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PRÉSENTATRICES DU WEBINAIRE 

Mélanie Tardif, Ph. D. 
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• Coordonnatrice scientifique à la direction du médicament de l’INESSS 

• Microbiologiste-infectiologue, Granby, CIUSSS de l’Estrie 
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CONFLITS D’INTÉRÊTS 

• Aucun 

• Aucun 

Mélanie Tardif, Ph. D. 

Dre Mirabelle Kelly 
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CRÉDITS DE FORMATION CONTINUE 

Fédération des médecins omnipraticiens du Québec 
→ Chaque participant désirant obtenir une attestation doit  

se créer un compte à www.fmoq.org 

  
Ordre des pharmaciens du Québec 

http://www.fmoq.org/
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Renseignements techniques 

Téléchargement de la présentation 
• Cliquer sur les liens dans le module Fichiers, à droite de l’écran 

Problèmes techniques 
• Communiquer avec Judith Bilodeau ou Marc Lévesque 
• Leurs coordonnées se trouvent dans le module Notes, en bas à gauche de 

l’écran 

Période de questions 
• Dernières 10 minutes 
• Tout au long de la présentation, vous pouvez transmettre vos questions ou 

commentaires en écrivant dans le module Conversation, au bas de l’écran 
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Plan de la présentation 

Mise en contexte des travaux sur la PPE 

Méthodologie 

Outils de transfert de connaissances disponibles  

Objectifs du webinaire 
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Maladie de Lyme en bref 

Que révèle les données scientifiques sur la PPE? 

Qui est admissible à la PPE? 

Prendre ou non la PPE? 

Qui peut offrir la PPE? 

Éléments à retenir 

Période de questions 

Conclusion 



8 

MISE EN CONTEXTE DU PROJET  
 
• La maladie de Lyme est en progression au Québec.  
• Son diagnostic peut être complexe à établir.  
• La distinction entre les stades disséminés, le syndrome post-

traitement de la maladie de Lyme et la forme controversée de 
la maladie (parfois dite chronique) manque de clarté tant sur 
le plan de la pratique médicale que sur celui de la littérature 
scientifique.  

• Beaucoup d’informations circulent sur internet et les médias 
sociaux concernant cette maladie, les tests de laboratoires et 
les traitements. 

• Absence de lignes directrices claires et récentes concernant la 
prise en charge des patients atteints de la maladie de Lyme au 
Québec. 
 

Présentateur
Commentaires de présentation
La maladie de Lyme est en progression au Québec depuis le premier cas déclaré en 2006. À l’exception des régions à haut risque comme l’Estrie et la Montérégie, l’expérience des cliniciens québécois face à cette maladie est somme toute limitée. 

Le diagnostic de la maladie est complexifié par le fait que la majorité des patients ne se souvient pas avoir été piquée, que l’érythème migrant isolé ne prend pas toujours l’aspect d’une cible, que les manifestations de la maladie sont peu spécifiques et souvent compatibles avec une variété d’autres maladies, que les symptômes peuvent être multisystémiques, qu’une proportion non négligeable des patients ne verra apparaitre des symptômes qu’à un stade avancé et que les tests sérologiques ont des limites importantes surtout au début de la maladie.

La distinction entre les stades disséminés, le syndrome post-traitement de la maladie de Lyme et la forme controversée de la maladie (parfois dite chronique) manque de clarté tant sur le plan de la pratique médicale que sur celui de la littérature scientifique. Par ailleurs, beaucoup d’information circulent sur internet et les médias sociaux concernant cette maladie, les tests de laboratoires et les traitements qui n’est pas toujours appuyée par de la littérature scientifiques étudiée chez l’humain.


Afin de pallier à l’absence de lignes directrices claires concernant la prise en charge des patients atteints de la maladie de Lyme au Québec le ministère de la Santé et des Services sociaux (MSSS) a donné un mandat à l’INESSS pour soutenir les cliniciens dans le diagnostic, l’utilisation judicieuse des tests sérologiques et l’usage optimal des antibiotiques en fonction de la condition du patient.
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• Élaborer des recommandations et des outils de transfert de 
connaissances concernant la reconnaissance, le diagnostic et le 
traitement des patients atteints de cette maladie afin d’outiller les 
professionnels de la santé, particulièrement ceux en première ligne, à 
faire face à cette maladie en progression.  

