutiques par comparaison au sous-variant BA.5%,

Dépistage et surveillance des données de séquencage du

génome entier (SGE)

Nous ignorons pour l'instant quelle est I'incidence des sous-lignées BQ.1 et BQ.1.1 sur
I'efficacité des méthodes actuelles de dépistage antigénique et moléculaire, mais nous savons
que le dépistage n’a pas été notablement entravé par d’autres sous-lignées d’Omicron ayant
divers profils de mutation. Nous ne prévoyons aucune incidence sur la capacité du SGE de
détecter BQ.1 et BQ.1.1 dans le cadre du programme de surveillance provinciale des lignées, car
de nombreux cas ont déja été détectés au moyen des algorithmes de dépistage actuels.

Répercussions sur la pratique en santé publique
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L'émergence des sous-lignées BQ.1 et BQ.1.1 au Canada et dans d’autres parties du monde,
ainsi que les hausses rapides du pourcentage de cas imputables a ces sous-lignées,
comparativement aux variants en circulation dans certains milieux, justifient une approche
prudente et une surveillance continue du risque qu’elles présentent en Ontario.

En Ontario, une augmentation graduelle du pourcentage de tests positifs et du nombre de cas
de COVID-19 a été observée au cours des quelque quatre derniéres semaines, et des
projections effectuées la semaine du 2 octobre 2022 semblent indiquer que le nombre
hebdomadaire de cas pourrait continuer a augmenter graduellement au cours des deux
prochaines semaines?!. Les récentes modifications de I’épidémiologie de la maladie pourraient
étre influencées davantage par I'apparition de Q.1 et de BQ.1.1.

Un nombre restreint de données prépubliées révelent que BQ.1 et BQ.1.1 pourraient échapper
davantage a I'immunité que les variants précédents. Malgré une absence de données sur la
gravité de la maladie causée par BQ.1 et BQ.1.1, et méme si ces sous-lignées ne causent pas une
maladie plus grave que BA.5, leur potentiel accru d’échappement immunitaire et de
transmissibilité pourrait entrainer une hausse du nombre de cas, y compris du nombre absolu
de cas graves, advenant une augmentation de leur taux de prévalence en Ontario.



e |limporte de signaler que les hospitalisations au Québec affichent une tendance a la
hausse depuis la fin du mois de septembre 2022 et que les données de Our World in
Data pour la France indiquent un faible taux de prévalence (mais une tendance a la hausse)
des déces, des hospitalisations et des admissions aux soins intensifs causés par la COVID-
19 au cours des derniéres semaines3*3*, Dans ces deux cas, les taux de croissance et de
prévalence de BQ.1 et de BQ.1.1 sont parmi les plus élevés de I'ensemble de leurs
territoires, c’est-a-dire le Canada et I'Union européenne. Dans ces territoires, les cas
graves n’ont pas été imputés a BQ.1 et BQ.1.1, mais en I'absence de données probantes
sur la gravité de ces variants, les milieux qui affichent une prévalence croissance de BQ.1
et de BQ.1.1 devraient faire I'objet d’une surveillance étroite en vue de dégager les
tendances en matiére de gravité.

e lavaccination contre la COVID-19 demeure un élément essentiel des mesures sanitaires dans le
contexte actuel, et il faut insister sur I'importance d’entamer et d’achever les séries primaires
dans toutes les collectivités (en particulier les moins vaccinées), ainsi que sur les doses de rappel
pour les personnes admissibles. A cet égard, la priorité doit étre accordée aux groupes
présentant le risque le plus élevé de développer une forme grave de la maladie.

e Méme sila vaccination est un outil de santé publique essentiel en situation de pandémie,
les vaccins actuels contre la COVID-19 autorisés au Canada ainsi qu’une infection
antérieure par la COVID-19 ne procurent pas une immunité stérilisante. De plus, la
protection qu’offre la vaccination contre I'infection est limitée dans le temps. Bien que la
vaccination fasse partie intégrante de la lutte contre la COVID-19, les limites des vaccins
sont plus évidentes en présence de variants qui échappent a I'immunité acquise par la
vaccination et l'infection (p. ex., BA.4, BA.5, données probantes limitées pour BQ.1 et
BQ.1.1). De plus en plus de données probantes connexes montrent que la neutralisation
croisée par les anticorps varie pour I’'ensemble des variants du SARS-CoV-2 apres une
infection, ce qui complique I’évaluation du niveau de protection contre une réinfection par
de futurs variants. Les nouveaux vaccins bivalents ciblant Omicron BA.1 et BA.4/5 n’ont été
que récemment ajoutés aux programmes de vaccination et leur efficacité contre les sous-
lignées BQ.1 et BQ.1.1 (des sous-lignées de BA.5) demeure inconnue pour le moment. Par
conséquent, une stratégie de lutte contre la pandémie de COVID-19 qui mise uniquement
sur les vaccins actuels et les infections antérieures n’aura pas une grande influence sur la
transmission. La surveillance continue du SGE, le suivi de la mise en ceuvre ou du retrait
des mesures de santé publique et les efforts pour accroitre I’équité vaccinale peuvent tous
contribuer a préparer I'Ontario en vue des prochaines étapes de la pandémie de COVID-19.

e Etant donné le temps plus froid qui arrive et |a reprise des activités a I'intérieur qui s’ensuit, y
compris dans les bureaux et les établissements scolaires, les mesures de santé publique
constituent un moyen efficace de réduire le risque de transmission de la COVID-19 et il faut
envisager a cet égard les mesures les moins restrictives et les plus équitables. Outre la
vaccination, les mesures de protection supplémentaires comprennent : rester a la maison si on
est malade ou si on éprouve des symptémes de la COVID-19; porter un masque de grande
qualité bien ajusté chaque fois que cela est possible dans les lieux intérieurs fermés ou
achalandés (p. ex., transport en commun); optimiser la qualité de I'air ambiant; utiliser les
espaces extérieurs quand le temps le permet et pratiquer I’hygiéne des mains.

e |l sera important de communiquer clairement a la population ontarienne les niveaux actuels de
transmission du SARS-CoV-2 et les risques liés a la maladie causée par la COVID-19, les facteurs
de risque de maladie grave, les effets protecteurs de I'immunité acquise par la vaccination et par
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I'infection et les risques associés au syndrome post-COVID-19 (Covid-19 longue)®¢%, en
particulier dans le contexte de la troisieme dose de vaccin contre la COVID-19.
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