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» INTRODUCTION

Les souches de bacilles tuberculeux pharmacorésistants menacent grandement de
saper les efforts de lutte contre la tuberculose (TB). Bien que la TB pharmacorésistante
n’ait pas encore été reconnue comme un important probléme de santé au Canada, elle
constitue un risque bien réel du fait que les voyages internationaux sont plus faciles et
plus fréquents. Pour contrer cette menace, la Section de la lutte antituberculeuse
(LATB), en collaboration avec le Réseau technique canadien des laboratoires de
tuberculose (RTCLT) (voir annexe 1) et les laboratoires participants (qui représentent
toutes les provinces et tous les territoires), a créé le Systéme canadien de surveillance
des laboratoires de tuberculose (SCSLT) pour surveiller les profils de résistance aux
antituberculeux au Canada.

Chaque année, les laboratoires transmettent a la LATB les résultats des épreuves de
sensibilité aux antituberculeux subies par tous les patients positifs a la culture ou
porteurs de bacilles isolés dans un autre laboratoire, au cours de I'année civile précé-
dente. La LATB produit par la suite le présent rapport annuel.

» METHODOLOGIE

La LATB tient a jour le SCSLT, qui contient les résultats des épreuves de sensibilité aux
médicaments de Mycobacterium tuberculosis (MTB) et d’autres espéces de bacilles
tuberculeux (M. africanum, M. canetti, M. caprae, M. microti, M. pinnipedii ou M. bovis). |l
recueille également des données sur les isolats du complexe MTB (CMTB), les labora-
toires identifiant les isolats soit au niveau du complexe MTB ou au niveau de I'espéce.
Les données sur les isolats de la souche BCG de Mycobacterium bovis sont incluses
dans le SCSLT, mais sont exclues du présent rapport. M. bovis (BCG) est intrinseque-
ment résistant a la pyrazinamide (PZA), et I'identité de la majorité des isolats peut étre
déduite a partir des antécédents récents de vaccination.

La collecte des données est effectuée au moyen d’'un formulaire de déclaration standard
rempli manuellement (annexe 2) ou transmis électroniquement. Au nombre des renseigne-
ments recueillis figurent le sexe, 'année de naissance, la province ou le territoire d’origine
de I'échantillon, la province ou le territoire ou les tests ont été effectués et les résultats
des épreuves de sensibilité. Certaines provinces effectuent des épreuves de sensibilité
pour le compte d’autres provinces/territoires. La Colombie-Britannique teste les isolats
de la Colombie-Britannique et du Yukon; I'Alberta teste ceux de I'Alberta, des Territoires
du Nord-Ouest et du Nunavut, alors que la Nouvelle-Ecosse teste les isolats de la
Nouvelle-Ecosse et de I'lle-du-Prince-Edouard. Toutes les autres provinces ne commu-
niquent que les résultats des épreuves de sensibilité réalisées sur leurs propres isolats.

On s’efforce par tous les moyens d’éliminer les résultats d’échantillons en double, c’est-
a-dire les résultats provenant de deux échantillons prélevés chez la méme personne.
Lorsqu’on découvre un dossier en double, seuls les résultats les plus récents des
épreuves de sensibilité pour un patient donné sont inclus aux fins de I'analyse.

Le rapport présente les résultats des tests systématiques de détection de la résistance
aux antituberculeux majeurs, habituellement I'isoniazide (INH), la rifampicine (RMP), la
pyrazinamide (PZA) et I'éthambutol (EMB). Bien que la streptomycine (SM) ait été
reclassée en 2005 parmi les antituberculeux mineurs au Canada, les résultats pour la
streptomycine continueront d’étre communiqués de la méme maniére par les provinces
et les territoires qui effectuent des contrbles systématiques de la résistance a la SM. Les
isolats ne font pas tous non plus 'objet d’un test de détection de la résistance a tous les
meédicaments. Par exemple, certaines provinces n’évaluent pas systématiquement la
résistance a la PZA. La proportion d’isolats qui présentent une résistance a un médica-
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ment donné correspond donc au nombre d’isolats résistants au médicament par rapport
au nombre total d’isolats dont la sensibilité a ce médicament particulier a été évaluée.

Différents profils de résistance sont décrits dans le présent rapport : a) la monorésis-
tance, c’est-a-dire la résistance a un des antituberculeux majeurs (INH, RMP, EMB ou
PZA); b) la polyrésistance, définie comme la résistance a deux antituberculeux majeurs
ou plus en excluant I'association isoniazide-rifampicine; c) la tuberculose multirésistante
(TB-MR), soit la résistance a au moins l'isoniazide et la rifampicine; et enfin d) la TB ultra-
résistante (TB-UR), définie comme la résistance a au moins la rifampicine et I'isoniazide
associée a une résistance a une fluoroquinolone et a au moins un des trois antituber-
culeux mineurs injectables (amikacine, capréomycine et kanamycine).

Dans le passé, les résultats concernant les antituberculeux mineurs étaient transmis a la
LATB seulement par certaines provinces ou certains territoires. A partir de 2007, une
déclaration plus compléte des résultats des épreuves de sensibilité aux antituberculeux
mineurs a été effectuée, mais seulement dans le cas des isolats identifiés comme étant
des souches de TB-MR. Les tests réalisés pour les antituberculeux mineurs varient
d’une province et d’un territoire a I'autre, mais portent habituellement sur 'amikacine ou
la kanamycine, la capréomycine, la clofazimine, I'éthionamide, I'ofloxacine, I'acide para-
aminosalicylique et la rifabutine.

Avant 2007, les résultats pour tous les échantillons regus dans les laboratoires entre le
1¢" janvier et le 31 décembre étaient inclus dans le rapport annuel. Cette pratique
entrainait cependant des retards dans la communication des résultats des échantillons
recus au laboratoire a la fin de décembre mais cultivés uniquement en janvier ou au début
de février. A compter de 2007, les données pour toute culture positive ou tout isolat recu
par un laboratoire en date du 31 décembre seront soumises et comptabilisées pour cette
année civile; autrement, le résultat sera consigné pour I'année suivante. Par exemple, si
un échantillon est recu le 20 décembre 2007 et si la culture se réveéle positive uniqguement
en janvier 2008, l'isolat sera considéré comme un échantillon de 2008. La majorité des
résultats seront donc disponibles le 31 janvier de I'année suivante. Au départ, on
observera peut-étre une diminution un peu plus importante que prévue dans le nombre
d’isolats signalés entre 2006 et 2007. Cette différence devrait disparaitre en 2008.

Les laboratoires évaluent systématiquement la sensibilité de MTB ou du MTBC aux
antituberculeux majeurs au moyen soit de la méthode radiométrique des proportions
BactecMP 460 soit de la méthode fluorométrique non radiométrigue MGITMP 960. Le
Nouveau-Brunswick, Terre-Neuve-et-Labrador, la Nouvelle-Ecosse, I'Ontario et la Sas-
katchewan ont recours a la méthode MGITMP 960. Tous les autres territoires ou pro-
vinces se servent de la méthode BactecMP® 460. Quatre laboratoires ont testé des
antituberculeux mineurs : I'Alberta, I'Ontario, le Québec et le Centre national de réfé-
rence en mycobactériologie (CNRM) au Manitoba. On trouvera au tableau A la liste des
antituberculeux majeurs et mineurs et les concentrations critiques en mg/L utilisées par
les laboratoires participants.

Tous les membres du RTCLT participent au programme de vérification de la compétence
du CNRM (Laboratoire national de microbiologie). Un certain nombre de laboratoires
participent par ailleurs a d’autres programmes connus de vérification externe de la
compétence, par exemple : College of American Pathologists, Quality Management
Program — Laboratory Services, United States Centers for Disease Control and Preven-
tion Drug Susceptibility Testing ou New York State Department of Health. Toutes les
méthodes utilisées pour les tests, notamment pour la sélection des médicaments et les
concentrations sont exécutées conformément aux normes recommandées de labo-
ratoire qui sont décrites en détail dans le document du Clinical and Laboratory Standards
Institute’.
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Le présent rapport s’appuie sur les données les plus a jour dont on disposait en date de
mars 2008. Ce relevé historique est revu chaque année et des ajustements sont
apportés aux tableaux pour tenir compte des nouvelles données disponibles.

Tableau A : Concentrations critiques pour les épreuves de sensibilité aux

antituberculeux

Antituberculeux majeurs

Concentrations critiques*
(mg/L)

Antituberculeux BACTECMD 460 | MGITMD 960** Commentaires

Lorsqu’on détecte une résistance a 'INH a la
concentration de 0,1 mg/L, les tests sont répétés avec
Isoniazide (INH) 0,1 0,1 0,4 mg/L d’INH pour déterminer le niveau de résistance;
malgré tout, l'isolat sera identifi€ comme résistant avec
la valeur seuil de 0,1 mg/L.

Rifampicine (RMP) 2,0 1,0

Ethambutol (EMB) 2,5 5,0

Des épreuves ne sont pas systématiquement
Pyrazinamide (PZA) 100,0 100,0 effectuées pour les isolats de la Colombie-Britannique
et de la Saskatchewan.

