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Salmonella, Shigella, Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, 
Clostridium (other), Bacillus cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia lamblia, Cyclospora, Entamoeba histolytica, 
Rotaviruses, Norwalk-like viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, Astroviruses, Salmonella, Shigella, 
Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, Clostridium (other), Bacillus 
cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia lamblia, Cyclospora, Entamoeba histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like 
viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, Astroviruses, Salmonella, Shigella, Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. 
coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, Clostridium (other), Bacillus cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia 
lamblia, Cyclospora, Entamoeba histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, 
Astroviruses, Salmonella, Shigella, Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium 
botulinum, Clostridium (other), Bacillus cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia lamblia, Cyclospora, Entamoeba 
histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, Astroviruses, Salmonella, Shigella, 
Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, Clostridium (other), Bacillus 
cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia lamblia, Cyclospora, Entamoeba histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like 
viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, Astroviruses, Salmonella, Shigella, Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. 
coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, Clostridium (other), Bacillus cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia 
lamblia, Cyclospora, Entamoeba histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, 
Astroviruses, Salmonella, Shigella, Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium 
botulinum, Clostridium (other), Bacillus cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia lamblia, Cyclospora, Entamoeba 
histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, Astroviruses,  Salmonella, Shigella, 
Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, Clostridium (other), Bacillus 
cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia lamblia, Cyclospora, Entamoeba histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like 
viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, Astroviruses, Salmonella, Shigella, Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. 
coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, Clostridium (other), Bacillus cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia 
lamblia, Cyclospora, Entamoeba histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, 
Astroviruses, Salmonella, Shigella, Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium 
botulinum, Clostridium (other), Bacillus cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia lamblia, Cyclospora, Entamoeba 
histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, Astroviruses, Salmonella, Shigella, 
Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, Clostridium (other), Bacillus 
cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia lamblia, Cyclospora, Entamoeba histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like 
viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, Astroviruses, Salmonella, Shigella, Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. 
coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, Clostridium (other), Bacillus cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia 
lamblia, Cyclospora, Entamoeba histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, 
Astroviruses, Salmonella, Shigella, Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium 
botulinum, Clostridium, (other), Bacillus cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia lamblia, Cyclospora, Entamoeba 
histolytica, Rotaviruses Norwalk-like viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, Astroviruses, Salmonella, Shigella, 
Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, Clostridium (other), Bacillus 
cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia lamblia, Cyclospora, Entamoeba histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like 
viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, Astroviruses, Salmonella, Shigella, Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. 
coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, Clostridium (other), Bacillus cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia 
lamblia, Cyclospora, Entamoeba histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, 
Astroviruses, Salmonella, Shigella, Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium 
botulinum, Clostridium (other), Bacillus cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia lamblia, Cyclospora, Entamoeba 
histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, Astroviruses, Salmonella, Shigella, 
Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, Clostridium (other), Bacillus 
cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia lamblia, Cyclospora, Entamoeba histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like 
viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, Astroviruses, Salmonella, Shigella, Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. 
coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, Clostridium (other), Bacillus cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia 
lamblia, Cyclospora, Entamoeba histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, 
Astroviruses, Salmonella, Shigella, Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium 
botulinum, Clostridium (other), Bacillus cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia lamblia, Cyclospora, Entamoeba 
histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, Astroviruses, Salmonella, Shigella, 
Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, Clostridium (other), Bacillus 
cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia lamblia, Cyclospora, Entamoeba histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like 
viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, Astroviruses,  Salmonella, Shigella, Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. 
coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, Clostridium (other), Bacillus cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia 
lamblia, Cyclospora, Entamoeba histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, 
Astroviruses, Salmonella, Shigella, Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium 
botulinum, Clostridium (other), Bacillus cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia lamblia, Cyclospora, Entamoeba 
histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, Astroviruses, Salmonella, Shigella, 
Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, Clostridium (other), Bacillus 
cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia lamblia, Cyclospora, Entamoeba histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like 
viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, Astroviruses, Salmonella, Shigella, Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. 
coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, Clostridium (other), Bacillus cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia 
lamblia, Cyclospora, Entamoeba histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, 
Astroviruses, Salmonella, Shigella, Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium 
botulinum, Clostridium (other), Bacillus cereus, Listeria, Cryptosporidium, Giardia lamblia, Cyclospora, Entamoeba 
histolytica, Rotaviruses, Norwalk-like viruses/Calicivirus/SRSV, Enteric Adenoviruses, Astroviruses, Salmonella, Shigella, 
Campylobacter, E. coli (STEC/VTEC), E. coli (Other), Vibrio, Yersinia, Clostridium botulinum, Clostridium (other), Bacillus 
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S.V.P. retourner dans un délai d�une semaine 
 

INTRODUCTION: 
 

Ce sondage est strictement confidentiel.  Aucune unité de services de santé ni d�identificateurs individuels 
n�apparaîtront dans des rapports découlant de cette étude. 
 