• Revoir les aspects pharmacologiques concernant la prophylaxie post-
exposition (PPE) en prévention de la maladie de Lyme et élaborer un 
protocole médical national et un modèle d’ordonnance collective sur la 
PPE  

 

MANDAT 

ASPECTS EXCLUS  
le principe d’offrir la prophylaxie post-exposition (PPE) au Québec et les critères 
d’accès à celle-ci → rôle de l’INSPQ 

la forme controversée de la maladie de Lyme (parfois dite chronique) et les co-
infections transmises par les tiques → feront l’objet du second volet des travaux 
dont la publication est prévue en 2020 
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Démarche scientifique 
• Besoins et enjeux décisionnels 
• Parties prenantes:  

• Comité consultatif/délibératif incluant dermatologie, médecine 
familiale, médecine d’urgence, microbiologie-infectiologie, 
pédiatrie, neurologie, rhumatologie, cardiologie, santé publique, 
acarologie et tests de laboratoire, pharmacie et soins infirmiers, 
inclusion de 2 patients partenaires au sein du comité consultatif 

• Comité de suivi incluant CMQ, FMOQ, FMSQ, OPQ, OIIQ, MSSS, 
INSPQ, InfoSanté 

• Données scientifiques-revues systématiques et réanalyses d’études 
primaires→ appréciation du niveau de preuve scientifique 

• Guides de pratique clinique-revue systématique 
• Données contextuelles-consultations cliniciens, banques de données 

médico-administratives, registre MADO, données des laboratoires, etc.  
• Données expérientielles-consultations avec des cliniciens, consultations 

avec l’association de patients, entrevues avec des patients 
• Appréciation de l’ensemble de la preuve 

• Processus délibératif 
• Adaptation des recommandations recensées et formulation de nouvelles 

recommandations intégrant l’ensemble des données recueillies 

• Rédaction de l’avis et des rapports en soutien 
• Développement des outils cliniques à partir du contenu identifié comme 

important et des recommandations élaborées 
• Validation externe du contenu scientifique et du format des outils 

cliniques  
• Activités de transfert des connaissances 
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OUTILS CLINIQUES PRODUITS PAR L’INESSS 
OUTIL D’AIDE AU DIAGNOSTIC 
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OUTILS CLINIQUES PRODUITS PAR L’INESSS 
GUIDES D’USAGE OPTIMAL EN ANTIBIOTHÉRAPIE 
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OUTILS CLINIQUES PRODUITS PAR L’INESSS 
FEUILLE DE SUIVI À REMETTRE AU PATIENT 
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OUTILS CLINIQUES PRODUITS PAR L’INESSS 
PROTOCOLE MÉDICAL NATIONAL, MODÈLE D’ORDONNANCE ET DE FORMULAIRE  
DE LIAISON,  OUTIL D’AIDE À LA DÉCISION ET OUTIL DIALOGUE 



15 

 Reconnaître les critères d’accès à la PPE et la façon 
d’apprécier ces critères en pratique 

 Identifier les éléments à prendre en considération pour 
apprécier la condition de santé avant d’amorcer la PPE 

 S’approprier les informations à présenter à la personne et les 
points à discuter avec elle pour une prise de décision 
partagée, dont les principales données scientifiques relatives 
à l’efficacité et à l’innocuité de la PPE  

Objectifs du webinaire 

 Connaître les consignes à donner à toute personne qui 
consulte pour une piqûre de tique. 
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Maladie de Lyme en bref 



17 

MALADIE DE LYME EN BREF 
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cas en 2006 
 
cas en 2011 
 
cas en 2018 
 

32 
301 

1 

x2 

20
13

 20
17

 

X2 

REGISTRE MADO 
CAS CONFIRMÉS ET PROBABLES SELON DÉFINITIONS NOSOLOGIQUES 

À RETENIR 
MADO = surveillance  
MADO ≠ portrait clinique de tous les cas de maladie de Lyme au Québec 
! Les définitions nosologiques ne doivent pas servir à établir un diagnostic clinique 

Présentateur
Commentaires de présentation
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MALADIE DE LYME EN BREF 
FACTEURS DE RISQUE D’EXPOSITION 
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FACTEURS DE RISQUE 
SECTEURS GÉOGRAPHIQUES À RISQUE AU QUÉBEC 

https://www.inspq.qc.ca/zoonoses/maladie-de-lyme 

https://www.inspq.qc.ca/zoonoses/maladie-de-lyme
https://www.inspq.qc.ca/zoonoses/maladie-de-lyme
https://www.inspq.qc.ca/zoonoses/maladie-de-lyme
https://www.inspq.qc.ca/zoonoses/maladie-de-lyme
https://www.inspq.qc.ca/zoonoses/maladie-de-lyme
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Low incidence High incidence 

