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Au sujet des résultats préliminaires du PICRA

2005

Pour la premiére fois, nous publions sur notre site Web les résultats préliminaires sur la résistance aux
antimicrobiens de la derniere année civile compléte (2005). Ces données portent sur les composantes
suivantes du programme:

Surveillance passive accrue des isolats cliniques humains
Surveillance active en abattoir

Surveillance active de la viande vendue au détail
Surveillance passive des isolats cliniqgues animaux

YV VY

Les résultats préliminaires, présentés dans ce document, pourraient légérement différer des résultats
finaux publiés dans le rapport annuel du PICRA de 2005. Le rapport complet présentera les données
intégrées de la résistance aux antimicrobiens des isolats d Escherichia coli et de Salmonella provenant de
’humain et de sources animales, de méme que la variation temporelle de la résistance aux
antimicrobiens. La sortie du Rapport annuel 2005 est prévue pour juin 2007.

Surveillance passive accrue des isolats cliniques humains

La surveillance passive accrue des isolats cliniques humains est congue de maniére a présenter des
données représentatives a I'échelle provinciale sur les isolats de Salmonella. Afin d’assurer la validité
statistique du plan d’échantillonnage, tous les isolats humains de Salmonella (liés ou non a une éclosion)
regus par les laboratoires de santé publique provinciaux du Nouveau-Brunswick, de Terre-
Neuve/Labrador, de la Nouvelle-Ecosse, du Manitoba, de I'lle-du-Prince-Edouard et de la Saskatchewan
ont été envoyés au Laboratoire national de microbiologie de ’Agence de santé publique du Canada a
Winnipeg, au Manitoba. Les provinces plus peuplées (Alberta, Colombie-Britannique, Ontario et Québec)
envoient les isolats obtenus entre le 1*" et le 15 de chaque mois. De plus, tous les isolats humains de S.
Newport et S. Typhi sont transmis au Laboratoire national de microbiologie a cause du risque
d’émergence d’une résistance a plusieurs antimicrobiens d’'une part et de leur importance clinique d’autre
part. Veuillez consulter les liens de nos rapports annuels antérieurs pour connaitre la liste de tous les
laboratoires participants (http://www.phac-aspc.gc.ca/cipars-picra/index_f.html).

En 2005, les laboratoires provinciaux de santé publique ont envoyé un total de 3416 isolats de Salmonella
au Laboratoire national de microbiologie pour des tests de lysotypage et de sensibilité aux antibiotiques.
Parmi ces isolats, 133 d’entre eux ont été classifiés comme étant liés a une éclosion de S. Enteritidis en
Ontario. A I'exception d’un seul, tous les isolats liés & cette éclosion ont été exclus de I'analyse ce qui
porte le total a 3 284 isolats de Salmonella.

Remarque: Au Canada, bien qu'il soit obligatoire de signaler tous les nouveaux cas de salmonellose aux
autorités locales et provinciales de santé publique, I'envoi d’isolats liés a ces cas par les laboratoires
locaux se fait sur une base volontaire. Lors de l'interprétation des données du PICRA, il faut noter que la
majorité des isolats liés a des déclarations de cas, mais pas tous, sont envoyés a des laboratoires
provinciaux de santé publique pour y subir des tests de référence. Le nombre total d’isolats de
Salmonella par sérotype doit étre pris en considération lors de l'interprétation de la proportion d’isolats
résistants. Parmi les autres limitations des données de la surveillance passive, notons les maladies non-
diagnostiquées et non-déclarées qui peuvent donner lieu a une sous-estimation de l'incidence réelle des
cas de salmonellose.



Surveillance active en abattoir (bovins, poulets et porcs)

La Surveillance active en abattoir vise a fournir des données annuelles représentatives a I'échelle
nationale sur la résistance aux antimicrobiens des bactéries isolées d’animaux entrant dans la chaine
alimentaire. Pour cela, le contenu caecal des animaux abattus est échantillonné car les bactéries
présentes dans le contenu caecal représentent plus fidélement la ferme d’origine que les bactéries isolées
de carcasses exposées a un certain niveau de contamination croisée. Ce programme, qui a débuté en
septembre 2002, ciblait initialement E. coli et Salmonella provenant des bovins de boucherie, des porcs
et des poulets a griller. Depuis 2002, le programme a été ajusté et ne requiert plus I'isolement de la
bactérie Salmonella pour les bovins de boucherie en raison de la faible prévalence de la bactérie (moins
de un pour cent) dans cette filiére. Depuis septembre 2005, on isole aussi la bactérie Campylobacter des
échantillons de bovins de boucherie.

Plus de 90 % de tous les animaux destinés a I'alimentation au Canada sont abattus dans des abattoirs
inspectés par les autorités fédérales. Cinquante-quatre abattoirs inspectés par les autorités fédérales (28
abattoirs de volailles, 18 abattoirs de porcs et 8 abattoirs de bovins de boucherie) de tout le Canada ont
participé a la composante Surveillance active en abattoir du PICRA de 2005. Le veau est pour l'instant
exclu de notre programme d’échantillonnage. Cependant, 'ensemble de données des bovins a I'abattoir
peut inclure un faible nombre d’échantillons provenant de bovins laitiers, car un petit nombre d’abattoirs
abattent a la fois des bovins laitiers et des bovins de boucherie.

Nos périodes de collecte sont uniformément réparties sur 12 mois afin d’éviter tout biais saisonnier
éventuel quant a la prévalence bactérienne et a la sensibilité aux antimicrobiens. Notre programme
d’échantillonnage est congu pour prélever annuellement environ 150 isolats par bactérie ciblée pour
chaque espéce animale ciblée dans tout le Canada. Veuillez consulter notre rapport annuel de 2004 pour
obtenir de plus amples renseignements au sujet de la méthodologie de notre plan d’échantillonnage.
Tous les échantillons sont envoyés au Laboratoire de lutte contre les zoonoses d’origine alimentaire de
Saint-Hyacinthe (Québec) ou ils sont soumis a des tests d’'isolement bactérien.

Surveillance active de la viande vendue au détail (boeuf,

poulet et porc)

L’objectif de la composante Surveillance active de la viande vendue au détail est d’évaluer la résistance
aux antimicrobiens de certaines bactéries retrouvées dans la viande crue vendue au détail.
L’échantillonnage de la viande vendue au détail permet de mesurer I'exposition humaine aux bactéries
résistantes aux antimicrobiens par la consommation de viande insuffisamment cuite ou par contamination
croisée avec de la viande crue. En 2005, nous avons prélevé des échantillons en Ontario, au Québec et
en Saskatchewan.

Nous recherchons des isolats bactériens provenant de types de viande consommeés régulierement par les
Canadiens. Les productions animales ciblées sont les mémes que celles étudiées dans la composante
Surveillance active en abattoir et la nouvelle composante Surveillance a la ferme (en développement) de
notre programme. Nous prélevons des échantillons de poulet (cuisses ou ailes), de porc (cbtelettes) et de
beeuf (viande hachée). Pour ce qui est de la viande hachée, nous choisissons systématiquement des
échantillons de beeuf haché extra-maigre, maigre et ordinaire pour refléter 'hétérogénéité de ce produit en
termes de mélange de viande de beeuf d’engraissement et de vache de réforme, ainsi que la teneur en
viande domestique versus en viande importée.

Les bactéries d’intérét dans la volaille sont Campylobacter, Salmonella, Enterococcus et E. coli. Dans le
porc et le beeuf, nous n’isolons qu’E. coli en raison de la faible prévalence des bactéries Campylobacter et
Salmonella (moins de trois pour cent) dans ces viandes tel que déterminé pendant la phase initiale du
programme.