Nous vous remercions d�avoir pris le temps de compléter ce formulaire.  Vos commentaires sont grandement 
appréciés.  Veuillez s.v.p. retourner ce sondage dans l�enveloppe ci-jointe.  
 
Si vous avez des questions ou si vous désirez recevoir plus d�information concernant cette étude, n�hésitez pas à 
contacter le coordonnateur de projet : 

James Flint, (519) 826 2260  
james_flint@hc-sc.gc.ca 

 
 
 
 
 
 
1. Donnez l�ordre de grandeur approximatif de la population desservie par votre unité de services de 

santé/région.                           
   
     
 
2. Combien d�épidémiologistes (l�équivalent à temps plein) sont présentement employés par votre  unité 

de services de santé/région?  
 
 
 
3. Combien d�agents d'hygiène du milieu /d�inspecteurs en santé publique (l�équivalent à temps plein) 

sont présentement employés par votre unité de services de santé/région? 
 
 
 
 
4. Combien d�infirmières épidémiologistes/d�infirmières de la santé publique (l�équivalent à temps plein) 

sont présentement employées par votre  unité de services de santé/région? 
 
 
 

 
5. Quel poste occupez-vous?                 

! Épidémiologiste 

! Agent d'hygiène du milieu  

! Infirmière épidémiologiste / Infirmière de la santé publique  

! Gestionnaire de base de données 

! Commis 

! Autre, veuillez spécifier_________________________________________________________ 
 
 

Rapport d�étude de la santé publique 2002 

SECTION A:  Information générale 
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6. Quelle(s) base(s) de données /base de registres électroniques utilise votre unité de services de 
santé/région pour garder en mémoire les données de troubles gastro-intestinaux aigus?  

! RDIS,  

! PHIS,  

! Autre, veuillez spécifier   

! Non applicable, nous n�utilisons pas de base de données pour garder en mémoire les données des 
entéropathies. 

 
 

7. Si vous n�utilisez pas RDIS ou PHIS, comment rapportez-vous l�information concernant les infections à 
entérobactéries à la province ? 

! Nous utilisons un tableur régional pour enregistrer les données et envoyons les informations à la 
province, cas par cas.   

! Nous utilisons un tableur régional pour enregistrer les données et envoyons un résumé mensuel / 
hebdomadaire des informations à la province  

! Autre, s.v.p. décrire 

! Non applicable 
 
 
 
 
 
 
 
 

8. Parmi les cas individuels de troubles gastro-intestinaux aigus rapportés à votre unité de services de 
santé/région et confirmés en laboratoire, quelle proportion est rapportée par : 

 
 

a) Un médecin et le laboratoire?      %  

b) Seulement par un médecin?     % 

c) Seulement par un laboratoire?     % 

d) Autre ? S.v.p. spécifier       % 

                                                                      Total =  100 % 
 
 

 
9. Pour les cas de troubles gastro-intestinaux aigus confirmés en laboratoire, quel est le délai habituel 

écoulé entre la période de réception du cas et la période où l�entrée du cas est effectuée dans la base de 
données /base de registres électroniques ?  

! Le même jour  

! Dans les 48 heures 

! À l�intérieur d�une semaine  

! À l�intérieur d�un mois 

! Plus d�un mois 

SECTION B: Rapport général des cas de troubles 
gastro-intestinaux aigus 
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! Je ne sais pas 

! Non applicable 
  
10. Qui entre l�information dans la base de registres électroniques ?  

! Commis 

! Gestionnaire de bases de données 

! Agent en hygiène de l�environnement (AHE) ou Inspecteur en santé publique  

! Épidémiologiste 

! Autre, s.v.p. spécifier 

! Je ne sais pas 
 

 

11. Lorsque vous recevez de l�information concernant un cas qui réside dans votre province, mais qui ne 
réside pas dans votre unité de services de santé/dans la juridiction de votre région, que faites-vous ? 
(cochez toutes les réponses qui s�appliquent) 

! Nous envoyons l�information à l�unité de services de santé/la région où le cas réside 

! Nous enregistrons le cas dans notre base de données mais nous ne le rapportons pas à la province 

! Nous enregistrons le cas dans notre base de données et le rapportons à la province 

