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CHLAMYDIA TRACHOMATIS AND
PNEUMONIA IN INFANTS - NOVA SCOTIA

In 2 cases of pneumonia associated with
Chlamydia trachomatis in infants the symptoms
began in the second week of life and illness was
severest at 4 weeks of age. Both infants were afebrile.
One had a history of conjunctivitis. Both presented
with a characteristic staccato cough and tachypnea
but little evidence of peripheral airway obstruction.
Chest roentgenograms showed interstitial and alveolar

pulmonary infiltration. in hyperexpanded lungs.-. -The.

serum IgM concentrations were markedly elevated.
C. trachomatis was cultured from specimens from both
infants and one mother, and titres of antibody to the
organism were substantially elevated in one infant and
one mother.

SOURCE: Dr. J.A. Embil, Dr. R.L. Ozere, and Mrs.
S.W. MacDonald, Departments of Micro-
biology and  Pediatrics,  Dalhousie
University, and the Izaak Walton Killam
Hospital for Children, Halifax, Nova
Scotia.

Cditorial Zomment: The frequency of echlamydial

in Canada remains unknown, although the
organism has been identified as a major causal agent
of nongonococcal urethritis/cervicitis. Neonatal
infection, leading to conjunctivitis and/or pneumonitis
as described above, occurs during passage through an
infected birth canal. Prevention must be related to
diagnosis and adequate treatment of the mother in the
antenatal period.
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A SURVEY OF INTESTINAL PARASITES IN
INSTITUTIONALIZED CHILDREN - MANITOBA
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CHLAMYDIA TRACHOMATIS ET PNEUMONIE
CHEZ DES NOURRISSONS - NOUVELLE-ECOSSE

Deux cas de pneumonie liés & Chlamydia
trachomatis observés chez des nourrissons se sont
caractérisés par l'apparition de symptémes au cours de
la deuxiéme semaine de vie et par le fait que la maladie
a atteint son paroxysme au cours de la 4® semaine. Les
2 nourrissons étaient afébriles. L'un d'eux avait des
antécédents de conjonctivite. Les deux présentaient
une toux saccadée caractéristique et de la tachypnée,
mais. --peu - d'obstruction ‘des voles: agriennés péri-
phériques. Les radiographies pulmonaires ont démontré
une infiltration pulmonaire interstitielle et alvéolaire
ainsi qu'une distension excessive des poumans. Les
concentrations d'gM sérique étalent fortement élevées.
C.trachomatis a été isolé dans des spécimens
pravenant des 2 nourrissons et de la mére de l'un d'eux,
et, par la suite, les titres d'anticorps a l'égard de ce
microorganisme étalent sensiblement élevés chez un
nourrisson et chez une mére.

SOURCE: D' J.A. Embil, D" R.L. Ozere et M"° S.w.
MacDonald, Départements de micro-
biologie et de pédiatrie, Université
Dalhousie et le Izaak Walton Killam
Hospital for Children, Halifax, Nouvelle-
Ecosse.

Note de la rédaction: La fréquence des infections
attribuables au genre Chlamydia au Canada demeure
inconnue, bien que le microorganisme ait été identifié
comme un agent  étiologique important  de
I'urétrite/cervicite non gonococcique. L'infection
néonatale, - qui entraine la conjonctivite et/ou la
pneumonie, comme dans les cas décrits précédemment,
survient lorsque le canal génital est infecté. La
prévention doit &tre liée au diagnostic et au traitement
approprié de la mére dans la période prénatale.

