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PRÉSENTATEURS DU WEBINAIRE

Agathe Lorthios-Guilledroit, Ph. D.

Dr Sasha Dubrovsky

• Professionnelle scientifique en santé de l’INESSS

• M.D., M.Sc.,  spécialiste en médecine d’urgence pédiatrique, co-fondateur de UP 

centre d’urgences pédiatriques, et Professeur Agrégé, Université McGill
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DÉCLARATION D’INTÉRÊTS

Agathe Lorthios-Guilledroit, Ph. D.

Dr Sasha Dubrovsky

• Aucun

• Aucun
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HEURES DE FORMATION CONTINUE

Cette activité est compatible à 1 heure de formation reconnue 

et admissible (Type A) dans la Déclaration de formation 

continue sur le site du Collège des médecins du Québec -

activité offerte ou organisée par un ordre professionnel (115).
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Plan de la présentation

• Mise en contexte des travaux

• Méthodologie

• Objectif du webinaire

• Présentation de l’algorithme

• Présentation de 4 cas cliniques

• Période de questions

• Conclusion

Introduction

Cas cliniques

Questions
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INTRODUCTION1
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Mise à jour des 
connaissances sur le TCCL 

(2018)

MISE EN CONTEXTE DES TRAVAUX

Révision des orientations ministérielles qui encadrent l’offre 
des services destinés aux victimes de TCCL 2005-2010

• Règles décisionnelles 
• Facteurs de risques de complications 

neurologiques graves
• Critères de transfert
• Niveau de soins



8

•Réviser les 
algorithmes 
décisionnels de 
gestion du risque de 
complications 
neurologiques graves 
à la suite d’un TCCL

MANDAT
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DÉMARCHE SCIENTIFIQUE

Revue rapide et ciblée de la 
littérature scientifique et de 

la littérature grise
(revues systématiques et 

guides de pratique clinique)

Données scientifiques

Consultation auprès d’un 
comité d’experts 

multidisciplinaires
(17 cliniciens, 6 gestionnaires)

Entrevues téléphoniques 
auprès de 6 patients et 

proches aidants

Synthèse des données et propositions de modifications des algorithmes

Données contextuelles 
et expérientielles

Élaboration de recommandations

Développement des algorithmes

Validation externe du contenu scientifique et des algorithmes

Activités de transfert des connaissances
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COLLABORATEURS

Comité consultatif – adulte

Médecine d’urgence
Dre Nathalie Le Sage
Dr Christian Malo
Dr Louis-Phillippe Pelletier
Médecine de famille
Dr Nicolas Elazhary
Neurochirurgie
Dr Khaled Effendi
Dr Jean-François Giguère
Dr Rajeet Singh Saluja
Gériatrie
Dre Mélanie Brochu Osterman
Soins infirmiers
Mme Ariane Demers
Mme Marie-Ève St-Hilaire
Gestion/Coordination
M. Michel Abouassaly
M. Charles Beauchesne
M. Marcel Rheault

Comité consultatif – pédiatrique

Médecine d’urgence
Dr Patrick Archambault
Médecine d’urgence pédiatrique
Dr Mathieu Blanchet
Dr Alexander Sasha Dubrovsky
Médecine de famille
Dr Nicolas Elazhary
Neurochirurgie pédiatrique
Dr Jean-Pierre Farmer
Dr Alexander Weil
Gestion/Coordination
M. Charles Beauchesne
Mme Stéphany Garneau
Mme Lisa Grilli
Mme Erin Mackasey
Mme Lucette Robert
Mme Gwenaelle Trottet

Lecteurs externes

Mme Élaine de Guise
Dr Jocelyn Gravel
Dr Eddy S. Lang

Patients et proches 
aidants

Mme Sylvie Boyer
M. Christian Girard
M. Simon Poulin
M. Benoît Tremblay
Deux autres participants
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OUTILS PRODUITS PAR L’INESSS