! Nous ne gardons pas l�information 

! Autre, s.v.p. spécifier 

! Je ne sais pas 
 
 
12. Lorsque vous recevez de l�information d�un cas qui ne réside pas dans votre province, que faites-vous ? 

(cochez toutes les réponses qui s�appliquent) 

! Nous envoyons l�information à l�autorité provinciale en matière de santé dans la province où le cas réside  

! Nous envoyons l�information à l�unité de services de santé/la région où le cas réside 

! Nous enregistrons le cas dans notre base de données et nous ne le rapportons pas à la province 

! Nous enregistrons le cas dans notre base de données et le rapportons à la province 

! Nous ne gardons pas l�information 

! Autre, s.v.p. spécifier  

! Je ne sais pas 
 
13. Vous arrive-t�-il de recevoir de l�information pathogène additionnelle d�un laboratoire (p.ex.: espèces, 

sérotype, lysotype) après que les données du cas soient envoyées à la province ? 

! Oui 

! Non, passez à la question 15 

! Je ne sais pas, passez à la question 15 
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14. Que faites-vous si vous recevez de l�information pathogène additionnelle ? (cochez toutes les réponses 
qui s�appliquent) 

! L�information est entrée dans notre base de données 

! L�information est mise en filière sur papier 

! L�information est envoyée à la province 

! Nous ne gardons pas cette information 

! Autre, s.v.p. spécifier 

! Je ne sais pas  
 
 

15. Avez-vous un ou des mécanisme(s) en place dans votre unité de services de santé/région, afin d�éviter 
la répétition de rapports confirmés par laboratoire d�un seul cas, empêchant un cas d�être interprété 
comme des cas multiples ou des épisodes ? 

! Oui 

! Non 

! Je ne sais pas 

! Non applicable 
 
 
 
 
 
 
 
16. Comment les éclosions de cas confirmées par laboratoire reliées aux troubles gastro-intestinaux aigus 

sont-elles enregistrées dans votre base de données ? (cochez toutes les réponses qui s�appliquent) 

! Dans un module d�éclosion 

! Dans le registre général des cas, avec mention d�éclosion reliée  

! Dans le registre général des cas (ne pouvant être distingué des cas reliés de non-éclosion) 

! Autre, s.v.p. spécifier 

! Je ne sais pas 

! Non applicable 
 
 

17. Comment les éclosions de cas présentant un lien épidémiologique (non confirmées par laboratoire) de 
troubles gastro-intestinaux aigus sont-elles enregistrées dans votre base de données ? (cochez toutes les 
réponses qui s�appliquent) 

! Dans un module d�éclosion 

! Dans le registre général des cas, avec mention d�éclosion reliée  

! Dans le registre général des cas (ne pouvant être distingué des cas reliés de non-éclosion) 

! Autre, s.v.p. spécifier 

SECTION C: Éclosion et non-éclosion de cas  
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! Non enregistré 

! Non applicable 

! Je ne sais pas 
 
 

18. Si un médecin ou un autre professionnel de la santé rapporte un ou des cas de non-éclosion relié(s) à 
des troubles gastro-intestinaux aigus sans avoir identifié un agent pathogène, de quelle façon votre 
unité de services de santé/région, rapportera-t�-elle cette information à la province (cochez toutes les 
réponses qui s�appliquent) 

! Comme une / des �maladie(s) d�origine alimentaire�  

! Autre, s.v.p. spécifier  

! Cette information n�est pas rapportée à moins qu�un agent étiologique soit identifié 

! Non applicable, nous ne recevons pas de rapport sans que le pathogène soit identifié 

! Je ne sais pas 
 
 
19. Si un médecin ou un autre professionnel de la santé rapporte un ou des cas de d�éclosion relié(s) à des 

troubles gastro-intestinaux aigus sans avoir identifié un agent pathogène, de quelle façon votre unité de 
services de santé/région, rapportera-t�-elle cette information à la province (cochez toutes les réponses 
qui s�appliquent) 

! Comme une / des �maladie(s) d�origine alimentaire� 

! Comme une �éclosion de  gastro-entérite/épidémie�  

! Comme un nombre total dans le module d�éclosion avec l�agent enregistré comme �inconnu� 

! Comme un nombre total dans le module d�éclosion avec le champs �agent / pathogène� en blanc 

! Autre, s.v.p. spécifier 

! Non applicable, ce n�est par rapporté à moins qu�un agent étiologique soit identifié 

! Je ne sais pas 
 
 
20. Parmi tous les cas individuels de troubles gastro-intestinaux aigus rapportés à votre unité de services 

de santé en 2001 (incluant les cas soupçonnés, les cas confirmés par le laboratoire et les cas d�éclosion), 
quel pourcentage n�est pas rapporté à la province?   