ETUDE DES PARASITES INTESTINAUX CHEZ DES
ENFANTS PLACES EN ETABLISSEMENT - MANITOBA

A case of giardiasis was diagnosed in a school for
retarded children in the spring of 1978 and treated
with metronidazole. In August, a survey for intestinal
parasites was initiated to study the extent of
giardiasis on the index ward where 38 children of both
sexes were institutionalized. Single stool specimens
from 10 children, collected in S.AF. (sodium acetate,
acetic acid and formaldehyde) preservative and
submitted to the Cadham Provincial Laboratory for
analysis, were found to have Giardia lamblia.
Although most of these children were asymptomatic,
it was felt that the situation warranted further
studies. In collaboration with the physicians at the
school, the Department of Infectious Diseases of the
University of Manitoba, the Department of Health and
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Au printernps 1978, un cas de giardiase diagnos-
tiqué dans une école pour enfants retardés a été traité
avec du métronidazole. En aolt, une étude de dépis-
tage des parasites intestinaux a été imstituée pour
évaluer I'amnpleur de la propagation de la giardiase dans
la salle occupée par le cas de référence et ol 38
enfants des deux sexes sont installés, Des copro-
cultures uniques de 10 enfants, conservées dans un
milieu S.A.F. (acétate de sodium, acide acétique et
formaldéhyde) et envoyées au Laborataire provincial de
Cadham pour analyse, se sont révélées positives &
I'égard de Giardia lamblia. Bien que, dans la plupart
des cas, il s'agissait d'enfants asymptomatiques, on a
estimé que la situation exigeait une étude plus poussée.
Avec la collaboration des médecins de l'école, du
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Sacial Development, and the Provincial Laboratory, a
protocol was established which required the examination of
3 faecal specimens from all children on the index ward. In
addition, a single stool specimen was to be submitted from
each child on a selected control ward, from all cases of
diarrhoea in the school, from new admissions, and from any
staff member willing to participate in the study. The
swimming-pool water was also examined for the presence of
Giardia lamblia cysts. A total of 236 stool specimens were
collected from 73 children. Each specimen was examined by
direct wet mount, formalin-ether concentration and
trichrome permanent staining.

The results of this investigation revealed only one more
Giardia lamblia infection - a child on the control ward, This
child was totally asymptomatic and chances of his contact
with children on the index ward were almost negligible.
Two patients continued to shed Giardia lamblia cysts after a
course of therapy with metronidazole. This could represent
a reinfection or more likely a relapse, giving a relapse rate
consisterit with that reported in the literature of 10-30 %.
Analysing triplicate stool specimens from children on the
index ward identified no more new cases than did the
original screening ‘which analyzed only a single sample fram
each child on this ward. This was an unexpected observation
and implies that the retarded asymptomatic children in this
institution were continuous shedders of Giardia lamblia
cysts. .

No Giardia were detected in the swimming-pool water.
The faecal examinations yielded the following parasites:

Parasite No. of Cases
Chilomastix mesnili 9
Dientamoeba fragilis 5
Diphyllabothrium latum 1
Endolimax nana 2
Entamoeba coli 18
Entamoeba hartmanni h 1
Giardia lamblia 11
Iodamoeba butschlii : 11
Metorchis conjunctus 1

As far as can be determined, this survey revealed the first
recorded cases of Dientamoeba fragilis and Metorchis
conjunctus in Manitoba. The Metorchis conjunctus eggs
were found in the stools of an 1l-year-old native boy who
goes home to Pukatawagan for 2-4 weeks every summer and
suffers from. intermittent bouts of mild diarrhoea.

Several conclusions were reached following analysis of
the data.” The parasitic infestation rate of the retarded
institutionalized children was almost 50 %. Multiple
infections were common and one child harboured 5 different
protazoa, The yield included known pathogens (Giardia
lamblia, Metorchis conjunctus, Diphyliobothrium latum),
protozoa of low potential pathogenicity (Dientamoeba
fragilis), and other protozoa, the significance of which has
yet to be determined.

SOURCE: Dr. L. Sekla, Dr. H. Naiman and Dr. R. Lim
Fong, Cadham Provincial Laboratory, Winnipeg,

Manitoba.

THE SERO-PARASITOLOGY BANK
OF THE UNIVERSITY OF MONTREAL

Since the establishment of a sero-parasitology
laboratary at the Hoétel-Dieu of Montreal Hospital in 1973, a
reference sera bank has been created as a joint project

Service des maladies infectieuses de 'Université du Manitoba, du
ministére de la Santé et du Développement social, et du Laboratoire
provincial, on a établi un protocole en vertu duquel 3 prélévements
fécaux de tous les enfants partageant la salle occupée par le cas de
référence seraient examinés. De plus, une coproculture unique
devait &tre présentée pour chacun des enfants occupant une salle
témoin déterminée, pour tous les cas de diarrhée dans l'école, pour
les nouvelles admissions et pour tout membre du personnel accep-
tant de participer a 'étude. L'eau de la piscine a aussi été examinége
pour déceler la présence de kystes de Giardia lamblia. Au total, 236
préldvements de selles ont été obtenus chez 73 enfants. Chaque
préldvement a été examiné par montage humide direct, par concen-
tration formol-éther et par coloration permanente trichromique.