FACTEURS DE RISQUE 
SECTEURS GÉOGRAPHIQUES À RISQUE AU CANADA ET ÉTATS-UNIS 

https://www.cdc.gov/lyme/datasurveillance/maps-recent.html 

États-Unis en 2017 Canada en 2016 

https://www.cdc.gov/lyme/datasurveillance/maps-recent.html
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Qu’est-ce que la PPE? 
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Prise d’un antibiotique pour PRÉVENIR une maladie 
infectieuse chez une personne à risque  

 
La PPE n’est pas un traitement  
 
Dans le contexte de la maladie de Lyme, la PPE est une dose 

unique de doxycycline  qui peut être offerte si un ensemble de 
critères sont réunis. 

QU’EST-CE QUE LA PPE? 
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Que révèlent les données 
scientifiques et les données 
contextuelles? 
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12 espèces de tiques au Québec 

     

DONNÉES SUR LES TIQUES ET LE RISQUE DE  
MALADIE DE LYME 

1 à 3% 

1 peut piquer l’humain et transmettre la bactérie si  
elle est porteuse de celle-ci 
     

Méconnu 

SELON L’ÉTAT ACTUEL DES CONNAISSANCES (CHEZ L’HUMAIN)  
•risque de développer un érythème migrant après une piqûre par une tique à 
pattes noires (tous stades et niveaux d’engorgement confondus) en zone à 
haut risque  (12 à 50% des tiques infestées) est de 
 

•risque plus faible si attachement < 24 h, mais augmente au fur et à mesure 
que le temps d’attachement se prolonge et pourrait atteindre jusqu’à 25% si 
tique nymphe ou femelle accrochée >72 h 
 

•risque de développer les autres manifestions de la maladie de Lyme  
 suite à une piqûre dans ces conditions est 
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DONNÉES SCIENTIFIQUES SUR LA PPE PAR  
DOXYCYCLINE 

Paramètres de l’étude: 
 
• zone à risque 25-50% tiques à pattes noires 

porteuses de Borrélia burgdorferi 
 
• personnes asymptomatiques 12 ans et plus piquées 

par une tique à pattes noires (confirmée par un 
entomologiste médical)  dont la tique a été retirée 
moins de 72h avant la prise de la PPE et dont le 
temps médian d’attachement a été estimé à 30 h 
(selon un entomologiste médical). 
 

• 200 mg doxycycline en dose unique prise sous la 
surveillance du personnel de l’étude 

 
• suivi=6 semaines 

 
Fréquence des évènements (apparition d’un 
érythème migrant) 
 8/247 groupe placébo  
 1/235 groupe doxycycline 200 mg en dose unique 

1 étude (Nadelman et coll., 2001) 

Les valeurs de l’étude ont été arrondies pour faciliter la représentation graphique 
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DONNÉES SCIENTIFIQUES SUR LA PPE PAR  
DOXYCYCLINE 

Risque absolu de développer un érythème migrant: 
 3,2 % groupe placébo  
 0,4 % groupe doxycycline 200 mg en dose unique 
 
L’auteur rapporte la réduction du risque relatif (RRR) avec une erreur dans 
l’intervalle de confiance calculé 
 
L’INESSS a recalculé l’intervalle de confiance à 95% 

RRR 87%, IC95% [3,2 à 99,7]     

ATTENTION 
Le RRR est un indicateur multiplicatif qui ne tient pas compte du risque de base dans 
la population. Cet indice a tendance à présenter une efficacité élevée, parfois même de 
façon trop optimiste, alors que le risque de base est faible. La réduction du risque 
absolu (RRA) est un indice considéré comme plus pertinent du point de vue clinique, 
car elle donne une mesure du bénéfice absolu de l’intervention.  
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DONNÉES SCIENTIFIQUES SUR LA PPE PAR  
DOXYCYCLINE 

Risque absolu de développer un érythème migrant: 
 3,2 % groupe placébo  
 0,4 % groupe doxycycline 200 mg en dose unique 

 
L’INESSS a calculé la réduction du risque absolu (RRA) ainsi que le nombre de sujets à 
traiter (NST) pour éviter un érythème migrant et celui pour observer un effet indésirable 
associé à la prise de la doxycycline en dose unique. 