Le protocole d’échantillonnage consiste en des soumissions hebdomadaires d’échantillons provenant de
divisions de recensement choisies aléatoirement, pondérées selon la taille de la population, dans chacune
des provinces testées. A l'aide d’estimations de la prévalence des années antérieures, nos protocoles
d’échantillonnage sont congus de maniére a avoir environ 100 isolats par secteur de production animale,
par province, par an, plus un 20 % supplémentaire pour compenser pour la perte d’échantillons. Veuillez
consulter nos rapports annuels antérieurs pour obtenir de plus amples détails sur I'’échantillonnage
(http://www.phac-aspc.gc.ca/cipars-picra/index_f.html). Notre rapport annuel de 2005 inclura aussi notre
stratégie d’échantillonnage pour la Saskatchewan.

Remarque : Nous n’atteignons pas I'objectif d’obtenir chaque année 100 isolats de Salmonella provenant
de la viande de poulet vendue au détail, car la prévalence de Salmonella varie de 7 a 16 %, et nous ne
disposons pas encore des ressources nous permettant d’élargir notre capacité d’échantillonnage. Le
manque de ressources limite aussi notre capacité d’échantillonnage en Saskatchewan a la moitié de celle
de I'Ontario et du Québec.

Surveillance passive des isolats cliniques animaux (bovins,

poulets, porcs et dindes)

Les isolats de Salmonella de la composante Surveillance passive des isolats cliniques animaux
proviennent essentiellement de soumissions envoyées par des vétérinaires et (ou) des producteurs pour
fin diagnostique. Ces isolats sont par la suite envoyés par les autorités provinciales de santé animale de
tout le pays au Laboratoire de typage de Salmonella du Laboratoire de lutte contre les zoonoses d'origine
alimentaire (Guelph, Ontario). A ce laboratoire, les isolats sont soumis & des tests de sérotypage, de
sensibilité aux antimicrobiens et de lysotypage. Les isolats du Québec sont sérotypés par Laboratoire
d'épidémiosurveillance animale du Québec avant d’étre expédiés. Veuillez consulter notre rapport annuel
de 2004 pour connaitre la liste des laboratoires de santé animale participants (http://www.phac-
aspc.gc.ca/cipars-picra/index_f.html).

Remarque : Nous recevons des isolats de toutes les provinces. Contrairement a notre programme de
Surveillance passive accrue des isolats clinigues humains, et a I'exception de I'Ontario et du Québec, les
isolats regus par les laboratoires de santé animale ne sont pas tous forcément envoyés au Laboratoire de
lutte contre les zoonoses d’origine alimentaire. La répartition des tests peut donc considérablement varier
entre les provinces. La majorité des échantillons proviennent d’animaux malades et il se peut que leur
soumission ait été consécutive a un échec thérapeutique. En général, ces animaux n’entrent pas dans la
chaine alimentaire. C’est pourquoi les estimés obtenus de ces isolats animaux ne conviennent pas a
I'évaluation générale de I'exposition humaine a la résistance aux antimicrobiens. lls sont toutefois tres
utiles pour le dépistage des profils de résistance émergents, l'identification de nouveaux profils de
résistance a plusieurs médicaments et I'évaluation la fréquence de la résistance chez les animaux
malades. Les profils de résistance a plusieurs médicaments seront présentés dans le rapport final
complet.
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Résistance aux antimicrobiens chez Salmonella

Surveillance passive accrue des isolats clinigues humains

Tableau 1. Résistance par antimicrobien des isolats de Salmonella Enteritidis humains (n=735) par
province1; Surveillance passive accrue des isolats cliniques humains, 2005.

BC AB SK mMB ON Qc NB NS PE NL Canada
N=78 N=12 N=20 N=347 N=121 N=26 N=54 N=12 N=8

Catégorie

M PELEEE Antimicrobien

en médecine

humaine n(%) n(%) n(%) n(%) n(%) n(%) n(%) n(%)
amoxicilline-
acide
clavulanique 1(1) | 1@ | 0© | 00 | 10) | 1(1) | 2(8) | 0(0) | 0(0) | 0(0) <1
! ceftiofur 00) | 1@ | 0@ | 0 | 10 | 1(1) | 28 | 0() | 00 | 0(0) <1
ceftriaxone 0(0) 0(0) 0(0) 0 (0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0
ciprofloxacin 0(0) 0(0) 0 (0) 0 (0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 0
amikacine 0(0) | 00 | 0 | 0(® | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0
ampicilline 3() | 3(5) | 000) | 0(0) | 3(1) | 32 |3¢12)| 0(0) | 0(©) | 0(0) 2
céfoxitine 1(1) | 1) | 0@ | 0@©) | 10) | 00 | 2@8) | 1@ | 0(0) | 0(0) <1
gentamicine 2(3) 0 (0) 0(0) 0 (0) 2(1) 0 (0) 1(4) 0(0) 0(0) 0(0) <1
I kanamycine 00) | 00) | 0(0) | 0(0) | 1(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) <1
acide nalidixique | 9(12) |10(18) | 3(25) | 0(0) | 22(6) | 8(7) | 0(0) | 5(9) | 1(8) | 0(0) 8
streptomycine 3(4) 1(2) 0(0) 0(0) 2(1) 1(1) 3(12) 0(0) 0(0) 0(0) 1
trimétoprime-
sulfaméthoxazole | 4 1) | 0(0) | 0(0) | 0@ | 0@ | 00 | 28 | 0@ | 0 | 0 <1
chloramphénicol 0(0) 0(0) 0(0) 0(0) 1(0) 0(0) 2(8) 0(0) 0(0) 0(0) <1
m sulfisoxazole 34) | 1@ | 00 | 00 | 10) | 1(1) | 4(15) | 1) | 0(0) | 0(0) 1
tétracycline 23 | 1@ [ 00 | 0@ | 5(M | 2@ | 208 | 12 | 00) | 0(0 2
v

!Le pourcentage estimé a été corrigé pour tenir compte du nombre inégal de soumissions entre les provinces (Voir Annexe B.1,
Rapport annuel 2004).



Tableau 2. Résistance par antimicrobien des isolats de Salmonella Heidelberg humains (n=409)
par province1; Surveillance passive accrue des isolats cliniques humains, 2005.

Catégorie BC AB SK MB ON Qc NB NS ‘ PE ‘ NL Canada

:::mnl‘o:dr;ac?:: Antimicrobien N=28 N=45 N=15 N=29 N=140 N=106 N=24 N=15 N=2 N=5
humaine
n(%) n(%) n(%) n(%) n(%) n(%) n(%) n(%) | n(%)
amoxicilline-
acide
clavulanique 10(36) | 6(13) | 0(0) | 5(17) |42(30)|37(35)| 9(38) | 8(53) | 0(0) | 0(0) 29
! ceftiofur 10(36) | 6(13) | 0(0) | 5(17) | 42(30) | 37(35)| 9(38) | 8(53) | 0(0) | 0(0) 29
ceftriaxone 0(0) | 0(0) | 000) | 0¢0) | 3(2 | 1(1) | 1(4) | 00 | 0() | 0(0) 1
ciprofloxacin 0(©) | 00 | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0
amikacine 0©) | 0 | 00 | 00 | 0(0 | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0
ampicilline 13 (46) | 14 (31) | 4(27) | 10 (34) | 64 (46) | 62 (58) | 15(63) | 9(60) | 0(0) | 2 (40) 48
céfoxitine 10(36) | 6(13) | 0(0) | 5(17) | 42(30) | 36(34)| 9(38) | 8(53) | 0(0) | 0(0) 29
gentamicine 0(©) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 2¢(1) | 1(1) | 1) | 0 | 0(0) | 0(0) <1
i kanamycine 00 | 1@ | 00 | 00 | 2(1) | 1(1) | 1) | 0(©) | 1(50) | 0(0) 1
acide nalidixique | 1(4) | 2(4) | 0(0) | 0() | 2(1) | 0() | 0(0) | 0(©) | 0(0) | 0(0)
streptomycine 2(7) [10(22)| 4@27) | 5(17) | 1(1) | 6(6) | 5(21) | 0(0) | 1(50) | 0(0) 7
trimétoprime-
sulfaméthoxazole | 14y | 24 | 00 | 1@ | 2(1) | 2@ | 28 | 00 | 00 | 1(20) 2
chloramphénicol | 1(4) | 2(@) | 00 | 1(3) | 1(1) | 00) | 1@ | 0(0) | 0(0) | 0(0)
m sulfisoxazole 2(7) | 3(7) | 00) | 2(7) | 6(4) | 6(®6) | 3(13) | 0(0) | 0(0) | 1(20) 5
tétracycline 3(11) | 9(20) | 1@ | 9@1) | 6(4) | 109 | 28 [ 2(13) | 1(50) | 0(0) 10
v

'Le pourcentage estimé a été corrigé pour tenir compte du nombre inégal de soumissions entre les provinces (Voir Annexe B.1,
Rapport annuel 2004).