Algorithme 
CLIENTÈLE ADULTE

Algorithme 
CLIENTÈLE PÉDIATRIQUE

COUP D’OEIL

https://www.inesss.qc.ca/fileadmin/doc/INESSS/Rapports/Traumatologie/Algo_decisionnel_TCCL_Adulte_2021.pdf
https://www.inesss.qc.ca/fileadmin/doc/INESSS/Rapports/Traumatologie/Algo_decisionnel_TCCL_Pediatrique_2021.pdf
https://www.inesss.qc.ca/fileadmin/doc/INESSS/Rapports/Traumatologie/CoupDoeil_TCCL_Algorithmes-decisionnels_VF.pdf
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RAPPORT COMPLÉMENTAIRE

• Démarche scientifique

• Données en soutien aux 
changements apportés
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Comprendre les changements apportés à l’algorithme

Connaître les facteurs de risque à considérer dans 
l’évaluation d’un enfant qui a subi un TCCL

Connaître la conduite médicale recommandée à la suite de 
l’évaluation d’un enfant qui a subi un TCCL

OBJECTIFS DU WEBINAIRE
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PRÉSENTATION DE L’ALGORITHME 
(CLIENTÈLE PÉDIATRIQUE)2
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Algorithme –
clientèle 
pédiatrique
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Évaluation du risque par l’outil PECARN
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Ajout de la prise d’anticoagulant ou présence de 
coagulopathie comme facteur de risque
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Option d’avoir recours à la téléexpertise
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Précision d’une durée minimale d’observation de 4h 
post-trauma
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Rappels intégrés…

…pour favoriser la 
communication avec 
l’enfant et son 
parent/tuteur

…pour rappeler 
d’utiliser le protocole 
pédiatrique lors de la 
TDM
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CAS CLINIQUES
CLIENTÈLE PÉDIATRIQUE
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Cas clinique 1 

• Vous travaillez dans une 
clinique médicale

• M 8 ans

• Collision « basketball »

• GCS 15
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Cheminons au travers de l’algorithme
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CAS CLINIQUE 2

• Vous travaillez dans un centre primaire

• F 4 mois 

• Chute témoignée dans les bras de sa mère d'un escalier (15 
marches).

• Pleure inconsolablement 

• Hématome pariétale de 3 cm 

Votre conduite?



25

Cheminons au travers de l’algorithme
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CAS CLINIQUE 3

• Vous travaillez dans un centre secondaire

• F 12 ans 

• Chute tête-à-tête soccer il y a 1 heure

• GCS 15, mal de tête ++, vomissement 

Votre conduite?

… votre prise en charge changerait-elle si elle présentait après 6 
heures ? après 12 heures? après 48 heures?
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Cheminons au travers de l’algorithme
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Cheminons au travers de l’algorithme
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CAS CLINIQUE 3

• Vous travaillez dans un centre secondaire

• F 12 ans 

• Chute tête-à-tête soccer il y a 1 heure

• GCS 15, mal de tête ++, vomissement 

Votre conduite?

… votre prise en charge changerait-elle si elle présentait après 
6 heures ? après 12 heures? après 48 heures?
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Rappels intégrés…

…pour favoriser la 
communication avec 
l’enfant et son 
parent/tuteur

…pour rappeler 
d’utiliser le protocole 
pédiatrique lors de la 
TDM
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CAS CLINIQUE 4

• Vous travaillez dans un centre secondaire

• M 15 ans 

• Accident de vélo, pas de casque

• GCS 14, mal de tête ++, vomissement 

Votre conduite?
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Cheminons au travers de l’algorithme



33

TDM cérébrale
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Que doit-on faire avec un patient avec une lésion ?
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• Remettre et expliquer le formulaire de conseils pour les TCCL 
de l’INESSS

• Version papier

• Version électronique via l’application gratuite TCCL – MTBI

• Orienter le patient pour s’assurer d’un suivi téléphonique en 
externe selon les services disponibles dans votre territoire.

Congé, conseils et orientation
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Conclusion

• L’algorithme décisionnel pour l’évaluation et la gestion du risque de 
complications neurologiques graves à la suite d’un TCCL a été mis à jour.

• Construit d’après les données scientifiques récentes et les opinions des membres 
du comité d’experts de l’INESSS.

• Avec l’objectif principal d’amener le bon patient, au bon endroit, au bon 
moment.

