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Qu’est-ce qui distingue les maladies infectieuses?

1. Transmissibilité : un cas est aussi un facteur de risque
• certains cas ne seront pas détectés + transmission

présymptomatique

2. Dans les modèles, se manifeste sous forme de « rétroaction 
positive »
• plus on dénombre de cas, plus on en obtient.

3. Le contrôle dépend de la « population », et non pas seulement des 
individus.



Une importante distinction

Modèle statistique

• décrit des associations entre 
les variables

• sert à estimer les 
paramètres à partir de 
données empiriques

Modèle mathématique

• fournit un cadre représentant 
les enchaînements de 
causalité proposés

• décrit les mécanismes qui relient 
l’exposition, les interventions, 
l’infection et/ou la maladie

• sert à faire des 
projections/prédictions

Données
Théorie/  
modèle



Serologically infected

pris en charge

hospitalisés
confirmés en lab.

symptomatique

15 % −35 %
Population totale

symptomatique

50 %

symptomatique
1 %

symptomatique

morts

0,4 %

CICP modéré
2 %

symptomatique

symptomatique
10 %

CICP grave

Modèle Meltzer

Intuitif, statique, linéaire : coefficients multiplicateurs implémentés dans un tableur
Inconvénients :

• ne tient pas compte de la transmission
• ne tient pas compte des interventions



Paramètres épidémiologiques pour les maladies infectieuses

• Taux de reproduction de base (R0) : nombre de cas secondaires produits par un seul cas introduit dans une 

population totalement susceptible.

• Taux de reproduction net ou effectif (Re) : nombre de cas secondaires produits par chaque cas primaire.

Lorsque R0 > 1, possibilité d’épidémie

Lorsque R0 = 1, la maladie est endémique



Inglesby. 2020



Pathogène Estimation de R0

SRAS-CoV-2
(D’Arienzo & Coniglio, 2020, Liu et al. 2020)

2-3
(1,4-6,49)

SRAS
(Lipsitch et al. 2003, Anderson et al. 2003)

2-4

virus varicelle-zona
(Brisson & Edmunds, 2000)

10-12

tuberculose
(Blower, 2000)

~10

rougeole
(Edmunds et al. 2000)

10-20

variole
(Gani & Leach, 2001)

3-5

Quelques estimations de R0



• Hétérogénéité des comportements individuels et de l’infectiosité.
• On peut décrire R0 comme la moyenne de la distribution.

Lipsitch et al., 2003

R0 comme moyenne de la distribution



Hétérogénéité de la transmission

Yong et al. 2020



c = taux de contact
p = probabilité de transmission par contact avec une 

personne infectée D = durée de l’infectiosité
β

Dérivation de R0

• Connaître la dynamique d’une maladie fournit une base scientifique en vue des 
interventions.

• Les mesures de contrôle opèrent en réduisant la transmission.

S I R

R0= c*p *D

R0 = nombre de cas secondaires/cas primaire 
dans une population totalement susceptible



• un outil conceptuel pour expliquer comment se comportera un objet ou un système 
d’objets.

• peut prendre différentes formes :
• de très simple à très complexe
• choix du modèle déterminé par :

• degré de précision/généralisation exigé
• données disponibles
• délai dans lequel on veut obtenir des résultats

• même les modèles les plus complexes recourent à des hypothèses simplificatrices.

• vise à représenter les caractéristiques essentielles.

Qu’est-ce qu’un modèle mathématique?



1. Définir la population hôte qui nous intéresse.
2. Définir la « catégorie » de personnes qu’on mettra dans chaque 

compartiment.

S I R

Traduire un processus sous forme de modèle



3. Quels sont les passages d’un état à l’autre?

S I
R

Traduire un processus sous forme de modèle



4. Définir l’incidence d’une infection en fonction de l’exposition à des personnes infectées
c = nombre de contacts / temps

p = probabilité qu’une exposition cause une infection

β = c * p

λ = force de l’infection = β I / N (risque de nouvelle infection / temps)

R0 = nombre d’infections secondaires causées par une seule personne infectée dans une population où 
tous les sujets sont susceptibles