Tableau 3. Résistance par antimicrobien des isolats de Salmonella Newport humains (n=142) par
province; Surveillance passive accrue des isolats cliniques humains, 2005.

Catégorie BC AB SK ‘ MB ON Qc NB NS ‘ PE ‘ NL Canada

2'|l1mn|‘°gdr;ac?:: Antimicrobien  N=12 N=17 N=2 N=3 N=76 N=21 N=7
humaine
n(%) n(%) n(%) | n(%) n (%) n(%)  n(%) | n(%)
amoxicilline-
acide
clavulanique 1(@8) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 4(65) | 7(33) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 8
! ceftiofur 1(@8) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 4(65) | 7(33) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 8
ceftriaxone 0(0) | 0(0) | 0() | 0(0) | 0(0) | 3(14) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 2
ciprofloxacin 0() | 00 | 00 | 00 | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0
amikacine 0@©) | 0 | 00 | 0@ | 0(0 | 0(0 | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0
ampicilline 1(8) | 0(0) | 0 | 0(©) | 5(7) | 7(33) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 9
céfoxitine 1(8) | 0(0) | 0 | 0 | 4(5) | 7(33) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 8
gentamicine 0©) | 00 | 0@© | 0@ | 1(1) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) <1
I kanamycine 00) | 000) | 0(0) | 0(0) | 4(5) | 5(24) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 6
acide nalidixique | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0
streptomycine 1(8) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 6(8) | 7(33) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 10
trimétoprime-
sulfaméthoxazole | o) | 0() | 0(0) | 0(0) | 23) | 00 | 0 | 0(0) | 0(0) | 0(0) 1
chloramphénicol | 1(8) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 7(9 | 7(33) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 11
m sulfisoxazole 1(@) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 7(9) | 7(33) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 11
tétracycline 1(8) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 6(8) | 7(33) | 0(0) | 0(0 | 0(0) | 0(0) 10
v




Tableau 4. Résistance par antimicrobien des isolats de Salmonella Paratyphi A et B humains
(n=70) par province’; Surveillance passive accrue des isolats cliniques humains, 2005.

Catégorie BC AB SK ‘ MB ON Qc NB NS PE ‘ NL Canada

g'ri‘m"?:dr:iri\:: Antimicrobien ~ N=21  N=4  N=4 . N=4 N=30 N=2 N=1 N=2 N=1  N=1
humaine
n(%) n(%) n(%) | n(%) n(%) n(%) n(%) n(%) | n(%)
amoxicilline-
acide
clavulanique 0() | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0
! ceftiofur 0©) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0 | 0(0 | 0(0 | 00 | 0(0) | 0(0) 0
ceftriaxone 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0¢0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0
ciprofloxacin 0() | 0(0) | 0(0 | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0
amikacine 0©) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0 | 00 | 0(0 | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0
ampicilline 0(©) | 0(0) | 3(5) | 0(©) | 0(0) | 1(50) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 4
céfoxitine 0©) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0 | 0(0 | 0(0 | 00 | 0(0) | 0(0) 0
gentamicine 0(0) | 0(0) | 0 | 0(0 | 00 | 0 | 0¢0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0
l kanamycine 0() | 0(0) | 0 | 0() | 0(0) | 0 | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0
acide nalidixique |20 (95) | 3(75) | 0(0) | 0(0) |22(73)| 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 71
streptomycine 1(5) | 0(0) | 3(75) | 0(0) | 0(0) | 1(50) | 0(0) | 0() | 0(0) | 0(0) 6
trimétoprime-
sulfaméthoxazole | o) | 0() | 0@ | 00 | 13 | 0@ | 0@ | 0 | 000) | 0(0) 2
chloramphénicol | 0(0) | 0(0) | 3(75) | 0(0) | 0(0) | 1(50) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 4
m sulfisoxazole 1() | 0(0) |3(@5) | 00) | 1(3) | 0(0) | 0(©) | 0 | 0(0) | 0(0) 6
tétracycline 1(6) | 0(0) | 3@5 | 00) | 13 | 1(60) | 0©) | 0 | 0(0) | 0(0) 7
v

"Le pourcentage estimé a été corrigé pour tenir compte du nombre inégal de soumissions entre les provinces (Voir Annexe B.1,
Rapport annuel 2004).



Tableau 5. Résistance par antimicrobiens des isolats de Salmonella Typhi humains (n=121) par
province; Surveillance passive accrue des isolats cliniques humains, 2005.

Catégorie NS PE NL Canada
2;mn?gdr;ac?:: Antimicrobien N=0 N=0 N=0
humaine
n (%) | n (%) n (%) n(%)
amoxicilline-
acide
clavulanique 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0(0) 0(0) 0©) | 0(©) | 0() | 0(0) 0
! ceftiofur 0(0) | 0(0 | 0(0 | 0(0) 0(0) 0(0) 0©0) | 0(©) | 0() | 0(0) 0
ceftriaxone 0(0) | 00 | 0(0) | 0(0) 0(0) 0(0) 0©) | 0(©) | 0() | 0(0) 0
ciprofloxacin 0() | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0(0) 0(0) 00 | 00 [0()]0() 0
amikacine 0(©) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0 (0) 0 (0) 0(@©) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0
ampicilline 3(13) | 1(10) | 0(0) | 0(0) |23(32) | 531 | 0(©) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 26
céfoxitine 0(©) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0 (0) 0 (0) 0(@©) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0
gentamicine 0(0) | 0(0 | 0(0 | 0(0) 0(0) 0(0) 0©) | 0(©) | 0() | 0(0) 0
n kanamycine 0(0) | 0( | 0(0 | 0(0) 0(0) 0(0) 0©) | 0(©) | 0() | 0(0) 0
acide nalidixique | 18 (78) | 6(60) | 0(0) | 0(0) | 56(78) | 7(44) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 72
streptomycine 3(13) | 2(20) | 0(0) | 0(0) |23(32)| 5(@31) | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 27
trimétoprime-
sulfaméthoxazole | 3(13) | 1(10) | 0(0) | 0(0) [22@31)| 531) | 0(0) | 0(0) | 0() | 0(0) 26
chloramphénicol | 3(13) | 1(10) | 0(0) 0() [22(31)| 5@31) | 0() | 0(0) | 0() | 0(0) 26
m sulfisoxazole 3(13) | 1(10) | 0(0) | 0(0) |23(32)| 5(31) | 0(©) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 26
tétracycline 3(13) [ 1(10) | 0(0) | 0(0) |21(29) | 4(25) | 0(0) | 0() |0() | 0(0) 24
v




Tableau 6. Résistance par antimicrobien des isolats de Salmonella Typhimurium humains (n=560)
par province1; Surveillance passive accrues des isolats cliniques humains, 2005.