Antituberculeux mineurs

Concentrations critiques*
Antituberculeux (mg/L) Commentaires

Des épreuves systématiques sont effectuées pour les
isolats de la Colombie-Britannique, de I'Alberta et de la
Saskatchewan. En 2007, environ 60 % des isolats du
Manitoba ont également été testés. On utilise également
une forte concentration de SM, soit 6,0 mg/L, dans

Streptomycine (SM) 2,0 1,0

BACTEC"® 460.
Concentrations testées***
(mg/L)

Amikacine (AM) 1,0
Capréomycine (CM) 1,25
Ethionamide (ETA) 1,25
Kanamycine (KM) 5,0

Aci_de para- 20
aminosalicylique (PAS) ’

Ofloxacine (OFL) 2,0

Rifabutine (RBT) 0,5

* Concentrations critiques : la concentration la plus faible du médicament qui inhibera 95 % des souches sauvages de MTB qui
n’ont jamais été exposées a des médicaments sans que soient inhibées les souches de MTB qui ont été isolées chez les
patients ne répondant pas au traitement et qui sont considérées comme résistantes.

** Les concentrations pour la méthode MGITP 960 n’ont pas encore été approuvées par le Clinical and Laboratory Standards
Institute (CLSI).

*** La plupart des antituberculeux mineurs n’étaient pas utilisés au moment de I'élaboration de la méthode des proportions et de la
définition des concentrations critiques. Dans le présent rapport, nous faisons donc état des « concentrations testées » et
recommandons la prudence dans l'interprétation des résultats. Les concentrations s’appliquent a la méthode Bactec“ 460.
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» RESULTATS

Sur les 1 271 rapports regus en 2007, cinq concernaient Mycobacterium bovis (BCG) et
ont été exclus de I'analyse. Entre 1998 et 2006, le nombre d’isolats soumis a décliné
chaque année de 0,6 %. Entre 2006 et 2007, le nombre d’isolats signalés a diminué de
9 %. C’est dU en partie au changement dans la méthodologie, car seuls les rapports de
résultats connus en date du 31 décembre de I'année écoulée sont communiqués et non
les résultats de tous les échantillons recus au laboratoire au cours de I'année.

Aucun rapport n’a été transmis par I'lle-du-Prince-Edouard. Le Nouveau-Brunswick,
Terre-Neuve-et-Labrador, les Territoires du Nord-Ouest, la Nouvelle-Ecosse, le Nunavut
et le Yukon ont indiqué que tous les isolats examinés étaient sensibles a tous les
antituberculeux majeurs. Une certaine résistance a été signalée par les autres provinces.

Surles 1 266 isolats inclus dans I'analyse, 139 (11,0 %) étaient résistants a au moins un
des antituberculeux testés : INH, RMP, EMB, PZA ou SM. Parmi les isolats testés, 8,7 %
présentaient une résistance a I'lNH. Onze isolats (0,9 %) étaient des souches de TB-MR
et provenaient de la Colombie-Britannique, de I'Ontario et du Québec.

Les données démographiques sur chacun des patients ayant fourni ces isolats sont
limitées dans ce systéme de surveillance en laboratoire. Sur les 1 236 isolats pour
lesquels on disposait de données sur 'dge au moment du test, 35 % provenaient de
patients agés de 25 a 44 ans. Pour 1 213 isolats, le sexe du patient était connu, 55 %
d’entre eux ayant été prélevés chez des patients de sexe masculin.

Des épreuves de sensibilité aux antituberculeux mineurs ont été effectuées pour tous les
isolats de TB-MR afin de déterminer 'ampleur de la TB-UR. La résistance aux antituber-
culeux mineurs a été signalée : 14 % des isolats testés étaient résistants a I'amikacine,
18 % étaient résistants a la capréomycine, 25 % étaient résistants a la kanamycine
(seulement 4 isolats testés) et 9 % étaient résistants a I'ofloxacine. Aucun cas ne
répondait a la définition acceptée de la TB-UR. Pour chaque cas de TB-MR identifié,
nous avons indiqué au tableau B les antituberculeux testés et les résultats des épreuves.

Un examen rétrospectif de tous les isolats de TB signalés qui ont été testés entre 1998 et
2007 a permis de déterminer que 170 isolats étaient des souches de TB-MR, soit 1,2 %
de tous les résultats enregistrés dans le SCSLT. Le tableau C donne un apergu des
isolats qui ont été testés et du nombre et de la proportion qui ont été identifiés comme
étant multirésistants. Le tableau D présente la distribution provinciale/territoriale des cas
de TB-MR.
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Tableau C : Nombre total d’isolats testés et nombre et pourcentage d’isolats

identifiés comme des souches de TB-MR : Canada, 1998 -2007

™ | e | TEWR
1998 1461 18 (1,2)
1999 1415 43,1 18 (1,3)
2000 1491 154 15 (1,0)
2001 1476 11,0 15 (1,0)
2002 1419 13,9 22 (1,6)
2003 1408 10,8 21 (1,6)
2004 1379 121 12 (0,9)
2005 1336 13,1 22 (1,6)
2006 1389 14,0 16 (1,2)
2007 1266 18,9 11 (0,9)

TOTAL 14 040 170 (1,2)

Tableau D : Répartition provinciale/territoriale des isolats multirésistants

identifiés : 1998-2007

Provincelterritoire Nombre Pourcentage (%)
Alberta 9 5,3
Colombie-Britannique 34 20,0
Manitoba 10 59
Nunavut 1 0,6
Ontario 102 60,0
Québec 14 8,2
TOTAL 170 100,0

La figure A illustre le nombre d’isolats de TB-MR parmi les 170 détectés entre 1998 et
2007 qui présentaient une forme de résistance aux antituberculeux mineurs utilisée pour
définir les cas de TB-UR (amikacine, capréomycine, kanamycine et ofloxacine), ce
nombre étant mesuré par rapport au nombre total d’isolats dont la sensibilité au
médicament a été testée. Entre 1998 et 2007, il semble qu’une plus forte proportion des
isolats testés présentaient une certaine résistance a un ou plusieurs des antituberculeux
mineurs; toutefois, les nombres sont petits et doivent étre interprétés avec prudence.
Seulement 2 des 170 isolats de TB-MR répondaient a la définition de la TB-UR, soit un
cas signalé en 2003 et un second en 2006. Aucun cas n’a été déclaré en 2007.
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» Figure A
Tendance temporelle dans les profils de résistance aux médicaments des isolats de TB MR dont la
résistance aux antituberculeux mineurs a été évaluée : Canada, 1998-2007.
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» ANALYSE

Les résultats des études de sensibilité de 1 266 isolats ont été communiqués en 2007. Le
pourcentage d’isolats qui présentaient une forme ou une autre de résistance aux
médicaments était de 11,0 %. La proportion d’isolats classés comme multirésistants a
diminué légérement, passant de 1,2 % a 0,9 % entre 2006 et 2007. La proportion
annuelle moyenne de cas signalés de TB-MR depuis 1998 s’élevait a 1,2 %. Aucun cas
de TB-UR n’a été déclaré en 2007.

Soixante-dix-sept pour cent des souches de TB isolées au Canada en 2007 provenaient
de la Colombie-Britannique, de I'Ontario et du Québec, qui ont toujours signalé la
majorité des isolats et des cas de TB-MR durant les dix années de collecte de données.
Depuis la mise sur pied du présent systéme de surveillance en laboratoire, les provinces
de I'Atlantique, les Territoires du Nord-Ouest, la Saskatchewan et le Yukon n’ont déclaré
aucun cas de multirésistance.

La tuberculose ultrarésistante est un probléeme international de plus en plus préoccu-
pant. Depuis février 2008, 45 pays, dont le Canada, signalent des cas de TB-UR. Comme
la TB-UR est résistante aux antituberculeux majeurs et mineurs les plus efficaces, les
options thérapeutiques sont trés limitées. Afin de poursuive la surveillance de la TB-UR
au Canada, tous les isolats de TB-MR feront systématiquement I'objet d’'un test de
détection de la résistance aux antituberculeux mineurs.

Les résultats recueillis jusqu’a maintenant par ce systéme de surveillance concordent
avec les données internationales. Selon le dernier rapport du projet mondial de surveil-
lance de la résistance aux antituberculeux mené par I'Organisation mondiale de la santé
(OMS) et I'Union internationale contre la tuberculose et les maladies respiratoires
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(UITMR)?, la proportion pondérée en fonction de la population mondiale de toute forme
de résistance s’élevait a 17 % parmi les nouveaux cas et a 35,0 % parmi les cas déja
traités. Au Canada* la proportion d’isolats qui présentaient en 2007 une résistance
s’établissait a 11,0 %.

Dans le rapport sur la résistance aux médicaments de 'OMS/UITMR, la prévalence
moyenne pondérée (en fonction de la population estimatée mondiale) de la TB-MR en
2006 était de 4,8 % (IC a 95 %, 4,6-6,0)2. Au Canada, 0,9 % des isolats ont été identifiés
comme des cas de TB-MR en 2007.

» LIMITES

Les épreuves de sensibilité aux antituberculeux ne sont pas uniformes au Canada, ce qui
limite I'interprétation des données, en particulier du pourcentage d’isolats qui sont
résistants a la SM et a la PZA.