Les résultats de l'enquéte ont révélé un seul nouveau cas
d'infection ‘par Giardia lamblia chez un enfant occupant la salle
témoin. Cet enfant était complétement asymptomatique et les
possibilités de contact avec les occupants de la salle du cas de
référence étaient presque négligeables. Deux malades ont continué
a éliminer des kystes de Giardia lamblia aprds le traitement au
métronidazole. Cette situation peut &tre dué & une réinfection ou,
plus probablement, & une rechute, pour un taux de rechute compa-
tible avec le taux de 10-30 % signalé dans la documentation
médicale. |'analyse des coprocultures triples des occupants de la
salle du cas de référence n'a pas permiis d'identifier plus de cas que
le dépistage original oll un seul prélévement par enfant a g&té
analysé. . C'est 12 une constatation imprévue qui laisse supposer que
les enfants asymptomatiques placés dans cet établissement excré-
taient constamment des kystes de Giardia lamblia,

Aucun représentant de Giardia n'a été décelé dans l'eau de la
piscine. L'examen des prélevements fécaux a permis d'identifier les
parasites suivants:

Parasite Nombre de cas
Chilomastix mesnili 9
Dientamoeba fragilis 5
Diphyllobothrium latum 1
Endolimax nana 2
Entamoeba coli 18
Entamoeba hartmanni 1
Giardia lamblia 11
lodamoeba butschlii 11
Metorchis conjunctus 1

Autant que l'on sache, cette enquéte a révélé les premiers cas
reconnus de Dientamoeba fragilis et de Metorchis conjunctus au
Manitoba., Les oeufs de Metorchis conjunctus ont été décelés dans
les selles d'un gargon autochtone agé de 11 ans qui, tous les étés,
retourne chez lui & Pukatawagan pour une période de 2 & 4 sernaines
et qui souffre périodiquement d'accés de diarrhée légere.

Plusieurs conclusions ont été formulées aprés l'analyse des
données. Le taux d'infestation par les parasites, des enfants
souffrant d'arriération mentale placés en établissement, atteignait
prés de 50 %. Les infestations multiples étaient communes; un
enfant hébergeait 5 protozoaires différents. [.es résultats ont
permis d'identifier des pathoggnes connus (Giardia lamblia,
Metorchis conjunctus, Diphyllobothrium latum), des protozoaires
dont la pathogénicité potentielle est faible (Dientamoeba fragilis) et
d'autres protozoaires dont l'importance du point de vue médical
reste encore & déterminer.

SOURCE: D" L. Sekla, D' H. Naiman et D' R. Lim Fong,
Laboratoire provincial de Cadham, Winnipeg, Manitoba.

LA BANQUE DE SERD-PARASITOLOGIE
DE L'UNIVERSITE DE MONTREAL

Depuis que les activités'du laboratoire de séro-parasitologie de
I'Hotel-Dieu de Montréal ont débuté en 1973, une banque de sérums
de référence a été constitude conjointement par I'Hotel-Dieu de

- 18 -



between the hospital and the Department of Microbiology

and Immunology of the Parasitology Section of the
University of Montreal.
The sero-parasitology laboratory uses a unique

technique, the fluorescent antibody method, for reasons of
simplicity, economy, sensitivity, specificity and versatility.
Ten antigens are in routine use at the present time. The
majority of sera tested in the laboratory, including those
kept for the reference bank, have supportive clinical and/or
epidemioclogical data. The laboratory provides expert
services not only to the Hoétel-Dieu but to other hospitals,
physicians and health centres in Quebec and the rest of the
country.

Four thousand four hundred and sixty-one (4461)
lyophilized ampoules, each containing 0.2 ml serum, were
prepared from the sera obtained from 405 patients. For
each parasitic infection considered the sera were chosen
because they covered the entire spectrum of positive
dilutions. The sera bank was created solely through the
efforts of the local laboratory staff,

The following is a list of the parasitic diseases covered
in the bank and the number of patients from whom serum
was collected .