Catégorie MB ‘ ON Qc NB NS PE ‘ NL Canada

:rl‘n:‘?:cﬁacr::: Antimicrobien N=43 N=252 N=113 N=10 N=6 N=0 N=5
humaine
n(%)  n(%) n(%) n(%) n (%) | n (%)
amoxicilline-
acide
clavulanique 7(12) | 3(5) | 0(0) | 0(0) | 14(6) | 4(4) 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 5
! ceftiofur 7(12) | 4(6) | 0(0) | 0(0) 9 (4) 3(3) 0(0) [1(17) | 0(0) | 0(0) 4
ceftriaxone 0(0) | 1) | 0(0 | 0(0) 2(1) 0(0) 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) <1
ciprofloxacin 2(4) 12) | 0(0) 0 (0) 0(0) 0(0) 0() | 0(0) [0() |0() <1
amikacine 0©) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0(0) 0 (0) 0(©0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 0
ampicilline 30(53) |26 (41) | 3(30) | 13(30) | 128 (51) | 42(37) | 3(30) | 2(33) | 0(0) |1(20)| 45
céfoxitine 7(12) | 2(3) | 0(0) 0(0) 11 (4) 3(3) 0(©) | 0(0) | 0(0) | 0(0) 4
gentamicine 366) | 12 | 0(0) | 12 5(2) 2(2) 0(0) [1(17) | 0(0) | 0(0) 2
I kanamycine 15(26) |16 (25)| 0(0) | 3(7) | 41(16) | 26(23) | 3(30) | 1(17) | 0(0) |2(40)| 20
acide nalidixique | 4 (7) 3(5) | 0(0) 3(7) 5(2) 0(0) 0() | 1(17) | 0(0) | 0(0) 3
streptomycine 27 (47) | 22(34) | 2(20) | 11(26) | 121 (48) | 35(31) | 4(40) | 3(50) | 0(0) | 1(20)| 41
trimétoprime-
sulfaméthoxazole | 44 25) | 23) | 00) | 00 | 187 | 76) | 000 |350)| 00|00 8
chloramphénicol | 23 (40) | 14 (22) | 2 (20) | 11(26) | 101 (40)| 33(29) | 0(0) | 1(17) | 0(0) | 1 (20) 34
]| sulfisoxazole 28 (49) |28 (44) | 2(20) | 13 (30) | 138 (55) | 45 (40) | 5(50) | 5(83) | 0(0) | 1(20) 48
tétracycline 27 (47) |24 (38) | 2(20) | 14 (33) | 144 (57) | 50 (44) | 3(30) | 4(67) | 0(0) | 2 (40) 49
v

'Le pourcentage estimé a été corrigé pour tenir compte du nombre inégal de soumissions entre les provinces (Voir Annexe B.1,
Rapport annuel 2004).



Tableau 7. Résistance par antimicrobien des isolats de Salmonella “autres sérotypes” humains
(n=1247) par province1; Surveillance passive accrue des isolats cliniques humains, 2005.

Catégorie BC AB SK ‘ MB ON Qc NB PE ‘ NL Canada

d'importance . . obien  N=171 N=150 N=40 \ N=56 N=568 N=159 N=50 N=28 N=5 \ N=20
en médecine
humaine
n(%) n(%) n(%) n(%) n(%) n(%) n(%) n(%) | n(%)

amoxicilline-
acide
clavulanique 74) | 2(1) | 000 | 1@ |12@ | 6(4) | 2(4) | 2() | 00 | 0(0) 3

! ceftiofur 6 (4) 1(1) | 0(0) 12 | 11@2) | 6@) | 2(4) | 2(@7) 0(0) 0(0) 2
ceftriaxone 2(1) | 0 | 0(©) | 0(0) | 1(0) | 0(0) | 0(0 | 00 | 00 | 0(0) <1
ciprofloxacin 1(1) | 0@ | 0 | 00 | 1(0) | 00 | 0(0) | 0(0) | 0(0) | 0(0) <1
amikacine 0©) | 0(0) | 0(0) | 0(0 | 1(0) | 0(0 | 0(0) | 00 | 0(0) | 0(0) <1
ampicilline 29 (17) [ 23(15) | 0(0) | 7(13) | 36(6) | 15(9) | 4(8) | 6(21) | 0(0) 1(5) 1
céfoxitine 5(3) 1(1) | 0(0) 12 | 7(1) 6(4) | 2(4) | 2() 0(0) 0(0) 2
gentamicine 42) | 00 | 0©) | 3(B) | 5(1) | 1(1) | 0(©) | 1(4) | 0(0) | 0(0) 1

Il kanamycine 6(4) | 43 | 13 | 1@ | 200) | 3@ | 0() | 0(0) | 0(0) | 0(0) 1
acide nalidixique | 10(6) | 4(3) | 3(8) | 3(5) | 24(4) | 3(2 | 0(0) | 2(7) | 0(0) | 0(0) 4
streptomycine 30(18) [29(19) | 2(5) |15(27)| 48(8) |19(12)| 4(8) | 5(18) | 0(0) | 6(30) 12
trimétoprime-
sulfaméthoxazole | 13@®) | 2(1) | 2(5) | 3(5) | 14@) | 3@ | 00 | 2() | 0(0) | 0(0) 3
chloramphénicol | 10(6) | 6(@4) | 0(0) | 7(13) | 5(1) | 5(3) 1(2) | 4(14) | 0(0) | 0(0) 3

m sulfisoxazole 25(15) | 11(7) | 6(15) |10(18) | 47(8) | 15(9) | 2(4) | 7(25) | 0(0) | 1(5) 10
tétracycline 39(23) [47(31) | 9(23) [21(38) | 71(13) [ 28(18) | 5(10) | 7(25) | 0(0) | 7(35) 18

v

'Le pourcentage estimé a été corrigé pour tenir compte du nombre inégal de soumissions entre les provinces (Voir Annexe B.1,
Rapport annuel 2004).



Tableau 8. Nombre d’antimicrobiens dans le patron de résistance des isolats de Salmonella
(n=3284) chez I’humain selon la province et le sérotype1; Surveillance passive accrue des isolats
cliniques humains, 2005.

Nombre d'antimicrobiens dans le patron de

Sérotype n (% total) résistance

Surveillance passive accrue des 0 1-4 5-8 9-16
isolats cliniques humains (n=3284) Nombre d'isolats
Colombie-Britannique (n=390)

Enteritidis 78 (20) 66 12 0 0
Typhimurium 57 (14,6) 21 13 20 3
Heidelberg 28 (7,2) 12 14 2 0
Typhi 23 (5,9) 5 15 3 0
Paratyphi A 21 (54) 1 20 0 0
Stanley 16 (4,1) 12 3 1 0
Saintpaul 15(3,8) 11 4 0 0
Hadar 12 (3,1) 0 11 1 0
Newport 12 (3,1) 11 0 1 0
14,512::- 11 (2,8) 6 4 1 0
Sérotypes moins fréquents 117 (30) 86 18 11 2
Total 231 114 40 5
Alberta (n=347)

Typhimurium 64 (18,4) 30 16 17 1
Enteritidis 57 (16,4) 45 12 0 0
Heidelberg 45 (13) 25 18 1 1
Hadar 30 (8,6) 1 28 1 0
Newport 17 (4,9) 17 0 0 0
Typhi 10 (2,9) 4 5 1 0
Ebrie 9(2,6) 8 1 0 0
Thompson 9(2,6) 6 3 0 0
Infantis 8(2,3) 6 2 0 0
Javiana 7(2) 6 1 0 0
Sérotypes moins fréquents 91 (26,2) 71 15 5 0
Total 219 101 25 2
Saskatchewan (n=83)

