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Santé Health Votre santé et votre Your health and
Canada Canada sécurité... notre priorité.  safety... our priority.

Protégé A une fois complété

Annexe 1 — Formulaire de déclaration relative a la bactériothérapie
fécale utilisée dans le traitement de I'infection a Clostridium difficile
qui ne répond pas aux traitements classiques

Renseighements généraux
Etablissement

Nom de I'établissement

Adresse (seulement au Canada)

Rue / Bureau

Ville / Municipalité

Province Code postal

Nom de la personne-ressource pour I'établissement

Titre

No de téléphone No de télécopieur

Adresse électronique

Complété le (date) (aaaa-mm-jj)

Pour usage avec la Ligne directrice : Bactériothérapie fécale utilisée dans le traitement de l'infection a
Clostridium difficile qui ne répond pas aux traitements classiques

Avis de confidentialité

Les renseignements personnels que vous communiquez a Santé sont régis conformément a la Loi sur la protection
des renseignements personnels. Nous recueillons seulement les renseignements dont nous avons besoin pour la
mise en ceuvre de la Ligne directrice : Bactériothérapie fécale utilisée dans le traitement de l'infection a Clostridium
difficile qui ne répond pas aux traitements classiques.

Vos renseignements personnels sont nécessaires pour compiler sous la forme d’une liste I'information de contacts des
établissements dans I'éventualité ou une trousse d’essai pour le dépistage d’'une maladie ferait I'objet d’'un rappel ou
pour vous informer, si des modifications sont apportées a la Ligne directrice: Bactériothérapie fécale utilisée dans le
traitement de l'infection a Clostridium difficile qui ne répond pas aux traitements classiques.

Dans des situations limitées et précises, il se peut que vos renseignements personnels soient divulgués sans
votre consentement, conformément au paragraphe 8(2) de la Loi sur la protection des renseignements personnels.

En plus de la protection de vos renseignements personnels, la Loi sur la protection des renseignements personnels
vous permet d’avoir acceés a vos renseignements personnels et de demander a ce qu’ils soient corrigés. Pour en savoir
plus sur ces droits ou sur nos pratiques en matiére de protection de la vie privée, veuillez communiquer avec la
Division de la gestion de la protection des renseignements personnels au (613) 355-1458 ou a 'adresse
privacy-vie.privee@hc-sc.gc.ca. Vous avez aussi le droit de porter plainte auprés du Commissaire a la protection de la
vie privée si vous croyez que vos renseignements personnels n'ont pas été traités de facon adéquate.
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