L Toonlasmosl 162 patlents, cavering titres fmm
4 to 2048 IU, including sera paositive for immuno-
globulin ™M (IgM) and sera with specific
characteristics (polar fluorescence, presence of an
associated rheumatoid factor, etc).

2. Amebiasis: 40 patients, 13 of whom demonstrated
titres af 1/400 and higher. Some of these are also
positive for hydatid cysts.

3. Trichinosis: 37 patients, with titres varying from

1/80 to 1/5120.

4, Filariasis: 37 patients.

5. Toxocariasis: 36 patients.

6. Malarja: 32 patients.

7. Schistosomiasis: 22 patients.
Hydatid cysts: 19 patients.

9. Ascariasis: 16 patients.

10. Cysticercosis: 4 patients.

A number of the sera gave positive reactions to several
antigens. Fifty patients whose sera were negative to all the
antigens considered were used to prepare 125 control
ampoules. The sera are identified by patient name, date of
sAMPIE "and "hospital Tile  nimber, whéfé available. These
sera are available to the scientific community for the

development of techniques, for reference and for

comparison.

SOURCE: Dr. P. Viens, Professor of Parasitology,
University of Montreal and Chief of the
Parasitology  Laboratory,  Hétel~-Dieu  of

Montreal, and Dr. R. Morisset, Chief, Infectious
Diseases, Hétel-Dieu of Montreal, Montreal,
Quebec.

UPDATE ON INFLUENZA ACTIVITY IN CANADA
(to week ending January 27, 1979)

Influenza-like illness during the current winter season
commenced in mid-December in the west,

British Columbia noted increased school absenteeism
(about 35%) in the areas of Vernon and Kamloops.
Scattered outbreaks were subsequently reported throughout

Montréal et le Département de microbiologie et dimmunoclogie de
I'Université de Montréal, section de parasitologie.

Le laboratoire de séro-parasitologie n'a recours qu'd une seule
méthode, soit celle des anticorps fluorescents, et ce, pour des
raisons de simplicité, d'économie, de sensibilité, de spécificité et de
souplesse. A I'heure actuelle, 10 antigénes sont utilisés de fagon
systématique. La plupart des sérums testés au laboratoire, y
compris ceux conservés pour la création de la banque de référence,
sont accompagnés de renseignements cliniques et/ou épidémio-
logiques. Le laboratoire offre ses services spécialisés non seulement
& I'Motel-Dieu de Montréal, mais aussi aux autres hdpitaux, aux
médecins et aux bureaux de santé du Québec et du reste du pays.

La banque compte 4461 ampoules lyophilisées, contenant
chacune 0.2 ml de sérum provenant de 405 malades. Pour chaque
parasitose considérée, les sérums ont été choisis de telle sorte que
I'on puisse disposer de toute la gamme des dilutions positives. Cette
banque a été créée grace aux seuls efforts du personnel du
laboratoire,

Voici une liste des parasitoses pour lesquelles la banque dispose
de sérums de referenoe, on trouvera également le nornbre de sulets
ayant fourm les sérums en questlon

1. Toxoplasmose: 142 su;ets couvrant les titres de 4 a 2048
U.L et incluant des sérums positifs a I'égard des IgM et des

sérums & caractéristiques particuligres (fluorescence

polaire, présence d'un facteur rhumatofde associé, ete).

2. Amibiase: 40 sujets, dont 13 présentant des titres de
1:400 et plus. Quelques-uns de ces sérums sont aussj
positifs & I'égard du kyste hydatique.

3. Trichinose: 37 sujets présentant des titres variant entre
1:80 et 1:5120.

Filariose: 37 sujets.

Toxocariase: 36 sujets.

Paludisme: 32 sujets.

Schistosomiase (bilharziose): 22 sujeté,

Kyste hydatique: ‘19 sujets.
Ascaridiose: 16 sujets.

10. Cysticercose: 4 sujets,

Un certain nombre de sérums présentent une positivité & I'égard
de plusieurs antlgenes On s'est servi de 50 sujets dont le sérum
était négatif & l'égard de tous les antlgenes cansidérés pour préparer
125 ampoules de témoins négatifs, Les sérums sont identifiés par le

‘nom ‘du sujet, ld date de prélévement ainsi que par le numéro du

dassier hospitalier lorsqu'il est disponible. Ces sérums sont a la
disposition de toute la communauté scientifique & des fins de
référence, de comparaison et de recherche, pour la mise au point de
nouvelles technigues.