Heidelberg 15 (18,1) 8 7 0 0
Enteritidis 12 (14,5) 9 3 0 0
Typhimurium 10 (12) 7 1 2 0
Braenderup 6 (7,2) 6 0 0 0
14,512::- 6(7,2) 5 1 0 0
Agona 5 (6) 1 4 0 0
Hadar 4 (4,8) 2 2 0 0
Paratyphi B 4 (4,8) 1 0 3 0
Infantis 3(3,6) 3 0 0 0
Thompson 3(3,6) 3 0 0 0
Berta 2(2,4) 2 0 0 0
Newport 2(2,4) 2 0 0 0
Oranienburg 2(2,4) 1 1 0 0
Sérotypes moins fréquents 9 (10,8) 6 3 0 0
Total 56 22 5 0
Manitoba (n=155)

Typhimurium 43 (27,7) 28 4 11 0
Heidelberg 29 (18,7) 9 20 0 0
Enteritidis 20 (12,9) 20 0 0 0
Hadar 9 (5,8) 0 9 0 0
Thompson 7 (4,5) 7 0 0 0



Montevideo 5(3,2) 5 0 0 0
Muenchen 5(3,2) 5 0 0 0
Paratyphi A 4 (2,6) 0 4 0 0
Sérotypes moins fréquents 33 (21,3) 21 5 7 0
Total 95 42 18 0
Ontario (n=1485)

Enteritidis 347 (23,4) 321 25 1 0
Typhimurium 252 (17) 95 40 115 2
Heidelberg 140 (9,4) 66 71 3 0
Newport 76 (5,1) 68 3 2 3
Typhi 72 (4,8) 13 37 22 0
Thompson 71 (4,8) 69 2 0 0
Muenchen 38 (2,6) 37 1 0 0
Infantis 36 (2,4) 31 5 0 0
Sérotypes moins fréquents 453 (30,5) 342 101 9 1
Total 1042 285 152 6
Québec (n=538)

Enteritidis 121 (22,5) 110 11 0 0
Typhimurium 113 (21) 55 21 37 0
Heidelberg 106 (19,7) 40 60 6 0
Thompson 29 (5,4) 27 2 0 0
Newport 21(3,9) 14 0 0 7
Typhi 16 (3) 6 5 5 0
Litchfield 12 (2,2) 10 2 0 0
Sérotypes moins fréquents 120 (22,3) 88 26 6 0
Total 350 127 54 7
Nouveau-Brunswick (n=118)

Enteritidis 26 (22) 21 3 0 2
Heidelberg 24 (20,3) 8 15 0 1
Typhimurium 10 (8,5) 5 2 3 0
Thompson 8 (6,8) 6 2 0 0
Infantis 7(5,9) 7 0 0 0
Newport 7(5,9) 7 0 0 0
Saintpaul 6 (5,1) 6 0 0 0
Hadar 3(2,5) 0 3 0 0
Litchfield 3(2,5) 3 0 0 0
S. Paratyphi B var. Java 3(2,5) 2 0 1 0
Sérotypes moins fréquents 21(17,8) 19 2 0 0
Total 84 27 4 3
Nouvelle-Ecosse (n=105)

Enteritidis 54 (51,4) 48 6 0 0
Heidelberg 15 (14,3) 4 11 0 0
S. Paratyphi B var. Java 6 (5,7) 3 1 2 0
Typhimurium 6 (5,7) 1 3 1 1
Sérotypes moins fréquents 24 (22,9) 13 10 1 0
Total 69 31 4 1
fle-du-Prince-Edouard (n=20)

Enteritidis 12 (60) 11 1 0 0
Heidelberg 2 (10) 1 1 0 0
Infantis 1(5) 1 0 0 0
Muenchen 1(5) 1 0 0 0
Paratyphi A 1(5) 1 0 0 0
Saintpaul 1(5) 1 0 0 0
Thompson 1(5) 1 0 0 0
Uganada 1(5) 1 0 0 0
Total 18 2 0 0




Terre-Neuve et Labrador (n=43)

Enteritidis 8 (18,6) 8 0 0 0
Agona 7(16,3) 7 0 0 0
Hadar 5(11,6) 0 5 0 0
Heidelberg 5(11,6) 2 3 0 0
Typhimurium 5(11,6) 3 1 1 0
Newport 4(9,3) 4 0 0 0
Thompson 2(4,7) 1 1 0 0
14,5,12:b:- 1(2,3) 1 0 0 0
IV 45:9,251:- 1(2,3) 0 1 0 0
Litchfield 1(2,3) 1 0 0 0
Muenchen 1(2,3) 1 0 0 0
Oranienburg 1(2,3) 1 0 0 0
Paratyphi B 1(2,3) 0 0 1 0
Stanley 1(2,3) 0 1 0 0
Total 29 12 2 0
Total Canada 2193 763 304 24

'Les sérotypes dont la prévalence est inférieure & 2% sont classés dans la catégorie "Sérotypes moins fréquents".

Tableau 9. Détails concernant I’age et la distribution par province des isolats de Salmonella
humains (n=3284); Surveillance passive accrue des isolats cliniques humains, 2005.

Distribution de I'age Province
n/N (%) n/N (%)
Moins de 5 ans: 438/3284 (13%) Alberta: 347/3284 (11%)

5 a12 ans: 357/3284 (11%) Colombie-Britannique: 390/3284 (12%)

13 417 ans: 167/3284 (5%) Manitoba: 155/3284 (5%)

18 & 29 ans: 601/3284 (18%) Nouveau-Brunswick: 118/3284 (4%)
30 a 49 ans: 706/3284 (21%) Terre-Neuve et Labrador: 43/3284 (1%)
50 a 69 ans: 480/3284 (15%) Nouvelle-Ecosse: 105/3284 (3%)
70 ans et plus: 268/3284 (8%) Ontario: 1485/3284 (45%)

lle du Prince-Edouard: 20/3284 (1%)
Québec: 538/3284 (16%)
Saskatchewan: 83/3284 (3%)

Tableau 10. Détails concernant I'origine des échantillons associés aux principaux sérovars de
Salmonella (n=3284) chez ’humain; Surveillance passive accrue des isolats cliniques humains,
2005.

Paratyphi A et

Origine de Enteritidis Heidelberg Newport ] Typhi Typhimurium Autres sérotypes Total
I'échantillon  N=735 N=409 N=142 N=70 | N=121 N=560 N=1247 N=3284
n (%) n (%) n (%) n (%) | n (%) n (%) n (%) n (%)
Féces 574 (78) 267 (65) 110 (77) 13 (19) 24 (20) 409 (73) 869 (70) 2266 (69)
Sang 17 (2) 47 (11) 2(1) 30 (43) 71 (59) 15 (3) 42 (3) 253 (8)
Urine 12 (2) 17 (4) 6 (4) 2 (3) 9(2) 62 (5) 108 3)
Partie
anatomique 1(<1) 1(<1) 2(<1)
Chirurgical 1(<1) 1(<1)
Tissu 1(<1) 1(<1)
Plaie 1(<1) 1(<1)
Inconnu 130 (18) 78 (19) 24 (17) 25 (36) 26 (21) 127 (23) 271 (22) 681(21)
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Résistance aux antimicrobiens chez Salmonella

Surveillance active en abattoir
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Figure 1. Résistance par antimicrobien des isolats de Salmonella de poulets (n=199); Surveillance

active en abattoir, 2005.
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Tableau 11. Nombre d’antimicrobiens dans le patron de résistance des isolats de Salmonella de
poulets (n=199) selon le sérotype1; Surveillance active en abattoir, 2005.

Sérotype n (%total) Nombre d'antimicrobiens dans le patron de résistance
0 1-4 5-8 9-16

Surveillance active en abattoir (n=199) Nombre d'isolats

Heidelberg 58 (29,1) 36 22 0 0
Kentucky 48 (24,1) 33 15 0 0
Hadar 17 (8,5) 0 17 0 0
Thompson 8 (4) 7 1 0 0
Typhimurium 8 (4) 8 0 0 0
Enteritidis 7(3,5) 7 0 0 0
Kiambu 7(3,5) 4 3 0 0
1:4,5,12:i:- 5(2,5) 2 3 0 0
Infantis 5(2,5) 2 3 0 0
1:4,12:i:- 4(2) 3 1 0 0
1:8,20:-:z6 4(2) 1 3 0 0
Sérotypes moins fréquents 28 (14,1) 16 9 3 0
Total 119 77 3 0

'Les sérotypes dont la prévalence est inférieure & 2% sont classés dans la catégorie "Sérotypes moins fréquents".