Habituellement, seuls les isolats de TB-MR ou ultrarésistants feront I'objet d’épreuves de
sensibilité a certains antituberculeux mineurs. D’autres isolats peuvent étre résistants a
une fluoroquinolone, car cette famille d’antibactériens est largement utilisée dans le
traitement des infections respiratoires, mais ce ne sont pas nécessairement des souches
de TB-MR. Notre compréhension de I'émergence de la résistance aux antituberculeux
mineurs au Canada est donc limitée.

Il serait souhaitable de disposer de plus d’information épidémiologique sur les cas de TB
pour lesquels des isolats ont été soumis afin de pouvoir examiner de fagon plus critique
les profils de résistance aux médicaments au Canada. Cette information est toutefois
difficile a recueillir, car les isolats expédiés aux laboratoires sont souvent accompagnés
uniquement de données sur le sexe et 'année de naissance des cas. En outre, on ne
peut établir, a partir des données, de distinction entre la résistance primaire et la
résistance secondaire/acquise. Le rapport annuel La tuberculose au Canada (http://
www.phac-aspc.gc.ca/tbpc-latb/surv_f.html) renferme d’autres données épidémiologiques
sur les cas de TB pharmacorésistante.

» CONCLUSIONS

Bien que la résistance aux antituberculeux demeure faible au Canada, l'inquiétude crois-
sante suscitée par la pharmacorésistance et 'émergence de souches ultrarésistantes
fait ressortir le réle vital que joue le présent systéeme de surveillance en fournissant les
données nécessaires pour surveiller les tendances de la résistance aux antituberculeux
au Canada. Les données de surveillance recueillies jusqu’a présent indiquent que la
prévalence de la résistance aux antituberculeux au pays se situe en dec¢a de la moyenne
mondiale.

» REFERENCES

1. National Committee for Laboratory Standards. Susceptibility testing of mycobacteria,
Nocardiae, and other aerobic actinomycetes: approved standard M24-A. Wayne
PA, National Committee for Clinical Laboratory Standards, 2003.

2. The WHO/IUALTD Global Project on Anti-tuberculosis drug Resistance Surveil-
lance 2002-2007. Anti-Tuberculosis Drug Resistance in the World: Fourth Global
Report (WHO/HTM/TB/2008.394) Geneva: World Health Organization, 2008.

* A la différence de 'UITMR qui fournit des données sur la prévalence de la résistance aux antituberculeux chez les cas nouveaux et les
cas de retraitement, la LATB ne fait état que de la prévalence générale, les isolats nouveaux et retraités n'étant pas séparés.
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» Figure 1
Résistance aux antituberculeux déclarée au Canada par province/territoire — 2007

» Figure 2
Isolats de Mycobacterium tuberculosis déclarés au Canada par province/territoire — 2007
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» Figure 3
Profil général de résistance aux antituberculeux déclarée au Canada — 2007
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» Figure 4
Résistance aux antituberculeux déclarée au Canada par type de médicaments — 2007
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» Figure 5
Proportion des isolats testés qui présentent une résistance quelconque, selon le type de
médicaments, au Canada — 1998-2007
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» Figure 6
Profil général de résistance aux antituberculeux déclarée au Canada — Taux de résistance : 1998-2007
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* La TB est dite multirésistante (TB-MR) si elle est résistante a au moins I'isoniazide et la rifampicine.
TLa TB est dite ultrarésistante (TB-UR) si en plus d’étre multirésistante, elle est résistante a une des fluoroquinolones et a au moins un des trois antituberculeux mineurs
injectables : amikacine, capréomycine et kanamycine.
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Tableau 4. Résistance aux antituberculeux déclarée selon le sexe et le groupe

d’age, Canada - 2007

Groupe Nombre d'isolats | ot YPe de TB-MR TB-UR
d'age Nbre (%) Nbre (%) Nbre (%) Nbre (%)
Total 1266 (100) 139 (100) 11 (100) 0 (0.0)

Hommes 12 (0,9) 1 (0,7) 0 (0,0) 0 (0,0)

04 Femmes 2 (0,2) 0 (0,0) 0 (0,0) 0 (0,0)
Inconnu 0 (0,0) 0 (0,0 0 (0,0 0 (0,0

Total 14 (1,1) 1 (0,7) 0 (0,0 0 (0,0)

Hommes 9 (0,7) 1 (0,7) 0 (0,0) 0 (0,0)

514 Femmes 5 (04) 0 (0,0) 0 (0,0) 0 (0,0)
Inconnu 1 (0,1) 0 (0,0) 0 (0,0) 0 (0,0)

Total 15 (1,2) 1 (0,7) 0 (0,0 0 (0,0

Hommes 67 (5,3) 7 (5,0) 0 (0,0) 0 (0,0)

15-24 Femmes 84 (6,6) 12 (8,6) 4 (36,4) 0 (0,0)
Inconnu 3 (0,2) 0 (0,0) 0 (0,0) 0 (0,0)

Total 154 (12,2) 19 (13,7) 4,0 (36,4) 0 (0,0

Hommes 97 (7,7) 9 (6,5) 1 (91) 0 (0,0)

5.3 Femmes 110 (8,7) 10 (7,2) 2 (18,2) 0 (0,0)
Inconnu 7 (0,6) 2 (1,4) 0 (0,0 0 (0,0

Total 214 (16,9) 21 (15,1) 3 (27,3) 0 (0,0

Hommes 127 (10,0) 14 (10,1) 1 (9,1) 0 (0,0)

35.44 Femmes 89 (7,0) 11 (7,9) 0 (0,0) 0 (0,0)
Inconnu 8 (0,6) 1 (0,7) 0 (0,0) 0 (0,0)

Total 224 (17,7) 26 (18,7) 1 (9,1) 0 (0,0

Hommes 98 (7,7) 11 (7,9) 0 (0,0) 0 (0,0)

45.54 Femmes 62 (4,9) 7 (5,0) 0 (0,0) 0 (0,0)
Inconnu 6 (0,5) 1 (0,7) 0 (0,0) 0 (0,0)

Total 166 (13,1) 19 (13,7) 0 (0,0 0 (0,0

Hommes 72 (5,7) 8 (5,8) 2 (18,2) 0 (0,0)

55.64 Femmes 45 (3,6) 6 (4,3) 0 (0,0) 0 (0,0)
Inconnu 2 (0,2) 0 (0,0 0 (0,0) 0 (0,0)

Total 119 (9,4) 14 (10,1) 2 (18,2) 0 (0,0

Hommes 72 (5,7) 9 (6,5) 1 (9,1) 0 (0,0)

65-74 Femmes 50 (3,9) 4 (2,9) 0 (0,0) 0 (0,0
Inconnu 7 (0,6) 2 (1,4) 0 (0,0) 0 (0,0)

Total 129 (10,2) 15 (10,8) 1 (9,1) 0 (0,0

Hommes 107 (8,5) 8 (5,8) 0 (0,0) 0 (0,0)

754 Femmes 90 (7,1) 6 (4,3) 0 (0,0) 0 (0,0)
Inconnu 4 (0,3) 0 (0,0) 0 (0,0) 0 (0,0)

Total 201 (15,9) 14 (10,1) 0 (0,0 0 (0,0

Hommes 8 (0,6) 2 (14) 0 (0,0) 0 (0,0)

Inconnu Femmes 7 (0,6) 1 (0,7) 0 (0,0) 0 (0,0)
Inconnu 15 (1,2) 6 (4,3) 0 (0,0) 0 (0,0)

Total 30 (2,4) 9 (6,5) 0 (0,0 0 (0,0

Hommes 669 (52,8) 70 (50,4) 5 (45,5) 0 (0,0)

Total | Femmes 544 (43,0) 57 (41,0) 6 (54,5) 0 (0,0)
Inconnu 53 (4,2) 12 (8,6) 0 (0,0) 0 (0,0)

16 La résistance aux antituberculeux au Canada — 2007



1ad snid un Jed sanasqo 8139 Jusanad suioAwoidais e e

‘JUSWEDIP3L 80 B S)IGISUSS 8p SANBIde Sap JusLanbiewgISAS Juanjoays SallojIs} 8p No saoulrod ap siquiou

isuas ap s|ijoid ss| suep sjueddel; sjuswaBueyd S8 ‘GOz US SINsUIL Xna|naJegnyiue s iwied epeur) ne 9gssejosl 819 e aupAwodens | sWwo : V10N