 
Approximativement,   % des cas ne sont pas rapportés au niveau de la province 

 
 

21. Quelles sont les raisons pour qu�un cas individuel rapporté à votre unité de services de santé/région 
n�aurait pas été rapporté à la province? (cochez toutes les réponses qui s�appliquent) 

! Le cas ne rencontrait pas la définition d�une maladie à déclaration obligatoire 

! L�agent étiologique n�a jamais été identifié  

! Un agent soupçonné étiologique a été identifié, mais n�a jamais été confirmé 

! De l�information privilégiée concernant le cas était manquante  

! Le cas n�a jamais été entré dans la banque de données, alors celui-ci n�a jamais été rapporté 

!  Autre, s.v.p. spécifier 

!  Je ne sais pas 
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! Non applicable, tous les cas rapportés à notre unité de services de santé/région sont rapportés à la 
province 

 
22. Durant l�année 2001, quel pourcentage des cas rapportés à votre unité de services de santé/région ne 

furent pas enregistrés dans votre base de données d�entéropathies (N/A si vous n�utilisez pas une base de 
données pour enregistrer les entéropathies) 

 

Approximativement,      % des cas ne sont pas entrés dans la base de données 

Note: Si vous entrez tous les cas rapportés dans votre base de données, indiquez le pourcentage �0� 
 
 
 
 
 
23. Quel nombre précis de cas individuels furent (i) à votre unité de services de santé/région (ii) par votre 

unité de services de santé/région à la province en 2001, pour les conditions ou agents pathogènes 
bactériens, parasites, et virals?   

 
(Veuillez s.v.p. indiquer si le nombre est un chiffre estimatif ou le nombre exact de vos données enregistrées; lorsque 

possible, veuillez s.v.p. utiliser le nombre exact de cas enregistrés) 
 
 
 
 
 
 
 
 

  Enregistrés   Enregistrés 
      

a) Campylobactérie spp 
(campylobactériose) 

 
  Estimatifs 

 
  Estimatifs 

  
 
 

  Enregistrés   Enregistrés 
      

b) L� E. coli entéropathogène 
(ECEP/ECEA/ECET, etc.) 

 
  Estimatifs 

 
  Estimatifs 

 
\ 
 
 

  Enregistrés   Enregistrés 
      

c) Salmonella spp (pas S. typhi), 
(Salmonellose) 

 
  Estimatifs 

 
  Estimatifs 

 
 
 

  Enregistrés   Enregistrés 
      

d) Salomenella typhimurium 
(typhoïde) 

 
  Estimatifs 

 
  Estimatifs 

 
 
 

  Enregistrés   Enregistrés 
      

e) Shigella spp 
(Shigellose) 

 
  Estimatifs 

 
  Estimatifs 

 
 

 

  Enregistrés   Enregistrés 
      

f) Cryptosporidium 
(cryptosporidium) 

 
  Estimatifs 

 
  Estimatifs 

 
 
 

  Enregistrés   Enregistrés 
      

g) Cyclospora 
(cyclosporiose) 

 
  Estimatifs 

 
  Estimatifs 

 
 
 

  Enregistrés   Enregistrés 
      

h) Giardia 
(lambliase) 

 
  Estimatifs 

 
  Estimatifs 

 
 

  Enregistrés   Enregistrés 
      

i) Rotavirus   
  Estimatifs 

 
  Estimatifs 

 
 
 

  Enregistrés   Enregistrés 
      

j) Calicivirus/Norwalk/NLV/SRSV  
  Estimatifs 

 
  Estimatifs 

 
 
 

  Enregistrés   Enregistrés 
      

k) Hépatite A  
  Estimatifs 

 
  Estimatifs 

Nombre total de cas 
rapportés à votre unité de 

services de santé (i) 

Nombre total de cas rapportés par 
votre unité de services de santé 

(ii) 

SECTION D: Rapport de renseignements précis d�agents pathogènes 
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FIN 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Commentaires additionnels 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
Si vous avez égaré l�enveloppe de retour, veuillez s.v.p. envoyer ce document par la 

poste à l�adresse suivante : 
 

James Flint, Santé Canada,  
Division des entéropathies et des maladies d�origine hydrique et alimentaire 

1 Stone Road Ouest, 4e Étage, Guelph ON N1G 4Y2 
 
 

Saviez-vous que� 
•  Tous les jours, quelques 200 millions de personnes à l�échelle du monde souffrent de diarrhée. 

La perte de liquide est égale au volume d�écoulement d�eau à la minute 
des Chutes Victoria au Zimbabwe ! 

 

Merci beaucoup d�avoir participé à cette étude. 
Votre temps et effort sont grandement appréciés. 