Surveillance active de la viande vendue au détail
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Figure 2. Résistance par antimicrobien des isolats de Salmonella de poulet provenant de I’Ontario
(n=26), du Québec (n=26) et de la Saskatchewan (n=21); Surveillance active de la viande vendue au
détail, 2005.
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Tableau 12. Nombre d’antimicrobiens dans le patron de résistance des isolats de Salmonella de
poulet provenant de I’Ontario (n=26), du Québec (n=26) et de la Saskatchewan (n=21) selon le
sérotype; Surveillance active de la viande vendue au détail, 2005.

Sérotype n (%total) Nombre d'antimicrobiens dans le patron de résistance
0 1-4 5-8 9-16
Surveillance active de la viande vendue au détail (n=73) Nombre d'isolats
Saskatchewan (n=21)
Hadar 7 (33,3) 0 7 0 0
Heidelberg 5(23,8) 5 0 0 0
Berta 2(9,5) 2 0 0 0
Enteritidis 1(4,8) 1 0 0 0
1:4,12:i:- 1(4,8) 0 1 0 0
1:4,5,12:i:- 1(4,8) 0 1 0 0
1:6,8:z10:- 1(4,8) 0 1 0 0
Infantis 1(4,8) 1 0 0 0
Kentucky 1(4,8) 1 0 0 0
Typhimurium var. Copenhagen 1(4,8) 0 0 1 0
Total 10 10 1 0
Ontario (n=26)
Heidelberg 11 (42,3) 7 4 0 0
Kentucky 7 (26,9) 5 2 0 0
Enteritidis 1(3,8) 1 0 0 0
Hadar 1(3,8) 0 1 0 0
Indiana 1(3,8) 0 1 0 0
Infantis 1(3,8) 1 0 0 0
Kiambu 1(3,8) 1 0 0 0
Senftenberg 1(3,8) 1 0 0 0
Thompson 1(3,8) 1 0 0 0
Typhimurium 1(3,8) 1 0 0 0
Total 18 8 0 0
Québec (n=26)
Heidelberg 12 (46,2) 6 6 0 0
Kentucky 5(19,2) 4 1 0 0
Thompson 3(11,5) 3 0 0 0
Infantis 2(7,7) 2 0 0 0
Enteritidis 1(3,8) 1 0 0 0
Hadar 1(3,8) 0 1 0 0
1:6,7,14:-:1,5 1(3,8) 1 0 0 0
Litchfield 1(3,8) 1 0 0 0
Total 18 8 0 0
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Surveillance passive des isolats cliniques animaux

Tableau 13. Répartition des CMIs et de la résistance des isolats de Salmonella de poulets (n=40);
Surveillance passive des isolats cliniques animaux, 2005.

Percentiles des CMIs Distribution (%) des CMIs

* Antimicrobien

CMi;, CMlg, 0,015 0,03 0,06 0,12 025 05 1 2 4 8 16 32 64 128 256 > 256

amoxicilline-acide !
clavulanique 40 <1 16 7,5 85,0 2,55 50|25 5,0

I ceftiofur 40 05 1 75 80,0125 | | |75
ceftriaxone 40 <0,25 <025 0,0 92,5 17,5 |
ciprofloxacin 40 <0,015  <0,015 0,0] 100,0 i ;
amikacine 40 1 2 0,0 25,062,510,0 2,5 i |
ampicilline 40 <1 > 32 15,0 82,5 2,5 E 15,0
céfoxitine 40 2 4 7,5 45,040,0 7,5 i 50 2,5
gentamicine 40 <0,25 0,5 7,5 77,5 15,0 E i 5,0 2,5

Il kanamycine 40 <8 <8 75 925 | |25 50
acide nalidixique 40 4 4 0,0 37,562,5
streptomycine 40 <32 64 12,5 87,5| 50 7,5
triméthoprime- |
sulphaméthoxazole 40 <0,12 <0,12 0,0 950 5,0
chloramphénicol 40 8 8 5,0 45,0 50,0§ | 5,0

Il sulfizoxazole 40 <16 >256 12,5 57,5 30,0 12,5
tétracycline 40 <4 <4 10,0 90,0E | 25 17,5

[\

Note: Les chiffres romains de | & IV indiquent le classement des antibiotiques selon leur importance en médecine humaine (DMV). Les zones non
ombragées indiquent I'intervalle testé pour chaque antimicrobien. Les lignes verticales noires indiquent le seuil de résistance alors que les lignes
pointillées verticales indiquent le seuil de sensibilité. Les nombres en rouge indiquent le pourcentage d'isolats résistants. Les nombres dans la zone
ombragée représentent le pourcentage d'isolats ayant eu une croissance dans tous les tubes de dilution de l'intervalle testé indiquant ainsi que la CMI
actuelle est plus grande que cet intervalle. Les nombres associés a la plus petite dilution de l'intervalle testé indiquent une sensibilité a cette
concentration ou a des concentrations plus faibles.

Tableau 14. Nombre d’antimicrobiens dans le patron de résistance des isolats de Salmonella de
poulets (n=40) selon le sérotype; Surveillance passive des isolats cliniques animaux, 2005.

Sérotype n (%total) Nombre d'antimicrobiens dans le patron de résistance
0 1-4 5-8 9-16
Surveillance passive des isolats
clinigues animaux (n=40) Nombre d'isolats
Heidelberg 18 (45) 15 2 0 1
Enteritidis 4 (10) 4 0 0 0
Kentucky 3(7,5) 2 1 0 0
Senftenberg 3(7,5) 1 2 0 0
Thompson 3(7,5) 3 0 0 0
1:4,5,12:i:- 2 (5) 2 0 0 0
Berta 1(2,5) 0 1 0 0
1:4,12:-:- 1(2,5) 1 0 0 0
1:4,5,12:-:11,2 1(2,5) 0 0 1 0
Livingstone var.14+ 1(2,5) 1 0 0 0
Schwarzengrund 1(2,5) 0 1 0 0
Typhimurium 1(2,5) 1 0 0 0
Typhimurium var. Copenhagen 1(2,5) 0 0 1 0
Total 30 7 2 1
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Résistance aux antimicrobiens chez Escherichia coli
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Figure 3. Résistance par antimicrobien des isolats de E. coli de poulets (n=218); Surveillance

active en abattoir, 2005.



Surveillance active de la viande vendue au détail
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Figure 4. Résistance par antimicrobien des isolats de E. coli de poulet provenant de I’'Ontario
(n=145), du Québec (n=142) et de la Saskatchewan (n=81); Surveillance active de la viande vendue

au détail, 2005.
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Résistance aux antimicrobiens chez Campylobacter

Surveillance active de la viande vendue au détail
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Figure 5. Résistance par antimicrobien des isolats de Campylobacter de poulet provenant de
I’Ontario (n=120), du Québec (n=103) et de la Saskatchewan (n=52); Surveillance active de la
viande vendue au détail, 2005.
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Tableau 15. Nombre d’antimicrobiens dans le patron de résistance des isolats de Campylobacter
de poulet (n=275) selon I’espéce; Surveillance active de la viande vendue au détail, 2005.

n (%total) Nombre d'antimicrobiens dans le patron de résistance
0 1-4 5-8 9-16
Surveillance active de la viande
vendue au détail (n=275) Nombre d'isolats
Saskatchewan (n= 52)
Campylobacter jejuni 42 (80,8) 19 23 0 0
Campylobacter spp. 7 (13,5) 2 2 3 0
Campylobacter coli 3(5,8) 3 0 0 0
Total 24 25 3 0
Ontario (n=120)
Campylobacter jejuni 100 (83,3) 41 58 1 0
Campylobacter coli 13 (10,8) 3 6 4 0
Campylobacter spp. 7 (5,8) 0 4 3 0
Total 44 68 8 0
Québec (n=103)
Campylobacter jejuni 86 (83,5) 25 49 12 0
Campylobacter coli 14 (13,6) 3 10 1 0
Campylobacter spp. 3(2,9) 0 2 0
Total 28 61 14 0
- ciprofloxacin f——— g
H
[ :
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g @C. coli (n=30)

< 1
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Figure 6. Résistance par antimicrobien des isolats de Campylobacter de poulet (n=275) selon
I'espéce; Surveillance active de la viande vendue au détail, 2005.