"dINY Bl 39 HNII SUIOW Ne B 8oUE)SIS) B| SOUE)SISaInINW jjedde uQ |

1002 Ul wnueaye’yy ‘ap skejos! Z jodwon ,

- - - (011 (AN (6°0) 1 (z2z (0'1) 1 - (8°0) 1 VvZd 8 NS 8 HNI
- - - - () - - (0'1) 1 - - giNa 8 INS B HNI
(022 (62) € (¥'Q) L (Le)e €y (6°0) 1 (z2z (62 € (6'0) 1 (8°0) 1 NS '8 HNI
(02) 2 (62) € (¥'s) L v (s'9) 9 (6'1) 2 W'y v (8'v) s (60) 1 (VA4 adue)sisad ap sjijoid sanny
- - (8°0) 1 - - - - - - (8°0) 1 VZd ® dNY ® 93 INS 8 HNI
- (1)1 - (1)1 - - - - - - INS ' GINT 8 dINY 8 HNI
- - (8°0) I - - - - - - - VZd '8 9INT 8 dINY 8 HNI
- - (8°0) 1 (1)1 - - - - - - aIN3 ' dINY 8 HNI
- - (8°0) 1 - - - - - - - INS 8 dINY 8 HNI
- - - - ) - - - - - dINY 8 HNI
(o‘0) 0 (011 (L'e) v (12)e (LD (0‘0) 0 (0‘0) 0 (0‘0) 0 (0‘0) 0 (8°0) 1 ,oouessisaIniy
(022 (8¢l v (G'8) L1 (1)1 (ee)e (9'9) 9 (e'e)e (62 € (r'e) v (@v) g NS
(1)1 o - (l'de (22 e - - (1)1 - - vzd
- - - - - - - (1)1 - - ans
- - - - - - - - - - dNy
(l'e) e (8'¢) ¥ (€2 ¢ (@v) v (r'9) s (9'9) 9 (g'9) g (6'1) e (Lve ('e) ¥ HNI
(L'9) 9 (9'8) 6 (6*0L) 1 (e°2) 2 (6'ot)or | (L' ek (8'8) 8 (2'9) £ (1's) 9 (92) 6 90UE)S|SIOUON
@e)s | (zner | esz | (gever | (g8 | (oev | (evzr | (e | (092 | (oMzl it s
(8'16) 06 | (s'sg)ze6 | (9'08)voL | (s'98)e8 | (s'18)sL | (o'z8)¥6 | (8'98)6L | (s'ss)ze | (o've) oLl | (6'68) LOL ss|qisuas sje|os]
(0'001) 86 | (0°001) ¥0L | (0°001) 621 | (0°001) 96 | (0°00L)Z6 | (0'001) 804 | (0°001) L6 | (0°004) ¥OL | (0°00K) LbL | (0°00L) Gl |, V2 oLio SNAL NS 51 dive
(%) 1e30L | (%) 1eoL | (%) 1esoL | (%) 1evoL | (%) I1evol | (%) lesoL | (%) 1esoL | (%) 1ezoL | (%) leroL | (%) leoL
1002 9002 S002 002 €002 2002 1002 0002 6661 8661

L002-8661 — e3124|Y ‘sisojnoiaqny

wnria3oeqooAyy ap sje|osi sap I}[Iqisuads ap sanbnewalsAs saAnaidd sop S1e|29p Ssje}nsay "G heajqel

17

La résistance aux antituberculeux au Canada — 2007



"SQUILLEX® JUBWS|[98 Sejosl, p [ej0) 8iquiou 8| anbipul abejusainod 8 'S)UBWEDIPEL S8| SNOJ B SJe|0S] S8| SN0} 8P 80Ue)SISal B| 9N[eAd sed Bu UQ §

"dINY Bl 18 HNI,| sulow ne e souejsisal e| souejsisauninw sjjadde uQ 4
"89|qws, p $89N}03y48 sed JUos 8U y/Zd Ne 3)ljiqisuss ap saAnaids se |
‘(2002) 81elos! sin0q W | “(2002) Si0g W 8p Jejos! | shodwo) ,

(2002) 81el08! S1r0q | 10 (9002)

a)e|os! SINoq W |

- - - (r'o) L - - - - - - VZd 8 INS 8 HNI
(r'0) 1 - - - - - - - - - NS B a3
(r'0) 1 - (g0 L - - - - (2'0) e (¥'0) 1 - gIN3 ' INS 8 HNI

- - - (80 ¢ - - - - - - VvZd 3 diNY

- - - (L' e (€01 (r'o) L - - - - VZd 8 HNI
(@2 s (@29 (0'1e (6'1) s (¥'2) L @1 e ('L s (2'0)e (8'0)¢ (1'as INS '8 HNI
(r'0) 1 - - (r'o) L - - - - (¥'0) 1 (r'0) 1 aN3 8 HNI
(s'c) 8 (229 (s'v) e (9'v) 21 (22) 8 Sy (s‘V s W'y (R~ (s'2) 9 aoue)sisai ap sjyoud sainy
(') 1 (r'o) L (g0 1L - (Z'0) ¢ (r'o) L (€01 - - - VZd '® 9IN3 8 INS 8 dINY 8 HNI

- - (g0 L - - - - - - - VZd 8 INS '8 dINY 8 HNI

- - - - - - - - - - INS '® 9T 8 dINY 8 HNI

- - (01 e - - - (€01 (2'0) e (¥'0) 1 (r'0) 1 gINT ' INS 8 dINY 8 HNI
(r'0) 1 - - (r'o) 1 (Z0z (r'0) 1 - - - - VZd 8 9INT B dINY 8 HNI

- - - - (€01 - - - - - VZd '8 dINY 8 HNI

- - - - (€01 - (9'0) ¢ (2'0) e - (¥'0) 1 INS '8 dINY 8 HNI

- - - (r'o) L - - - (r'o) L - - aN3 ® dINY 8 HNI

- (r'o) L - - - - (CANR~ - - - dINY 8 HNI
(6‘0) z (Z'o)z (02 v (8'0)z (129 (8'0)z (v'2) 8 (8°1) s (v'o) 1 (8‘0) z [ooue)sisaiiny
(L) ¥ (g2 2L (' e @91 (21 s (1'e) s (L'2) 6 (6'2) 8 (8'0) ¢ (8'0) ¢ NS

- - - s(v'6) € - 5(8°€) 1 - - - - vzZd
(e e (L' e (02 ¥ (r'o) L (€01 (8'0) ¢ - (r'o) L (¥'0) 1 - an3

- (@29 (o'1e - - (8'0) ¢ (€01 (¥'o) L (¥'0) 1 (¥'0) 1 dind
(g'e) s (r'o) 1 (v'v) 6 (0'¢) 8 (L'v) 2L (9'%) 21 (9'¢) 21 (L'p) gL (%) 1L (6'G) 71 HNI
(5'9) 51 (z'9) L1 (8'g) 81 (2'g) ez (z'9) 81 (2'6) sz (9'9) 22 (e'8) ez (L'9) 51 (22 21 82Ue)SIS2IOUO

(@osz | (elsz | (szrsz | vze | (0wze | (oz e | (sose | (01ze | (@8loz | (s‘ou)se i sty
(z'68) 90z | (6'06) 05z | (2'28) 611 | (6°68) 9z | (0'68) 652 | (0'88)8ZZ | (S'68) L6 | (v'88)Svz | (8'L6)vez | (s'68)zle s9|qIsuas sje|os]
(0'001) 152 | (0'001) 522 | (0°004) ¥0Z | (0°004) £9Z | (0°001) 462 | (0°00L) 652 | (0°001) ze€ | (0°001) L22 | (0'001) ¥9Z | (0'001) LeZ |, wYZS 211 BN WS 21 i B
(%) 1e1oL | (%) 1esoL | (%) 1e3oL | (%) 1evoL | (%) 1ejoL | (%) 1eoL | (%) 1evoL | (%) 1evoL | (%) IejoL | (%) lejoL

1002 9002 5002 ¥002 €002 zo00e 1002 0002 6661 8661

L002-8661 - @nbluuejLig-aiquojo) ‘sisojnaiaqgn}

wnLIa3oeqoaAyy ap sje|osi sap }|iqisuds ap sanbijewalsAs saAnaidd sop S24e|29p Ssjejnsay "9 heajqel

La résistance aux antituberculeux au Canada — 2007

18



‘JUBLIBOIPBLU 89 B 8)IjIqISUSS 8p SaANnaide sap JuswianbiewglsAs Jusnjoaye Salio)iIs) 8p NO SeouiroId Bp 8iquwiou
mad snjd un Jeo seAIasqo aiyg JusAnad sujpAwoldens | & gyjiqisuss ap sjyoid sa| suep sjueddel syuswabueyd SBP ‘GOOZ US SINduUIW Xnajnosagnyiue se| lwied epeue) ne 89ssejoal 919 & auloAwoidass el swwo) : V10N
"SQUILIEXS JUaLU3|[931 S]e|0s!, P [E10} aiquiou o] anbipul aBejuaoinod 9| ‘SjUaWEIPSW S3| SNO) B SJej0S! $3| SN0} 3P SOUB)SISal B] anjeAd sed B, UQ +
"dINY 18 HNI| Sulow ne e aouejsisal | aouejsisauninw sjjadde ug |

