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Cette boîte à outils présente des 

instructions pour l’autoprélèvement 

extragénital réalisé en milieu clinique pour 

la détection de C. trachomatis et 

N. gonorrhoeae. Ces outils se présentent 

sous forme d’affiches ou de dépliants pour 

guider toute personne dans la réalisation 

de l’autoprélèvement anorectal et 

pharyngé. Ils ont été conçus pour soutenir 

et harmoniser ces pratiques déjà 

implantées dans plusieurs milieux cliniques 

au Québec.

AVANT-PROPOS 
L’Institut national de santé publique du Québec est le centre 

d’expertise et de référence en matière de santé publique au 

Québec. Sa mission est de soutenir le ministre de la Santé et 

des Services sociaux dans sa mission de santé publique. 

L’Institut a également comme mission, dans la mesure 

déterminée par le mandat que lui confie le ministre, de 

soutenir Santé Québec, la Régie régionale de la santé et des 

services sociaux du Nunavik, le Conseil cri de la santé et des 

services sociaux de la Baie James et les établissements, dans 

l’exercice de leur mission de santé publique. 

La collection Transfert de connaissances rassemble sous une 

même bannière une variété de productions scientifiques dont 

le format a été adapté pour une adéquation plus fine aux 

besoins de la clientèle cible. 

La présente boîte à outils contient des instructions 

développées par l’INSPQ afin de soutenir les personnes dans 

la réalisation de l’autoprélèvement extragénital en milieu 

clinique pour la détection de C. trachomatis et 

N. gonorrhoeae. 

Ce document s’adresse aux personnes qui désirent réaliser 

l’autoprélèvement extragénital pour la détection de 

C. trachomatis et N. gonorrhoeae ainsi qu’aux milieux 

cliniques qui offrent cette possibilité.  
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CONTEXTE QUÉBÉCOIS 

Différentes trousses commerciales pour la détection des infections à C. trachomatis (CT) et à 

N. gonorrhoeae (NG) sont utilisées au Québec. Une seule d’entre-elles est actuellement approuvée par 

Santé Canada pour servir en contexte d'autoprélèvement extragénital (pharynx ou rectum). Les 

consignes émises par les équipes de laboratoire ou de milieux cliniques locaux sont hétérogènes : 

selon les endroits, cette pratique peut être acceptée ou non; à d'autres endroits, il n'y a pas de 

consigne officielle ou officieuse. 

Le MSSS a sollicité l’expertise de l’Institut national de santé publique du Québec (INSPQ) afin de 

réaliser une recension des connaissances et des pratiques en matière d’autoprélèvements 

extragénitaux pour la détection des infections à CT/NG. Cet exercice a démontré qu’avec des 

instructions claires et un soutien adéquat, la plupart des personnes pour lesquelles un prélèvement 

pour la recherche de CT/NG est requis sont aptes à collecter elles-mêmes leurs propres échantillons 

extragénitaux de façon adéquate. Ces pratiques sont bien acceptées par la majorité des personnes et 

peuvent faciliter l’accès au dépistage et aux soins, notamment chez des populations prioritaires. 

ÉLABORATION D’OUTILS 

Certains milieux cliniques au Québec ont recours à l’autoprélèvement extragénital pour la détection 

des infections à CT/NG. Pour soutenir et harmoniser ces pratiques, l’INSPQ a conçu des instructions 

pour l’autoprélèvement extragénital sous forme d’affiches et de dépliants détaillant chaque étape, afin 

de guider les personnes souhaitant procéder ainsi. Ces outils ont été élaborés de façon générale, sans 

égard au type de trousse de prélèvement ou à la technologie utilisée par le laboratoire. Ils peuvent 

être adaptés régionalement selon les besoins. Ils sont disponibles à la page : 

https://www.inspq.qc.ca/publications/3793. 

L’autoprélèvement peut être non supervisé, mais le soutien d’un membre du personnel clinique reste 

nécessaire pour répondre aux questions de la personne, valider sa compréhension et sa capacité 

d’exécution. Il est aussi essentiel qu’un membre du personnel clinique vérifie que les échantillons 

soient bien identifiés (double-identification de l’usagère ou l’usager; mention du site prélevé sur le 

tube et sur la requête) avant qu’ils soient acheminés au laboratoire (idéalement, cette étape est 

effectuée avant de remettre le matériel de prélèvement à l’usagère ou à l’usager; on y fait d'ailleurs 

référence sur les affiches et dépliants). 

Les outils présentés ont comme objectifs de soutenir et d’harmoniser des pratiques 

déjà implantées au Québec et ne représentent pas une recommandation de l’INSPQ 

d’offrir l’autoprélèvement. 

  

https://www.inspq.qc.ca/publications/3793
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PERSPECTIVES 

Une validation de la pratique d’autoprélèvement est en cours par le Comité sur les analyses de 

laboratoire en lien avec les ITSS (CALI) et au Laboratoire de santé publique du Québec (LSPQ) afin de 

documenter la performance et les limites associées à ce type de prélèvement. Les résultats de l’étude 

de validation devraient pouvoir être généralisés aux tests diagnostiques utilisés dans le réseau, 

puisque les paramètres analytiques pour toutes les technologies utilisées resteront inchangés. Les 

milieux cliniques qui prévoient utiliser ces affiches et dépliants devraient en convenir avec leur 

laboratoire.
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Figure 1 Affiche d’instructions pour l’autoprélèvement anorectal CT/NG réalisé en milieu 

clinique 
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Figure 2 Affiche d’instructions pour l’autoprélèvement pharyngé CT/NG réalisé en milieu 

clinique 
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Figure 3 Dépliant d’instructions pour l’autoprélèvement anorectal CT/NG réalisé en milieu 

clinique 
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Figure 4 Dépliant d’instructions pour l’autoprélèvement pharyngé CT/NG réalisé en milieu 

clinique 
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