Note: Les especes Campylobacter spp. peut inclure certaines especes naturellement résistantes a I'acide nalidixique.
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Résistance aux antimicrobiens chez Enterococcus

Surveillance active de la viande vendue au détail
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Figure 7. Résistance par antimicrobien des isolats d’Enterococcus de poulet provenant de
I’Ontario (n=150), du Québec (n=150) et de la Saskatchewan (n=80); Surveillance active de la
viande vendue au détail, 2005.

Note: La résistance a la quinupristine-dalphopristine (QDA) et a la lincomycine (LIN) n’est pas rapportée pour E. faecalis en raison
de sa résistance naturelle a ces antimicrobiens.
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Tableau 16. Nombre d’antimicrobiens dans le patron de résistance des isolats d’Enterococcus
(n=380) de poulet selon I’espéce; Surveillance active de la viande vendue au détail, 2005.

n (%total) Nombre d'antimicrobiens dans le patron de résistance
0 1-4 5-8 9-17

Surveillance active de la viande
vendue au détail (n=380) Nombre d'isolats
Saskatchewan (n=80)
E. faecalis 73 (91,3) 4 55 14 0
E. faecium 6 (7,5) 0 4 1
Enterococcus spp. 1(1,3) 0 0 1 0
Total 4 56 19 1
Ontario (n=150)
E. faecalis 138 (92,0) 8 99 31 0
E. faecium 6 (4,0) 0 0 4 2
Enterococcus spp. 6 (4,0) 0 2 4 0
Total 8 101 39 2
Québec (n=150)
E. faecalis 137 (91,3) 5 96 36 0
E. faecium 11 (7,3) 0 3 8 0
Enterococcus spp. 2(1,3) 0 1 0
Total 5 100 45 0
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Figure 8. Résistance par antimicrobien des espéces associées aux isolats d’Enterococcus de
poulet (n=380) selon I’espéce; Surveillance active de la viande vendue au détail, 2005.
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Tableau 17. Nombre d’ antlmlcroblens dans le patron de résistance des isolats de Salmonella de
porcs (n=211) selon le serotype Surveillance active en abattoir, 2005.

Nombre d'antimicrobiens dans le patron de

Sérotype n (%total) résistance
0 1-4 5-8 9-16

Surveillance active en abattoir (n=211) Nombre d'isolats

Derby 62 (29,4) 28 34 0 0
Typhimurium var. Copenhagen 20 (9,5) 1 5 14 0
Brandenburg 14 (6,6) 13 1 0 0
London 14 (6,6) 12 2 0 0
Typhimurium 14 (6,6) 1 8 5 0
Agona 9 (4,3) 2 7 0 0
Heidelberg 9 (4,3) 0 9 0 0
Bovismorbificans 7(3,3) 7 0 0 0
Infantis 7(3,3) 5 1 1 0
Mbandaka 6 (2,8) 4 1 1 0
Sérotypes moins fréquents 49 (23,2) 38 8 3 0
Total 111 76 24 0

'Les sérotypes dont la prévalence est inférieure & 2% sont classés dans la catégorie "Sérotypes moins fréquents".

Surveillance passive des isolats clinigues animaux

Tableau 18. Répartition des CMis et de la résistance des isolats de Salmonella de porcs (n=369);
Surveillance passive des isolats cliniques animaux, 2005.

. TR T
* Antimicrobien Percentiles des CMIs Distribution (%) des CMIs

CMis, CMly, <0.015 0.03 0.06 0.12 025 05 1 2 4 8 16 32 64 128 256 > 256

amoxicilline-acide
clavulanique 369 8 16 1,7 38,8 7,6 1,6 19, 2'31 20,3 1,4

I ceftiofur 369 0,5 1 1,4 03 05 6153520, 8 0 3| 1,4
ceftriaxone 369 <025 <025 00 98,6 111 03 |
ciprofloxacin 369 <0015 <0015 00| 935 57 0,8 i ;
amikacine 369 1 2 0,0 7,0 74,316,5 1,9 0,3 i
ampicilline 369 >32 >32 55,3] 355 54 3,0 0, 3 0,5]2,2 53 1
céfoxitine 369 2 4 1,4 03 73 577293 30 1,111,103
gentamicine 369 <025 1 3,0 53,9 344 54 0,5 12, 7 1,9 1,1

Il kanamycine 369 <8 > 64 34,9 65 0 i I 0,5 34,4
acide nalidixique 369 4 4 0,5 42,852,0 4,1 0, 5| 0,5
streptomycine 369 64 > 64 55,3] 44,7[34,7 20,6
triméthoprime-
sulphaméthoxazole 369 0,25 >4 19,5 40,7 34,7 38 14 | 19,5
chloramphénicol 369 8 > 32 38,2 0,3 17,6 40,9 3,0| 1,1 37,1

11l sulfizoxazole 369 >256 >256 68,8 8,9 195 22 05 |68,8
tétracycline 369 32 > 32 71,6] 28,2 0,3] 1,4 23,346,9

[\

Note: Les chiffres romains de | a IV indiquent le classement des antibiotiques selon leur importance en médecine humaine (DMV). Les zones non ombragées
indiquent 'intervalle testé pour chaque antimicrobien. Les lignes verticales noires indiquent le seuil de résistance alors que les lignes pointillées verticales
indiquent le seuil de sensibilité. Les nombres en rouge indiquent le pourcentage d'isolats résistants. Les nombres dans la zone ombragée représentent le
pourcentage d'isolats ayant eu une croissance dans tous les tubes de dilution de l'intervalle testé indiquant ainsi que la CMI actuelle est plus grande que cet
intervalle. Les nombres associés a la plus petite dilution de I'intervalle testé indiquent une sensibilité a cette concentration ou a des concentrations plus faibles.
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Tableau 19. Nombre d’antimicrobiens dans le patron de résistance des isolats de Salmonella de
porcs (n=369) selon le sérotype1; Surveillance passive des isolats clinigues animaux, 2005.

Sérotype n (%total) Nombre d'antimicrobiens dans le patron de résistance
0 1-4 5-8 9-16
Surveillance passive des isolats
clinigues animaux (n=369) Nombre d'isolats
Typhimurium 156 (42,3) 15 46 93 2
Typhimurium var. Copenhagen 77 (20,9) 2 15 60 0
Derby 32 (8,7) 3 27 2 0
Senftenberg 19 (5,2) 15 4 0 0
Infantis 12 (3,3) 11 1 0 0
Mbandaka 10 (2,7) 7 1 2 0
Agona 8(2,2) 1 7 0 0
Brandenburg 8(2,2) 5 3 0 0
Heidelberg 8(2,2) 1 2 5 0
Sérotypes moins fréquents 39 (10,6) 20 12 7 0
Total 80 118 169 2

'Les sérotypes dont la prévalence est inférieure & 2% sont classés dans la catégorie "Sérotypes moins frequents".
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Résistance aux antimicrobiens chez Escherichia coli
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Figure 10. Résistance par antimicrobien des isolats de E. coli de porcs (n=162); Surveillance
active en abattoir, 2005.
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Figure 11. Résistance par antimicrobien des isolats de E. coli de porc provenant de I’Ontario
(n=179), du Québec (n=78) et de la Saskatchewan (n=48); Surveillance active de la viande vendue
au détail, 2005.
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Tableau 20. Répartition des CMis et de la résistance des isolats de Salmonella de bovins (n=122);
Surveillance passive des isolats cliniques animaux, 2005.