(2002) ¥el0s! siog W | eudwo) ,

@) - - - - - - - - - aIN3 8 HNI
- - - - - - - - (011 - VZd 8 NS 8 HNI
- - - - - - - - (1)1 - aiNa 8 INS B HNI
- - - - - - (6°0) 1 @z (011 (612 INS 8 HNI
- - - - - (6°0) 1 - - - - VZd 8 HNI
(tA )N} (0'0) 0 (0'0) 0 (0'0) 0 (0'0) 0 (60) 1 (60) 1 (@2 (0¢) € (6'1) 2 adue)sisad ap sjyoid sanny
- - - - - - - - (1)1 - VZd ® dAY 8 INS 8 HNI
- - - - - (6°0) 1 (6°0) 1 - - (6'0) 1 VZd 8 dNY ® 9GN3 8 INS 8 HNI
- - - - - - - - - (6'0) 1 dINY ’® 9NT 8 HNI
- - - - - (6°0) 1 - - - - VZd '8 dINY ® 9NT 8 HNI
- - - - (8°0) 1 (6°0) 1 (6°0) 1 - (1)1 - dINY 8 HNI
(0‘0) 0 (0'0) 0 (0'0) 0 (0‘0) 0 (8‘'0) 1 (92 ¢ 81z - (02 z 61z ,oouessisaIniy
(0'0) o (s2) ¢ (z'e) e (8'0) 1 {92) ¢ - {8€) ¥ - (0'¢) e (6'1) ¢ NS
@ - - (8'0) L (8'0) L (6'0) L - - - - vzd
(v'6) 8 (0'9) 9 (l'de - (g2 ¢ (92) ¢ (81)e (6'9) 9 (0e) € (61 ¢ HNI
(9'0L) 6 (92) 6 (e'9) s (9Ve (2') £ (s'e) ¥ (s's) 9 (6's) 9 (0'9) 9 (8¢) ¥ 90UE)SISIOUON
ewor | (926 (e'9) & (oM z (9'9) 8 (0'2) 8 (z'8) 6 @08 | (I | (D8 it s
('sg)v. | (v'ze)oiL | (L'v6)68 | (v'86) 0zl | (v'ce) vLL | (0'c6) 90L | (s8°16) LOL | (c'z6)¥6 | (0‘68)68 | (5°Z6) 86 ss|qIsuas sje|os]
(0'001) v& | (0°001) 611 | (0004 ¥6 | (0'001) 2L | (0'001) Z2h | (0'001) vhi | (0'004) 04k | (0°004) 0k | (0°001) 001 | (0°00L) 901 |, V2 oLio SN NS &1 dive
(%) 1e30L | (%) 1eoL | (%) 1esoL | (%) 1e3oL | (%) I1ejol | (%) lesoL | (%) 1esoL | (%) 1eloL | (%) 1ejoL | (%) lejoL
1002 9002 S002 002 €002 2002 1002 0002 6661 8661

L002-8661 — eqojlue\ ‘sisojnaiaqny}

wnria3oeqoaAyy ap sje|osi sap I}|Iqisuads ap sanbnewalsAs saAanaidd sop sa1e|29p sjejnsay "L neajqel

19

La résistance aux antituberculeux au Canada — 2007



(2'91) L

- - - - - - - dINY
- - (2'91) 1L - (2'91) L - - - - - HNI
- - (Z91) L - (ece) - - - - - 90UR)SISYIOUON
_ _ . _ . _ _ _ _ _ sjuawesipaw sinaisnid
(L'91) 1 (e'ee) no un e sjue)}sisai sje|os|
(o‘oot) s | (0o‘00L) L1 (e‘c8) 6 (o‘o01L) 8 (2°99) ¥ (0o‘001) ¥ (o‘ooL) 6 | (0o‘00L) LL | (0‘00L) 6 (o‘o01) 8 S9|qISuas sje|os|
. ] ] . ] ) ] ‘ . . VZd ®©131° giN3d ‘INS Bl ‘dINY el
(0'c01)s | (0'001) 1L | (0'00L)9 | (0'c0L) 8 | (0'00k)9 | (0'00b) v | (0'00L) 6 | (0'00L) L | (0'00L) 6 | (0°00M)8 |\ e sars0) Syejosip €103 oIquION
(%) 12301 | (%) 1evoL | (%) 1evoL | (%) 1eoL | (%) 1esoL | (%) 1e3oL | (%) 1eoL | (%) 1evoL | (%) 1ejoL | (%) lejoL
1002 900¢ 5002 002 €002 2002 1002 0002 6661 8661

L00Z-866] — 1opeiqe]-}9-aAnaN-2119 ] ‘sisojnaiaqgn}

wnuajoeqoafyy ap sje|os] sap I}[Iqisuds ap sonbiyewalshs saanaida sop sale|d9p sjejnsay "6 heajqel

"(2002) eyejos! wnueokye y op 1e|os! | alodwo)) "eg|qwis, p Seanjoaye sed JUos au S Ne s)igisuss ap seAnalds se7 ,

- - (0'02) 1 - - - - - - - vZd
- - - (1'6) 1 (121 (0'oL) 1 - - - (o‘oL) t HNI
- - (0‘02) 1 (L'e) 1 (121 (o‘0L) 1 - - - (0‘01) 1 92UB}SIS9IOUON
. . . . . sjuswesipaw sinaisnid
- - (0'02) 1 (1'e) 1 (21 (0oL 1 - - - (0'o1) 1 NO UN & SJUEISISOI SIE[OS)|
(o‘o0L) G (o‘o0l) € (0‘08) ¥ (6°06) 01 (6°26) €1 (0‘06) 6 (o‘ooL) oL | (o‘ooL) 6 | (0‘00L) 2L (0‘06) 6 sa|qIsuas sje|os|
. . . . . ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ «VZd el 3° gN3 ‘INS Bl ‘dINY el
(0'0o1)s | (0'0or)e | (0‘00r)s | (0'00k) b1 | (0'00L) ¥k | (0°00L) 0L | (000K 0L | (0'00K)6 | (0°00K) 2L | (0°00L) 0L |\ sersey syejost,p fe103 a1qUION
(%) 12301 | (%) 12301 | (%) 1e1oL | (%) 1e3oL | (%) 1evoL | (%) 1eoL | (%) 1ejoL | (%) 1evoL | (%) 1ejoL | (%) IejoL
1002 9002 5002 ¥002 €002 2002 1002 0002 6661 8661

L00Z-8661 — ¥21Msunig-neaAnoN ‘sisojnaiaqgn}

wnria3oeqooAyy ap sje|osi sap I}|Iqisuads ap sanbnewalsAs saAnaidd sop sS1e|09p sje}nsay °g heajqel

La résistance aux antituberculeux au Canada — 2007

20



"99|qWia, p Se9NJoaYe Sed Juos au NS Ne gY[Igisuas ap seAnalds s ,

(L)1

- - - - (o'0b) L - - - - vZd
- - - - - - - - (szL) 1L ! HNI
- - (v 1L - - (o‘o1) L - - (szL) 1L (L)L 20UE)SISYIOUO
‘ ‘ ‘ ‘ sjuswesipaw sinaisnid
- - (€v1) 1 - - (0'o1) 1 - - s’z 1 G NO UN  S)UEISISSI S1E|OS]
(o‘o0L) S (o‘o01) 8 (2'68) 9 (0‘o0L) 6 (0o‘o0L) 9 (0‘06) 6 (0o‘o01) £ (0o‘001) ¥ (5°28) £ (6°g8) 8 S9|qISuas sje|os|
. . . . ] ‘ . ‘ ‘ ‘ «VZd el 30 giN3.l ‘NS Bl ‘dINY el
(0'cot)s | (o'oor)g | (0'00b) 2 | (0'00L)6 | (0'00L)9 | (0'00b) ok | (0'00k) 2 | (0'00L) ¥ | (0'00L)8 | (0°00L) 6 | i\ sars0y Syejosip e103 aiquioN
(%) 12301 | (%) 1e30L | (%) 1e3oL | (%) 1e3oL | (%) 1e3oL | (%) 1e3oL | (%) 1eoL | (%) 1evol | (%) 1eyol | (%) lejoL
1002 9002 5002 ¥002 €002 2002 1002 0002 6661 8661

L00Z-8661 — 55023-9]||9ANON ‘sisojnaiaqn

wnria3oeqooAyy ap sje|osi sap }|Iqisuads ap sanbiewalsAs saAnaidd sop sa1e|29p Ssjejnsay "L heajqel

- (€'ee) | - - - - - - - - HNI
- (e'ce) 1 - - - - - - - - 92UB)SIS2IOUO|
(0‘001) ¥1 (2'99) € (o‘oot) 9 | (o‘oot) 0L | (0o‘00L) L1 | (0‘00L) € (0o‘o01) 9 (o‘ooL) 8 | (0‘00L) L1 | (0‘00L) L2 sa|qIsuas sje|os]
. . . p . p . ‘ ‘ ‘ VZzd el 30 gIN3.l ‘INS Bl ‘dINY el
(0'0o1) 1 | (0'00b) v | (0'001)9 | (0'00k) 0L | (0'00k) b1 | (0'00b)€ | (0‘00L)9 | (0'00k)8 | (0°00) LE | (0°00L) 22 | 16 sorser syejost,p €103 a1quION
(%) 12301 | (%) 12301 | (%) 1210l | (%) 1e3oL | (%) 1evoL | (%) 1eoL | (%) 1ejoL | (%) 1evoL | (%) 1ejoL | (%) IejoL
1002 9002 5002 ¥002 €002 2002 1002 0002 6661 8661