SOURCE: D" p. Viens, Professeur de parasitologie & l'Université
de Montréal, et Chef du laboratmre de parasitologie de
U'Hotel-Dieu de Montréal, et D' R. Morisset, Chef du
Service des maladies infectieuses, Hdtel-Dieu de

Montréal, Montréal, Québec.

DERNIERE DONNEE SUR L'ACTIVITE GRIPPALE AU CANADA
(jusqu'a la semaine se terminant le 27 janvier 1979)

Dans ['Ouest, les affections d'allure grippale ont commencs 2 se
manifester a la mi-décembre.

En Colombie-Britannique, on a remarqué une augmentation de
I'absentéisme scolaire (environ 35 %) dans les régions de Vernon et
de Kamloops. Par la suite, des poussées éparses ont été signaldes
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the province but, since mid-January, appear to be dimi-
nishing. There have been 8 serological identifications and
one isolate of A/USSR.

Alberta reported sporadic cases around Calgary in early
January which apparently were due to B virus (6 sero-
conversions and 1 isolate). By the middle of the month,
outbreaks of influenza-like illness were recorded in northern
communities causing school absenteeism rates of 30 to
40 %.

By the middle of January, Saskatchewan had experi-
enced school absenteeism rates up to 30% in the
communities of Prince Albert, Moose Jaw and Oxbow. One
serological identification of B has been made, 3 isolations of
A/USSR-like virus, and 3 type A not otherwise identified.

Ontario reported a few outbreaks of influenza-like
illness in the southern part of the province in mid-
December. Spread occurred to central Ontario by mid-
January affecting mostly school children, both in primary
and secondary schools. There have been 41 isclations of
A/USSR-like virus to date.

In Quebec, an influenza A (HIN1) infection was
diagnosed serologically in a 25-year-old male resident of
Montreal in November 1978. Paired sera collected on
November 1 and 13 showed an increase in antibody titre by
hemagglutination-inhibition to Influenza A/USSR/90/77
(HIN1) (from <1:10 to 1:320) but not to Influenza
A/Texas/1/77(H3N2) which remained constant at <1:10.

Newfoundland is reporting outbreaks of influenza-like
illness in university students in St. John's and in high school
students in Western Bay.

Symptoms have generally been mild in nature, typical
of infection with the Russian strain.

SOURCE: Communicable Disease Division, Bureau of
Epidemiology, in collaboration with the Bureau
of Virology, L.C.D.C., Ottawa, and the
Provincial Epidemiologists, Laboratory
Directors and Registrars across Canada and
M. Fauvel, A. Chagnon and Dr. R. Skvorc-
Ranko, Diagnostic Laboratory for Human Viral
Infections, Virology Research Centre, Armand-
Frappier Institute, Laval-des-Rapides, Quebec.

International Note
INFLUENZA SURVEILLANCE - NETHERLANDS

A slight increase in the weekly incidence of influenza-
like illness was observed in December, with a peak in mid-
December which did not reach an epidemic level. Eleven
strains of a virus close to A/USSR/90/77 (HIN1) were
identified during the week ending 6 January.

SOURCE: WHO Weekly Epidemiological Record, Vol. 54,
No. 3, 1979.

SOURCE:

partout dans la province alors que, depuis la mi-janvier, I'activitd
grippale semble & la baisse. On a obtenu 8 identifications séro-
logiques et un isolat du virus A/USSR,

L'Alberta a signalé des cas isolés dans la région de Calgary au
début de janvier, cas qui semblent &tre dus & un virus de type B
(6 séro-conversions et 1 isolat). A la mi-janvier, des poussées d'affec-
tions d'allure grippale ont été enregistrées dans les localités du Nord
de la province, causant un absentéisme scolaire de l'ordre de 30 &
40 %.

