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SURVEILLANCE DE LA RESISTANCE DES GONOCOQUES AUX
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I'Unité des streptocoques et des ITS
VILLE : Pathogénes bactériens, résistance aux antimicrobiens et eaux usées
Laboratoire national de microbiologie
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téléphone : (204) 789-7656 télécopieur : (204) 789-2140
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1SaGRAM: Surveillance accrue de la gonorrhée résistante aux agents antimicrobiens. 2\ - male; F - femelle; T - transgenre
*Veuillez contacter le laboratoire directement pour tout cas de N. gonorrhoeae associé a une cause juridique. Veuillez soumettre une culture de gonorrhée (GC) par cas, sauf s'il s'agit d'une enquéte sur I'échec d'un traitement.

Le Laboratoire national de microbiologie (LNM) de I'Agence de la santé publique du Canada (ASPC) offre gratuitement des services de référence et de diagnostic. Le client et le LNM sont d’accord pour que cette réquisition serve d’entente
pour que le LNM fournisse les analyses, tel que décrit dans le Guide des services, pour les tests demandés ci-dessus.
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 *Veuillez contacter le laboratoire directement pour tout cas de N. gonorrhoeae associé à une cause juridique. Veuillez soumettre une culture de gonorrhée (GC) par cas, sauf s'il s'agit d'une enquête sur l'échec d'un traitement.
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 1SaGRAM: Surveillance accrue de la gonorrhée résistante aux agents antimicrobiens.
 2 M - mâle; F - femelle; T - transgenre
Le Laboratoire national de microbiologie (LNM) de l'Agence de la santé publique du Canada (ASPC) offre gratuitement des services de référence et de diagnostic.  Le client et le LNM sont d’accord pour que cette réquisition serve d’entente pour que le LNM fournisse les analyses, tel que décrit dans le Guide des services, pour les tests demandés ci-dessus.
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