L00Z-8661 — }SONO-PION Np SI1103LID | ‘SISON2Iaqn}

winria3oeqooAyy ap sje|osi sap I}|iqisuads ap sanbnewalsAs saAnaidd sop sa1e|29p sje}nsay "0l heajqel

21

La résistance aux antituberculeux au Canada — 2007



- ans

- - (8¢) Ie (z'9) L€ (o'¢) 8L (€'v) gz (L2) 9l (22) 9l (z'e) 6l (1) NS
(1) e (9'1) 6 (€12 (g0 e (CORS (6'0) G @) 2 (0'2) z1L (2'0)v (019 vZd
(o)) - - - - (o)1 (o)1 (o)1 - (9'0) v a3
(zo) ) (o)1 - - (o)1 - - - - - diny
(€'6) 05 (6'9)6E (z'9) 62 (8'¢) €2 (0'v) ve (1'g) og (v'e) oz (8'¢) € (8'G) ve (v'q) ve HNI

(€L1) 19 (2'8) 6¥ (e01) 28 (s‘o1) €9 (8°2) 9¥ (r'ol) 19 (8°2) ov (2'8) 25 (2'6) LS (2'8) 5§ 92UE)SISIOUO|
(ewze | Ges | (eis | (Zowze | (ywvs | (09 ve | (6b)oz | (wer)og | (0zb)ooL | (sbh) 16 B it s
(9'98) 99v | (6'88) ¥05 | (€¥8) 99¥ | (8'¢8) 2os | (8‘s8)80s | (0'v8) zév | (L'88)8Ls | (9'98) 615 | (0'c8) 68y | (5'S8) 8€S sa|qisuas sje|os|
(0001) €5 | (0°001) 295 | (0'001) €55 | (0°00L) 665 | (0°001) 265 | (0°00L) 985 | (0°001) 885 | (0°001) 66 | (0°00L) 685 | (0°001) 629 .:zﬂuwmumwwmumu_..u__wumh wh_o__z:”__oﬂ_
(%) 1esoL | (%) 1e3oL | (%) 1esoL | (%) 1esoL | (%) Ie3oL | (%) 1esoL | (%) IesoL | (%) 1e3oL | (%) 1esoL | (%) Ie3oL
1002 9002 S002 002 €002 200z 1002 0002 6661 8661

L002-8661 — oliejuQ ‘sisojnasaqgnj

wnuajoeqoafyy ap sje|os] sap }|Iqisuds ap sanbijewalshs saanaida sap sale|d9p sjejnsay "¢l heajqel

“dINY [ 19 HNII SUlow Ne e 8ouelsisal e| aouelsisauninw ofjedde uQ ¢
"(200z Inod | L=u 18 1,00z 4nod pg=u ‘000z dnod gz=u ‘6661 Inod ¢|=u) "08qeny 8| Jed 8gjquis,p seonjoaye sed Juos au NS Bl & SNiqisuss ap seAnaids s |
"6661 US 9INgap JUO JNABUNN NP SUOIJRIe|o9p ST : BION

- - - (z'¢) 1 - - dINY B HNI
- - - - - (z'e) 1 - - VIN [oouelsisaIny
- - - - - - (F'e) 1 - HNI
- - - - - - (¥'e) 1 - VIN 92UB}SIS9IOUON
- - _ _ _ (z') (v'e) _ sjuswesipaw sinaisnid
cel L Vel VIN Nno un e sjue}sisal sje|os|
(o‘ooL) ¥z | (0‘001) 2& | (0‘00L) 22 | (0‘00L) 9L | (0‘00L) ¥ | (0‘0OL)2ZZ | (8°96) OF (9'96) 8z | (0‘001) SI VIN sa|qIsuas sjejos|
. . . ; . ‘ ‘ ‘ ‘ ,VZd €132 aiNa.l ‘NS Bl ‘dINY el
(0'oot) vz | (0'001) 2 | (0'001) 2z | (0'00k) 9L | (0'00L) ¥ | (0‘00L) 2z | (0'00L) LE | (0‘00L) 62 | (0°00L) S VIN ‘HNII & S2155} SIE|OSL,P |E10} SIGUION
(%) 12301 | (%) 12301 | (%) 1e1oL | (%) 1e3oL | (%) 1evoL | (%) 1eoL | (%) 1eloL | (%) 1evoL | (%) 1evoL | (%) IejoL
1002 9002 5002 ¥002 €002 2002 1002 0002 6661 8661

L002-8661 — «InAeUNN ‘sisojnoiaqny

winrIa3oeqoaAyy ap sje|osi sap I}|iqisuads ap sanbnewalsAs saAnaidd sop S1e|29p Ssje}nsay "z heajqel

La résistance aux antituberculeux au Canada — 2007

22



‘JUSWIBDIPYW 89 B 9)IqISUSS ap SeAnaida sep Juswanbiewsa)isAs Juenjosye salI0)LI8) 8p NO saduIA0Id 8p aIquiou
mad snjd un Jea seA1asqo 2119 Juaanad auiofwoydans e e g)jiqisuss ap s|yold so| suep sjuedde sjuswabueyd sap ‘GpOgz U SINsuIW Xnajndsagniue sa| iwied epeue) ne 99sse|oal 919 e aupAwoydans | swwo) : V10N

“dINY Bl 38 HNI| Sulow ne e aouejsisal | soueysisalnu sjjedde uQ |
'(9002) S1r0q 1 p Sielos! ¢ 18 (G002 38 $00Z ‘€002) S0q v 8p ¥elos! | ‘(L002) SI0q i 8p Siejos! Z (100g) Sioq ' 8p sielos! Z ‘(0002) SI10q ‘I op sie|os! Z ‘(6661) S10q A ap Je|os! | spodwo) ,

- - - - - (o)1 - - - - VZd 8 9IN3 8 NS 8 HNI
- - - - (o)1 - - - - - VZd '8 9N3 8 HNI
- - - - (o)1 - - - (e'0)z (o)) VZd 8 NS 8 HNI
- (g0 e (o)1 (0 ¢ (g0 e (€0)z (CROR (o)1 (20 v (e0)z a3 8 INS B HNI
- - - - - - - - - - VZd ® 9N
(o)) - - - - - - (€e0z - - diNy 8 a3
- - - - (o)1 - - - - - vZd 8 NS
- - (22 g1 (8'¢) €2 (1'e) sl (@2 el (22) 9l (€2 vl (v'e) 02 (z¢) oz INS 8 HNI
(r'o)z - - (o)1 - - €0z - - - VZd 8 HNI
(o)) - (o)1 (o) (c0z (o)1 - (€0 z (20 v (e'0)z aIN3 8 HNI
(Z'0) v (s‘0) € (1'e) 21 (s'v) L2 (¥'v) 92 (6°2) 21 (9'¢) 1 (z'e) 61 (1's) o (0'v) 5T adue)sisau ap sjioid sanny
- - (g0 e (o)1 (VNOR% (6'0) S (o)1 - (8'0) g (019 VZd 8 9IN3 8 NS 8 dINY 8 HNI
- (AN - (o)1 - - - (o)1 - - VZd 8 NS '8 dINY 8 HNI
- - (VNOR% - - (6'0) G - (€0 - (€0 z gIN3 8 INS 8 dINY 8 HNI
(zo s - - - (o)1 (o)1 (o)1 - - - VZd ® €iN3 ' dNY 8 HNI
(o)) - (o)1 (o)1 €0z - - - (o)) - VZd '8 dINY 8 HNI
- (VNOR% (r'oe - (o)1 €0z - (CRORS (o) e (o)) INS 8 dINY 8 HNI
(o)) (0 - (o)1 (o)1 (o)1 €0z (o)) - aIN3 ® dINY 8 HNI
- (VNOR% (g0 e (VNOR% (CORS (€0 z - (o)1 (o) e (e'0)z dINY 8 HNI
(€1) 2 (6°b) 11 (r'e) €1 (@) 2 (0'2) 21 (2'2) 91 (s‘0) ¢ (s') e (221 (VRN ,9ouelsisaiiny
(%) 1eoL | (%) 1e3oL | (%) 1e3oL | (%) I1eoL | (%) leloL | (%) 1esoL | (%) 1e3ol | (%) 1eoL | (%) lejoL | (%) leoL
1002 9002 S002 002 €002 2002 1002 0002 6661 8661

(231ns) L002-866} — oMeUQ ‘sIsojnosaqny

wnLId)oeqoa Ay ap sjejos] sap 3}iqisuds ap sanbnjewalsAs saAnaidd sap saie|o9p sje}|nsay "¢l heajqel

23

La résistance aux antituberculeux au Canada — 2007



"(1002) e¥e[0sI wnueaLye " p 1e|os! | alodwo) “ag|qwis, p Seanjoaye sed JU0S au S Ne d)[igisuss ap seAnalde sa7 ,