• D’autres algorithmes se développent dans la littérature, l’INESSS veillera à garder 
l’algorithme à jour.
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Période de questions
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• Les algorithmes, le Coup d’œil résumant les changements apportées aux algorithmes ainsi que le rapport 

en soutien développés par l’INESSS sont disponibles sur le site web (inesss.qc.ca) sous l’onglet 

THÉMATIQUES – Traumatologie

INESSS: Évaluation et gestion du risque de complications neurologiques graves à la suite d’un 

traumatisme craniocérébral léger

• Le webinaire est accessible depuis l’onglet FORMATIONS ET OUTILS - Formations

INESSS: Formations

• Les algorithmes sont aussi disponibles directement sur l’application mobile

OUTILS ET DOCUMENTS EN SOUTIEN

https://www.inesss.qc.ca/
https://www.inesss.qc.ca/publications/repertoire-des-publications/publication/evaluation-et-gestion-du-risque-de-complications-neurologiques-graves-a-la-suite-dun-traumatisme-craniocerebral-leger.html
https://www.inesss.qc.ca/outils-cliniques/webinaires-et-capsules-videos/formations.html
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INTERFACE DE L’APPLICATION
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➢Revue de littérature

• Mise à jour des connaissances en préparation de la révision des orientations 

ministérielles pour le traumatisme craniocérébral léger (2005-2010) 

➢TCCL - Conseils pour la reprise graduelle des activités intellectuelles, physiques et 

sportives

• Dépliant et vidéo

RESSOURCES COMPLÉMENTAIRES

https://www.inesss.qc.ca/publications/repertoire-des-publications/publication/traumatisme-craniocerebral-leger-mise-a-jour-des-connaissances-en-preparation-de-la-revision-des-orientations-ministerielles-pour-le-traumatisme-craniocerebral-leger-2005-2010.html
https://www.inesss.qc.ca/publications/repertoire-des-publications/publication/traumatisme-craniocerebral-leger-conseils-pour-la-reprise-graduelle-des-activites-intellectuelles-physiques-et-sportives-mise-a-jour-du-depliant.html
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WEBINAIRE ET ATTESTATION

• Cette activité est admissible à la déclaration de formation continue auprès du 
Collègue des médecins du Québec. 

• Pour obtenir l’attestation de réussite, il faut répondre à un bref questionnaire en 
cliquant sur le lien inclut dans l’invitation TEAMS ou sur le site de l’INESSS.

• Pour toutes questions sur le contenu du webinaire : webinaire@inesss.qc.ca

mailto:webinaire@inesss.qc.ca


44

REMERCIEMENTS

Équipe de projet

Agathe Lorthios-Guilledroit, Ph. D.

Nicolay Ferrari, Ph. D.

Marylène Dugas, Ph. D.

Geneviève Martin, Ph. D.

Olivier Demers-Payette, Ph. D.

Coordonnatrices scientifiques

Marie-France Duranceau, Ph. D.

Catherine Gonthier, M. Sc.

Patient coordonnateur à l’INESSS

Louis Lochhead, M.B.B

Adjointe à la direction 

Élisabeth Pagé, Ph. D.

Directrice

Catherine Truchon, Ph. D., M. Sc. Adm.

Transfert de connaissance

Carole-Line Nadeau, 

Repérage d’information scientifique 

Mathieu Plamondon, M.S.I.

Flavie Jouandon, tech. doc.

Soutien administratif

Jacinthe Clusiau

Huguette Dussault

Équipe éditoriale

Nathalie Vanier

Denis Santerre

Hélène St-Hilaire

Sous la coordination de

Renée Latulippe



45

Québec
2535, boulevard Laurier, 5e étage
Québec (Québec) G1V 4M3
Téléphone : 418 643-1339
Télécopieur : 418 646-8349

inesss.qc.ca
inesss@inesss.qc.ca

Montréal
2021, avenue Union, 12e étage, bureau 1200
Montréal (Québec) H3A 2S9
Téléphone : 514 873-2563
Télécopieur : 514 873-1369

mailto:inesss@inesss.qc.ca