S I R

Traduire un processus sous forme de modèle



S I R

m (mortalité)

dS/dt = - β SI dR/dt = + I/DdI/dt = + β SI - I/D - μI

Traduire un processus sous forme de modèle
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Un modèle simple, R0 = 3



parClllls.set <- cbi.nd(
lambda = lhs[,1]*(lambda.max-lambda.mi.n)+lamdba.mi.n,  
tau= lhs[,2]•(tau.max-tau.mi.n)+tau.mi.n,
rho =lhs[,3]•(rho.max-rho.mi.n)+rho.mi.n,  
q = lhs[,4]•(q.max-q.mi.n)+q.min,
d_ll = lhsLS]*(d_ll.max-d_ll.min)+d_ll.min,
d_Zl =  lhs[,6]*(d_Zl.max-d_Zl.min)+d_Zl.min,  
d_31 =lhs[,7]*(d_31.max-d_31.min)+d_31.min,
delta_Z = lhs[,8]•(delta_Z.max-delta_Z.min)+delta_2.mi.n,
t =lhs[,9]*(t.max-t.mi.n)+t.min,
mu= lhs[,10]*(mu.max-mu.min)+mu.mi.n,
p=lhs[,ll]*(p.max-p.mi.n)+p.min,
betaF = lhs[,lZ]*(betaF.max -betaF.min)+betaF.mi.n,
betas = lhs[,13J*(betaS.max -beta.Smi.n)+betaS.im.n,
s_l = lhs[,14]*(s_lm. ax-s_lm.tn)+s_lm.tn
s_Z =lhs[,1S]•(s_Z.ma-xs_2.mi.n)+s_Z.mi.n,  
s_3 = lhs[,16]*(s_3.max-s_3.mi.n)+s_3.mi.n,
sigma= lhs[,l?]*(si.gma.max-sigma.min)+sigma.mi.n,



description 
verbale

formulation 
mathématique

1. Avantages?

2. Coût-efficacité? dissémination 
verbale



Tuite et al. 2010



Apparition et propagation du SRAS-CoV-2

Petersen et al. 2020

www.asm.org

http://www.asm.org/


À quoi pourrait ressembler un modèle du SRAS-CoV-2?

Tuite, Fisman, & Greer, 2020



Travailler avec les utilisateurs de connaissances et les intervenants

• Formuler la question de recherche.

• Élaborer un plan relatif à la méthodologie et au type de modèle qui conviennent le mieux.



Travailler avec les utilisateurs de connaissances et les intervenants

Valeurs des paramètres
• Définitions, valeurs, étendues, et provenance des valeurs (observations, extraites d’études précédentes ou estimées 

par une fonction d’ajustement des données?)
• Quelles sont les valeurs utilisées pour l’ajustement du modèle (données non indépendantes)?

Hypothèses
• Quelles sont les hypothèses et quel est leur degré de réalisme?



Évaluation des prédictions du modèle au moyen de données

• Le modèle est-il capable de reproduire les données observées?

• Si les données sont limitées, différents groupes de paramètres pourrait convenir tout aussi bien.

• Quantifier l’incertitude est essentiel : l’incertitude dans la paramétrisation peut conduire à de l’incertitude sur 
l’efficacité de l’intervention.

Tuite et al. 2017



1. On ne peut pas représenter parfaitement le monde réel au moyen d’une série d’équations.
• valeurs des paramètres et hypothèses simplificatrices, hétérogénéité spatiale, stratégies d’atténuation concurrentes 

2. Les modèles n’ont pas la capacité de déterminer si un scénario donné va se produire ou non.

3. Les modèles ont pour but de compléter l’expérience, l’expertise et le bon sens des intervenants de la santé 
publique
• paysage en constante évolution (par. ex. tests de laboratoire, données de surveillance et biais de déclaration)

Considérations importantes



Adapté d’une diapositive de M. Lipsitch pendant la pandémie de SRAS (H1N1) de 2009

scénarios et 
prédictions

filtrés par : modèles dynamiques et 
statistiques

données

système de surveillance

décisions filtrées par : optimisation, contraintes logistiques

Un cadre décisionnel idéalisé



La prise de décision en temps de crise de santé publique

· Dans la plupart des cas, on ne dispose pas de données 
parfaites et il faut quand même prendre des décisions.



Contact : AmyGreer

agreer@uoguelph.ca
www.mathepilab.org
@amygreerkalisz

Modélisateurs

• Expliquer clairement les modèles.

• Démontrer de la rigueur dans l’assurance de la qualité.

• Fournir toute la documentation.

• Aspirer à l’excellence en matière de compétences 
communicationnelles et techniques.

• Fournir des analyses transparentes pouvant être 
reproduites par d’autres.

« Non-modélisateurs »

• Formuler les questions de manière systématique.

• Participer à l’exercice de modélisation.

• Bien tenir compte des difficultés techniques.

• Être conscient des exigences en matière de temps et de 
ressources.

Définir nos rôles
Garnett et al.2011

mailto:agreer@uoguelph.ca
http://www.mathepilab.org/
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