- - - - - - (0'09) 1 - - - vzd
- - - - - - (0‘08) L - - - 9UE)SISYIOUON
_ _ _ _ _ _ (0°05) _ _ _ sjuswesipaw sinaisnid
0°0s) b Nno un e sjue}sisal sje|os|
(0‘0) 0 (00) 0 (0o‘o01) L (o‘o01) L (o‘o0L) 2 (o‘o01) L (0‘0s) 1 (0o‘o01) € (0o‘001) 2 (o‘o0L) 2 sa|qIsuas sje|os]
. . ] ‘ . . ‘ ] ‘ . «VZd el 3 gN3. ‘INS Bl ‘dINY el
(0'0) o (0'0)o (0'0o1) 1 | (0'0ob) 1 | (0'00b)z | (0'00k) 1 | (0002 | (000 e | (0'00K)Z | (0°00K)Z |\ sarsar syejos)p [e10 oiquiON
(%) 1e3ol | (%) 1e3oL | (%) 1e3ol | (%) 1e3oL | (%) IesoL | (%) 1eol | (%) 1e3ol | (%) 1evoL | (%) 1esol | (%) leloL
1002 9002 5002 002 €002 2002 1002 0002 6661 8661

L002-8661 — pienop3-adulid-np-3]] ‘sisojnaiaqgnjy

winrIa3oeqooAyy ap sje|osi sap I}|Iqisuads ap sanbnewalsAs saAnaidd sop sSa1e|29p Ssje}nsay "L heajqel

La résistance aux antituberculeux au Canada — 2007

24



'6661 JoIAUE( ;5| Np Jied e 08geNy Ne ag|quis,p segnjosye sed Juos au NS e e

"dINY 18 HNIL| Sulow ne e 9ouejsisal | aouejsisauninw sjjadde up +

qisuss ap saAnaida sa7

“L00Z U9 219 9002 U3 | ‘002 U8 | ‘€007 U8 | : WnueoLiye 4y ‘9002 Ua | ‘2002 U8 | : 9eided Jy 002 US | 18 900 U8 Z ‘$00Z U9 Z ‘€00Z US | ‘Z00Z Ua | 'L00Z U8 | 000Z U9 Z ‘6661 Ua | ‘8661 US | : S1A0q W 9P Syejos| auodwo)

(5'0) 1

- - - - - - - (zo)z (¥'0) 1 VZd 8 HNI

(1) e - - (G'0) 1 - (¥'0) 1 - - - - giN3 8 HN

- - - - - - - - - - INS 8 dINY

- - - - - - - - - (8'0) 2 INS 8 HNI
(02) v (0'0) 0 (0'0) 0 (s‘0) 1 (0'0) 0 (o) L (0'0) 0 (0'0) 0 (Z'0) 2 L' e adue)sisad ap sjyyoid sanny

- - - - - - - - (¥'0) 1 - VZd '8 9NT 8 dINY 8 HN

- - (¥'0) 1 - - - - - - - VZd '8 dINY 8 HNI

- - - - - - - - - (v'0) 1 INS 8 dINY 8 HNI

(01 ez (01 ez - - - (¥'0) 1 - (¥'0) 1 - (v'0) 1 aIN3 8 dINY 8 HNI

- - - (g'0) 1 (g'0) 1 - (g'0) 1 - (v'0) 1 - dINY 8 HNI
(01 z (o't z (v'o) 1 (s‘0) 1 (s‘0) 1 (v'o) 1 (s‘0) 1 (v'o) 1 (Z'0)z (8‘0)z foouesisaiiny

- - - - - - - - - (6'7) €1 NS

(02) ¥ (02) ¥ (8'1) ¥ (6'1) ¥ (229 (9¢) 6 (8'1) ¥ (ze) e (L'¢) 0L (€29 vzd

(5'0) 1 (o)L - - - (#'0) L - - (+'0) 1 - diny

(0'9) ¢l (¥'o1) Lz (z'9) ¥1 (€'Q) L1 (t'11) gz (e'g) €1 (€'9) ¥1 (8'9) 61 (€'9) 21 (t'e) 6 HNI
(s'g) 21 (6'z1) 92 (0'g) 81 (z'2) 51 (2'v1) 1e (¢'6) €2 (1'8) 81 (L'or)ez | (v'or)sz | (9'0L) 82 90UE)S|SIOUON
(cwez | (eesz | Wweler | @)z | (9vze | Gosz | (e8)elL | (orez | (6LM)ze | (szu)ee it s
(s'88) 221 | (1'98) €21 | (9°16) Loz | (8'L6) 6L | (v's8) L8L | (6'68) zzz | (v'16)zoz | (9'68) 6¥Z | (L'88) 9z | (5°.8) LeT ss|qisuas sje|os
(0°001) 00Z | (0°001) L0Z | (0°001) 922 | (0°001) 20z | (0°004) 612 | (0°00L)2bZ | (0°001) 122 | (0°004) 822 | (0°001) 892 | (0°001) pOZ | ., VZd 132 SN TS Bl "dINY el

‘HNII & S9s3} S}e|osL,p [e}0} aiquIoN

(%) 1e301
1002

(%) 1eso1
9002

(%) 1eyo1
5002

(%) 1eyoL
¥002

(%) 1ejol
€002

(%) 1ejoL
z00Z

(%) IejoL
1002

(%) 1ejoL
0002

(%) 1ejol
6661

(%) lejol
8661

L00Z-8661 - 9299nD ‘sisojnaiaqny

winLia3oeqooAyy ap sje|osi sap I}|Iqisuads ap sanbnewalsAs saAnaidd sop S1e|29p Sje}nsay "Gl heajqel

25

La résistance aux antituberculeux au Canada — 2007



"99|qWa, p S89NJ8Ye sed JUos au yY7d Ne dyiqisuss ap seAnaide sa ,

(o‘o01L) 2 (o‘o01L) 2 (o‘o0L) 2 (0o‘o01L) € (o‘o01L) L - (o‘o01L) L (0‘001) € - (o‘001) 1 sa|qIsuas sje|os]
. . ] ] . _ . ‘ _ ‘ «VZd el 30 giN3d ‘INS el ‘dINY e
(0'oot)z | (0'00t)z | (0'00L)z | (0‘00L) e | (0°00L) L (0'o01) 1 | (0'001) € (0°001) b | 4 \i.1 & Se1501 S}EI0SIP €10} SIGION
(%) 12301 | (%) 12301 | (%) 1e1oL | (%) 1e3oL | (%) 1evoL | (%) 1eoL | (%) 1ejoL | (%) 1evoL | (%) 1ejoL | (%) IejoL
1002 9002 5002 ¥002 €002 2002 1002 0002 6661 8661

L00Z-8661 — UOXNA ‘sisojnosaqgn}

wnLia3oeqoaAyy ap sje|osi sap I}|iIqisuads ap sanbnewalsAs saAnaidd sop sa1e|29p sje}nsay "L heajqel

"JUBWEDIPOW B2 B )[IqISUas ap saAnaida sap juawanblewaisAs Juanjoaye sall0)LI8} ap No SaouIA0Id 8p Biquiou
mad snjd un Jeo seA1asqo a139 Juaanad auidAwoydains e| e ayiqisuss ap s|yoid so| suep sjuedde; syuswabueys sap ‘G0z US SINBUIW Xnajndiagniiue sa| iwied epeue ) Ne 99ssejoal 919 B aulpAwoydas e swwo) : V10N

"99|qua,p s99N}08Ye sed JUos auU yZd Ne gyjigisuss ap seAnaids sa7

- - - - - - (S (911 (521 (021 NS 8 HNI

- - - - - (8°1) 1 - (9°1) 1 - - gINT 8 HNI
- - - - - (811 sV (L'e)e (s2)1 (02) 1 aouejsisal ap sjyoud sanny

- - - (62) 1 - - - (9°1) 1 - - NS

- - - - - (8°1) 1 - (9°1) 1 - - an3

(1)1 (1)) L2z (6'9) 2 (@2 (r'9) e (622 (Le)z - (021 HNI
(VAN (VAN (Virdk4 (8'e) € (21 v (6'2) e (€'9) v - (021 9DUB)SISPIOUON
@ wn ez (8'9) @21 (6'9) s v'v) e (v'e) 9 (21 'z It st
(e's6)6s | (c'86)Ls | (c'z6)eL | (2'16)be | (8'26)sv | (L'16)Ls | (9's6)s9 | (9'06)8s | (s'.6)6€ | (6'G6) v sa|qIsuas sje|os]
(0'001) 09 | (0'001) s | (0'00r) sz | (0'00L) ve | (000b) 9y | (0'001) 95 | (0'001) 89 | (0°00L)+9 | (0'00L) 0% | (0°001) 6 |. . <V2d 132 SN WS el "dINY el

‘HNL € S9}S9} S}e|OSL,p |€}0} SIUION

(%) r1e3o1
1002

(%) r1e3o1
9002

(%) r1e3o1
5002

(%) r1e3o1
7002

(%) r1e3o1
€002

(%) 1e3o1
200z

(%) r1e3o1
1002

(%) 1e3o1
0002

(%) r1e3o1
6661

(%) r1e3o1
8661

L00Z-866 — UeMaydjeyses ‘s|sojnaiaqny

winLajoeqoafyy ap sje|os! sap I3iiqisuads ap sanbnjewalshs saanaido sop saie|29p sjelnsay "9l heajqel

