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00:03.226 --> 00:07.477
[Qui est à risque de problèmes associés au VRS?]

00:07.851 --> 00:15.151
[Dr Abu Raya, M.D., PhD] Bonjour, je suis le Dr Abu Raya et je suis un scientifique clinique spécialisé en maladies infectieuses pédiatriques.

00:15.201 --> 00:20.018
Je travaille au département de pédiatrie de l’Université de la Colombie-Britannique.

00:20.086 --> 00:27.891
Le VRS est un virus saisonnier très répandu dont l’infection survient généralement entre novembre et mars.

[SUPER:
VRS = virus respiratoire syncytial Novembre–mars]

00:27.941 --> 00:34.039
Selon une croyance populaire, seuls les enfants nés prématurément ou atteints de maladies

00:34.089 --> 00:37.941
sous-jacentes risquent de contracter le VRS.

00:37.991 --> 00:43.174
C’est vrai qu’ils sont plus susceptibles de contracter une infection grave,

00:43.224 --> 00:47.864
mais n’importe quel nourrisson peut être infecté et développer des complications graves qui peuvent entraîner

[SUPER:
79 % des enfants hospitalisés pour le VRS étaient nés à terme sans aucun problème de santé sous-jacent*

* Dans une étude de surveillance prospective de 5 ans basée sur une population d’enfants de moins de 24 mois.]

00:47.914 --> 00:53.017
une hospitalisation, comme une bronchiolite, une pneumonie ou une insuffisance respiratoire.

00:53.067 --> 01:00.429
En fait, le VRS est l’une des principales causes d’hospitalisation chez les nourrissons de moins de 2 ans au Canada.

[SUPER:
Le VRS est l’une des principales causes d’hospitalisation chez les nourrissons de moins de 2 ans au Canada]

01:00.479 --> 01:07.347
Les nourrissons hospitalisés pour le VRS ont souvent besoin d’une aide respiratoire comme de l’oxygène d’appoint

[SUPER:
95,5 % des nourrissons de moins d’un an hospitalisés ont reçu de l’oxygène d’appoint et 13,4 % ont été admis à l’USI*

* Dans une étude portant sur les hospitalisations liées au VRS en Alberta.]

01:07.397 --> 01:13.123
et certains d’entre eux doivent aller aux soins intensifs. Si cela est extrêmement rare, dans certains cas

01:13.173 --> 01:16.546
graves, l’infection peut être mortelle.

01:16.596 --> 01:24.329
Cependant, grâce à la qualité des hôpitaux et aux soins de soutien au Canada, le risque de décès reste faible.

01:24.379 --> 01:29.973
Puisque le VRS peut causer des problèmes graves chez tous les nourrissons, qu’ils soient nés à terme, prématurément,

[SUPER:
À terme Prématuré
Atteint de maladies sous-jacentes
En bonne santé]

01:30.023 --> 01:37.632
avec des maladies sous-jacentes ou en bonne santé, il est important de comprendre le risque que

01:37.682 --> 01:40.702
le virus pose pour chacun d’entre eux.

01:41.152 --> 01:47.370
[VOIX DE TOUS LES NOURRISSSONS]
[Visitez RethinkRSV.ca pour en savoir plus]
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