Percentiles des CMIs Distribution (%) des CMIs

T )
aatmiciobicn n e, CMl,, R <0015 0,03 0,06 012 025 05 1 2 4 8 16 32 64 128 256 >256

amoxicilline-acide i
clavulanique 122 <1 16 0,8 762 25 16 49 i 13,9 0,8

| ceftiofur 122 0,5 1 0,8 1,6 754 221 i | 0,8
ceftriaxone 122 <0,25 <025 0,0 99,2 0,8 | |
ciprofloxacin 122 <0,015 <0.015 00| 992 0,8 i | '
amikacine 122 1 2 0,0 98 721 156 16 0,8 i
ampicilline 122 <1 > 32 22,1 705 66 0,8 i 0,8 21,3
céfoxitine 122 2 4 0,8 29,5 48,4 189 161 08| 0,8
gentamicine 122 <0,25 0.5 2,4 66,4 295 1,6 ! i 0,8 | 1,6

Il kanamycine 122 <8 > 64 12,3 [ 87,7 i I 12,3
acide nalidixique 122 2 4 0,0 08 54,1 418 25 0,8 |
streptomycine 122 <32 64 23,0 77,0[ 14,8 | 8,2
triméthoprime-
sulphaméthoxazole 122 <0,12 0.25 4,1 70,5 23,8 1,6 4,1
chloramphénicol 122 4 > 32 19,6 33 50,0 254} 1,6| 1,6 [ 18,0

1l sulfizoxazole 122 32 > 256 23,8 279 451 16 16 23,8
tétracycline 122 <4 >32 26,2 73,81 | 1,6 13,9 [10,7

\%

Note: Les chiffres romains de | a IV indiquent le classement des antibiotiques selon leur importance en médecine humaine (DMV). Les zones non ombragées
indiquent l'intervalle testé pour chaque antimicrobien. Les lignes verticales noires indiquent le seuil de résistance alors que les lignes pointillées verticales indiquent
le seuil de sensibilité. Les nombres en rouge indiquent le pourcentage d'isolats résistants. Les nombres dans la zone ombragée représentent le pourcentage
d'isolats ayant eu une croissance dans tous les tubes de dilution de l'intervalle testé indiquant ainsi que la CMI actuelle est plus grande que cet intervalle. Les
nombres associés a la plus petite dilution de l'intervalle testé indiquent une sensibilité a cette concentration ou a des concentrations plus faibles.



Tableau 21. Nombre d’antimicrobiens dans le patron de résistance des isolats de Salmonella de
bovins (n=122) selon le sérotype’; Surveillance passive des isolats cliniques animaux, 2005.

Sérotype n (%total) Nombre d'antimicrobiens dans le patron de résistance
0 1-4 5-8 9-16
Surveillance passive des isolats
cliniques animaux (n=122) Nombre d'isolats
Typhimurium 33 (27,1) 16 4 13 0
Kentucky 27 (22,1) 24 2 1 0
Typhimurium var. Copenhagen 12 (9,8) 2 0 10 0
1:6,14,18:-:- 6 (4,9) 6 0 0 0
Thompson 6 (4,9) 6 0 0 0
Infantis 4 (3,3) 4 0 0 0
Heidelberg 3(2,5) 3 0 0 0
Rissen 3(2,5) 0 3 0 0
Schwarzengrund 3(2,5) 2 0 1 0
Tennessee 3(2,5) 3 0 0 0
Sérotypes moins fréquents 22 (18) 20 2 0 0
Total 86 11 25 0

!Les sérotypes dont la prévalence est inférieure a 2% sont classés dans la catégorie "Sérotypes moins fréquents”.
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Figure 12. Résistance par antimicrobien des isolats de E. coli de bovins (n=122); Surveillance
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Figure 13. Résistance par antimicrobien des isolats de E. coli de boeuf provenant de I’Ontario
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Tableau 22. Répartition des CMIs et de la résistance des isolats de Salmonella de dindes (n=44);
Surveillance passive des isolats cliniques animaux, 2005.

Percentiles des CMIs
CMls, CMlg,

Distribution (%) des CMIs
1 2 4 8 16

- L .
Antimicrobien 32 64 128 256 > 256

<0,015 0,03 0,06 0,12 0,25

amoxicillin-clavulanic acid 44 <1 16 6,8 59,1 20,5§ 13,6 6,8

| ceftiofur 44 0,5 1 6,8 23 47,7 43,2 ! | .68
ceftriaxone 44 <025 <025 45 93,2 123 | 45
ciprofloxacin 44 <0,015 <0,015 0,0 2,3 i |
amikacin 44 1 2 0,0 6,8 636 295 i [
ampicillin 44 2 >32 409 432 136 23 i 40,9
cefoxitin 44 2 8 6,8 13,6 36,4 386 4,51 23 | 45
gentamicin 44 0,5 > 16 45,4 38,6 11,4 23 231 | 4,5 40,9

1l kanamycin 4 <8 >64 363 61,4 23} | 22,7 [ 13,6
nalidixic acid 44 4 4 23 29,5 68,2 | 2,3
streptomycin 44 <32 > 64 36,4 63,6 | 18,2 [ 18,2
trimethoprim-
sulphamethoxazole 44 <0,12 0,25 0,0 77,3 20,5 273
chloramphenicol 44 4 8 4,5 23 47,7 455] | 4,5

Il sulfizoxazole 44 32 >256 27,3 38,6 34,1 | 27,3
tetracycline 4 <4 >32 295 68,21 2,3 | 6,8 (22,7

|\

Note: * Les chiffres romains de | a IV indiquent le classement des antibiotiques selon leur importance en médecine humaine (DMV). Les zones non ombragées
indiquent l'intervalle testé pour chaque antimicrobien. Les lignes verticales noires indiquent le seuil de résistance alors que les lignes pointillées verticales indiquent le
seuil de sensibilité. Les nombres en rouge indiquent le pourcentage d'isolats résistants. Les nombres dans la zone ombragée représentent le pourcentage d'isolats
ayant eu une croissance dans tous les tubes de dilution de I'intervalle testé indiquant ainsi que la CMI actuelle est plus grande que cet intervalle. Les nombres associés
a la plus petite dilution de I'intervalle testé indiquent une sensibilité a cette concentration ou & des concentrations plus faibles.

Tableau 23. Nombre d’antimicrobiens dans le patron de résistance des isolats de Salmonella de
dindes (n=44) selon le sérotype; Surveillance passive des isolats cliniques animaux, 2005.

Sérotype n (%total) Nombre d'antimicrobiens dans le patron de résistance
0 1-4 5-8 9-16
Surveillance passive des isolats
cliniques animaux (n=44) Nombre d'isolats
Senftenberg 14 (31,8) 1 12 1 0
Saintpaul 6 (13,6) 6 0 0 0
Bredeney 5(11,4) 0 2 1 2
Heidelberg 5(11,4) 1 4 0 0
Hadar 4(9,1) 0 4 0 0
Albany 3(6,8) 0 3 0 0
Litchfield 2 (4,6) 1 1 0 0
Typhimurium 2 (4,6) 1 1 0 0
Derby 1(2,3) 0 1 0 0
Indiana 1(2,3) 1 0 0 0
Montevideo 1(2,3) 0 1 0 0
Total 1 29 2 2
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