La résistance aux antituberculeux au Canada — 2007

26



» Annexe 1

Laboratoires participant au Systéme canadien de surveillance des laboratoires de
tuberculose (SCSLT)

Alberta Cary Shandro
(Alberta, Territoires du Nord-Ouest Mycobactériologie
et Nuvavut) Provincial Laboratory of Public Health

Edmonton (Alberta) T6G 2J2

D" Greg Tyrrell

Médecin microbiologiste

Provincial Laboratory of Public Health
Edmonton (Alberta) T6G 2J2

D' Jutta Preiksaitis

Directrice

Provincial Laboratory of Public Health
Edmonton (Alberta) T6G 2J2

Colombie-Britannique Mabel Rodrigues, PhD
(Colombie-Britannique et Superviseure de section, TB
Territoire du Yukon) B.C. Centre for Disease Control

Vancouver (Colombie-Britannique) V5Z 4R4

D" Patrick Tang

Responsable de programme/microbiologiste
TB/Mycobacteriology

B.C. Centre for Disease Control

Vancouver (Colombie-Britannique) V5Z 4R4

D" Judy L. Isaac-Renton

Directrice, Provincial Laboratory

B.C. Centre for Disease Control

Vancouver (Colombie-Britannique) V5Z 4R4

Manitoba M™® Assunta Rendina
Technologue responsable, Mycobactériologie
Imm. MS, Centre de sciences de la santé
Diagnostic Services of Manitoba
Winnipeg (Manitoba) R3A 1R9

D" Godfrey Harding

Directeur médical

Diagnostic Services of Manitoba
Winnipeg (Manitoba)
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Nouveau-Brunswick

Hope MacKenzie

Laboratoire de microbiologie

Service de médecine de laboratoire

Saint John (Nouveau-Brunswick) E2L 4L.2

D' Glenna Hardy

Médecin microbiologiste

Service de médecine de laboratoire

Saint John (Nouveau-Brunswick) E2L 4L.2

D" Anne O’Brien

Chef de clinique

Service de médecine de laboratoire

Saint John (Nouveau-Brunswick) E2L 4.2

Terre-Neuve-et-Labrador

Sandra B. March, MSc ART

Microbiologiste clinicienne

Newfoundland & Labrador Public Health
Laboratory

St. John’s (Terre-Neuve-et-Labrador) A1A 329

D" Sam Ratnam

Directeur

Newfoundland & Labrador Public Health
Laboratory

St. John’s (Terre-Neuve-et-Labrador) A1A 329

Territoires du Nord-Ouest
(voir aussi Alberta)

Evelyn Smith

Superviseure, Bacteriology

Stanton Territorial Hospital

Yellowknife (Territoires du Nord-Ouest) X1A 2N1

M. Robin Greig

Gestionnaire

Therapeutic & Diagnostic Services

Yellowknife (Territoires du Nord-Ouest) X1A 2N1

Nouvelle-Ecosse
(Nouvelle-Ecosse et ile-du-Prince-Edouard)

Carol Pelton, Tech Il, MLT

Division of Medical Microbiology

Department of Pathology & Laboratory Medicine
Halifax (Nouvelle-Ecosse) B3H 1V8

D" David Haldane
Directeur, Special Pathogens and Microbiology
Halifax (Nouvelle-Ecosse) B3H 1V8

D' Kevin Forward

Directeur

Department of Public Health

Department of Pathology & Laboratory Medicine
Halifax (Nouvelle-Ecosse) B3H 1V8
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Ontario

Pamela Chedore, MLT

Chef, Mycobactériologie

Direction des laboratoires

Ministere de la Santé et des Soins de longue
durée de I'Ontario

Etobicoke (Ontario) MOP 3T1

D" Frances Jamieson

Médecin microbiologiste

Direction des laboratoires

Ministére de la Santé et des Soins de longue
durée de I'Ontario

Etobicoke (Ontario) MOP 3T1

M. Nicholas Paul

Gestionnaire, Services directs

Direction des laboratoires

Ministére de la Santé et des Soins de longue
durée de I'Ontario

Etobicoke (Ontario) MOP 3T1

Québec

Louise Thibert, MSc

Chef, Mycobactériologie et Actinomycétes
aérobies

Laboratoire de santé publique du Québec

Sainte-Anne-de-Bellvue (Québec) HI9X 3RS

D" Anne-Marie Bourgeault

Directrice

Laboratoire de santé publique du Québec
Sainte-Anne-de-Bellvue (Québec) H9X 3R5
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Saskatchewan

Nord :

Sud :

Colleen Foster

Clinical Microbiology

Royal University Hospital

Saskatoon (Saskatchewan) S7N 0W8

D' J Blondeau

Chef de service
Microbiology/Mycobacteriology

Royal University Hospital

Saskatoon (Saskatchewan) S7N 0W8

Elaine Schweitzer

Clinical Services/Microbiology
Provincial Laboratory

Regina (Saskatchewan) S4S 5W6

D" Paul Levett

Microbiologiste

Provincial Laboratory

Regina (Saskatchewan) S4S 5W6

D' Greg Horsman

Directeur

Provincial Laboratory

Regina (Saskatchewan) S4S 5W6

Gouvernement fédéral

Joyce Wolfe, ART

Chef, Mycobactériologie

Centre national de référence en
mycobactériologie

Centre scientifique canadien de santé humaine
et animale

Winnipeg (Manitoba) R3E 3P6
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» Annexe 2

Public Health
Agency of Canada

I*I Agence de santé
publique du Canada
The Canadian Tuberculosis Laboratory Surveillance System
M. TUBERCULOSIS COMPLEX ANTIMICROBIAL
SUSCEPTIBILITY REPORTING FORM

Serial No. - N° de série

Systéme de surveillance des laboratoires de tuberculose au Canada
RAPPORT SUR LA SENSIBILITE DES SOUCHES DU COMPLEXE
M. TUBERCULOSIS AUX ANTIMICROBIENS

FOR INTERNAL USE ONLY - POUR USAGE INTERNE SEULEMENT
Date Rec'd at TBPC:
Date de réception
au LATB:

Unique Source Laboratory ID No. - Identificateur unique du laboratoire déclarant:

TBPC Number:
Numéro du LATB:

Date specimen / culture received at laboratory:

Date de réception échantillon / culture au laboratoire: ‘ | |
Specie:

. (may include M. africanum or M. microti) MTB Complex (species unknown)
Espéce : M. tuberculosis ( M. bovis M. BCG bovis

peut inclure M. africanum et M. microti)

Complexe MTB (espéce inconnu)
Have susceptibility test results been previously reported for this patient? - Des résultats d'antibiogramme ont-ils déja été fournis pour ce patient?

Yes
Oui

No
Non l:l Identificateur antérieur?
What is the previous Form No.? (If known)

N° de formulaire antérieur? (Si connu)

What is the previous Unique Source Laboratory ID No.? |

Note: Only DRUG TESTING RESULTS OF ONE ISOLATE are to be reported.

Note: Ne fournir que les RESULTATS POUR UNE SEULE SOUCHE par

RESULTATS DE LABORATOIRE

Antituberculous Drugs
Agents Antituberculeux

Concentration
(if different from on file)
Concentration
(si autre que spécifiée)

No subsequent drug testing results for the same patient are to be patient a moins d'un chan rofil nsibilité
reported unless the sensitivity pattern changes.
1 Province / territory from which this report originates: (see code list) PROV:, TERR CODES.PROV/ TERR
Province / territoire qui soumet ce rapport : (voir liste de codes) 10 = NFLD / TN 46 = MAN
2 Province / territory from which specimen originated: (see code list) 1= PELIPE 47 = SASK
Province / territoire d'ou provient I'échantillon : (voir liste de codes) 12 = NS/ NE 48 = ALTA / ALB
Patient's dz?te of birth: YIA M DIy (CCYY/MM/DD) Unknown 13 = NB 59 = BC / BC
3 | Date de naissance ‘ ‘ ‘ | (SSAA/MM/JJ) Inconnu 3
du patient : | | | | | 24 = QUE / Qc 60 = YUK
4 Patient's gender: Male Female Unknown 35 = ONT 61 = NWT / TNO
Sexe du patient : Masculin Féminin Inconnu 62 = NUN
5 LABORATORY RESULTS

Results (check appropriate box for every drug)
Résultats (cocher la case pertinente pour chaque antibiotique)

Resistant
Résistant

Sensitive
Sensible

Other (specify)
Autre (préciser)

sm (Septomyen) mt ||| |
INH  (eoniezd) mo ||| L
RMp (Rfemen) e |
EMB (Ethambutol) mg/L L] L]
PZA  (Pyrazinamide) mg /L |_| u
Antbiotianes. Ho 2 Mows (sebcisa) Concentration e | e lech)

g m/L ||| |
2 moit || L
3 mL ||| |
4 msL ||| |
5 I |
6 most ||| L]

6 | Comments - Commentaires

Copy 1 (White) - Reporting Laboratory
Copie 1 (Blanche) - Laboratoire déclarant

HC/SC 9061
(07-2000)

Copy 2 (Yellow) - Tuberculosis Prevention and Control (TBPC)
Copie 2 (Jaune) - Lutte anti-tuberculeuse (LATB)
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