Toujours & la mi-janvier, la Saskatchewan a connu des taux
d'absentéisme scolaire s'élevant & 30 % dans les localités de Prince
Albert, Moose Jaw et Oxbow. L'identification sérologique d'une
souche virale de type B a été réalisée; on a obtenu 3 isolats de virus
apparentés 8 A/USSR et 3 autres de type A sur lesquels on ne
posséde aucune autre précision.

L'Ontario, pour sa part, a signalé quelques poussées d'affections
d'allure grippale dans le Sud de la province & la mi-décembre. A la
mi-janvier, l'activité grippale s'détait propagde au centre de la
province, touchant surtout les écoliers des niveaux primaire et
secondaire. Jusqu'a présent, on signale &4l isolats de virus appa-
rentés a AJ/USSR.

Au Québec, en novembre 1978, une infection grippale de type A
(HIN1) a été diagnostiquée sérologiquement chez un résidant de
Montréal &gé de 25 ans. l.es sérums prélevés le 1 " et le 13
novembre ont démontré, par la technique d'inhibition de 1'hémagglu-
tination, une augmentation du taux d'anticorps 2 l'égard de 'antiggne
de la souche A/USSR/90/77 (HIN1) (de <1:10 3 1:320). Les taux
d'anticorps sont demeurés inchangés & l'égard de l'antigéne de la
souche A/Texas/1/77 (H3N2) (<1:10).

Terre-Neuve signale une activité d'allure grippale parmi des
étudiants du niveau universitaire & St. John's et parmi des él&ves du
niveau secondaire & Western Bay.

En général, les symptdmes sant légers et typiques de l'infection
causée par la souche d'origine russe,

Division des maladies transmissibles, Bureau d'épidé-
miologie, en collaboration avec le Bureau de virologie,
L.L.C.M., Ottawa, et les épidémiologistes provinciaux,
les directeurs de laboratoire et les registraires répartis
dans tout le Canada et M. Fauvel, A. Chagnon et
D" R. Skvorc-Ranko, Laboratoire de diagnostic des
infections virales de l'homme, Centre de recherche en
virologie, Institut Armand-Frappier, Laval-des-Rapides,
Québec.

Note internationale

SOURCE:

SURVEILLANCE DE LA GRIPPE - PAYS-BAS

Une petite augmentation de [!'incidence hebdomadaire des
affections d'allure grippale a été observée en décembre, avec un
sommet vers mi-décembre qui n'atteignit pas un niveau épidémique.
Onze souches d'un virus proche de A/USSR/90/77 (HIN1) ont été
identifiées pendant la semaine terminée le 6 janvier.

Relevé e’gidémiologique hebdomadaire de I'OMS,

Vol. 54, N 3, 19749.

The Canada Diseases Weekly Report presents current information on infectious
and other diseases for surveillance purposes and is available free of charge upon
request. Many of the articles contain preliminary information and further
confirmation may be obtained from the sources quoted. The Department of
National Heslth and Welfare does not assume responsibility for accuracy or
authenticity. Contributions are welcome from anyone working in the health
field and will not preclude publication elsewhsre.

Editor: Dr. 5.E. Acres
Assistant Editor: E. Paulson
Editorial Assistant: W.Lynn

Bureau of Epidemivolagy,

i.aboratory Centre faor Disease Control,
Tunney's Pasture,

OTTAWA, Ontario.

Canada, K1A 0L2

- 20 -

Le Rapport hebdomadaire des maladies au Canada, qui fournit-des données pertinentes sur
ies maladies infectieuses et les autres maladies dans le but de faciliter leur surveiilance,
peut 8tre obtenu gratuitement sur demande. Un grand nombre d'articles ne contiennent
que des données sommaires mais des renseignements complémentaires peuvent étre
obtenus en s'adressant sux sources citées. Le ministdre de la Santé nationale et du
Bien-8tre social ne peut Btre tenu responsable de I'exactitude, ni de 'authenticité des
articles. Toute personne oeuvrant dans le domaine de la santé est invitée & collaborer et
la publication d'un article dans le présent Rapport n'en empéche pas la publication
atlleurs.

Rédacteur en chef: O S.E. Acres
Rédacteur en chef adjoint: E. Paulson
Auxiliaire de rédaction: W.Lynn

Bureau d'épidémiologie

Laboratoire de lutte contre la maladie
Parc Tunney

Ottawa (Ontario)

Canada KI1A 0.2