RRA* 

*-2,8%, IC95% [-11,7-6,1] 
 
 

NST 36, IC95% [19 à 220]   
 
       Pour éviter 1               
       érythème migrant     
       (suivi sur 6 semaines) 
 
dans une zone où 25-50%  
de tiques porteuses 
 
Pour observer 1 effet indésirable (généralement mineurs et de type              
gastro-intestinal) il faut en moyenne traiter 5 personnes IC95%[4-10]  
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DONNÉES SCIENTIFIQUES SUR LES BÉNÉFICES D’AUTRES 
ANTIBIOTIQUES COMME MESURE PRÉVENTIVE 

Risque absolu de développer une manifestation de la maladie de Lyme 
 1 à 3 % groupe placébo (1 à 2 évènements)  (tous des érythèmes migrants) 
 aucun évènement dans les groupes antibiotiques (de la classe des pénicillines) → impossible de conclure à un effet  

3 études (Shapiro et coll., 1992; Costello et coll., 1989; Agre et coll., 1993) 

1   méta-analyse publiée combinant les 4 études. L’INESSS a recalculé les     
        statistiques en utilisant un modèle aléatoire dû à l’hétérogénéité des études.                   
        Le RRA =-1,7 IC95%[-3,0 à -0,004] 

N
ST

 

Risque de base dans la population 

Plus le risque de base de développer 
la maladie est faible dans la 
population plus le nombre de sujets à 
traiter pour prévenir 1 cas est élevé 
et l’incertitude entourant le résultat 
devient grand (IC95%) 

IC95% 
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LIMITES DES CONNAISSANCES SCIENTIFIQUES 

Aucune donnée sur les bénéfices de la PPE suite à une piqûre de tique survenue 
en Europe ni sur les autres infections bactériennes transmises par les tiques 

Aucune donnée sur les bénéfices de la PPE chez les moins de  
12 ans. Efficacité extrapolée à partir des ≥ 12 ans 

! Bénéfice non démontré de la PPE lorsque l’administration est faite dans un délai   
> 72h après le retrait de la tique 

! Bénéfice inconnu de la PPE sur la prévention des autres 
manifestations de la maladie de Lyme (suivi = 6 semaines dans l’étude)  

Aucune preuve d’un bénéfice d’un antibiotique de la classe des 
pénicillines comme moyen préventif (PPE) 

Présentateur
Commentaires de présentation
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Qui est admissible à la 
PPE? 
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L’algorithme décisionnel de l’INESSS aide à 
identifier les personnes admissibles à la PPE 
3 types de critères à valider 

• critères propres à la tique 
• critère propre au secteur  
     géographique 
• critères propres à la personne  
     piquée 
 

 

QUI EST ADMISSIBLE À LA PPE? 
 
 

Présentateur
Commentaires de présentation
Les tiques peuvent être soumises au laboratoire de microbiologie de votre établissement à des fins de surveillance uniquement. 
Des compagnies privées offrent au Québec des tests rapides pour déterminer si la tique prélevée était porteuse de Borrelia burgdorferi. Il est recommandé de ne pas utiliser les résultats de ces tests pour décider de prescrire ou pas la PPE, ni pour établir un diagnostic de maladie de Lyme. Ces tests présentent beaucoup de faux positifs et de faux négatifs. En conséquence, ils ne devraient pas être utilisés pour déterminer s’il ya une indication pour la PPE.
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ÉLÉMENTS À VÉRIFIER 
 Est-ce que le spécimen est encore 

accroché à la peau? 

 
 
 

 
 Est-ce que le spécimen est bien une 

tique selon ce qu’on observe ou selon la 
description qu’en fait la personne qui 
consulte pour une histoire récente de 
piqûre de « tique »? 

 

QUI EST ADMISSIBLE À LA PPE? 
1-CRITÈRES PROPRES À LA TIQUE 

COMMENT RETIRER UNE TIQUE ACCROCHÉE  
pince fine ou tire-tique 

https://www.quebec.ca/sante/conseils-et-prevention/sante-et-
environnement/retrait-de-tique-en-cas-de-piqure/ 

Présentateur
Commentaires de présentation
Les tiques peuvent être soumises au laboratoire de microbiologie de votre établissement à des fins de surveillance uniquement. 
Des compagnies privées offrent au Québec des tests rapides pour déterminer si la tique prélevée était porteuse de Borrelia burgdorferi. Il est recommandé de ne pas utiliser les résultats de ces tests pour décider de prescrire ou pas la PPE, ni pour établir un diagnostic de maladie de Lyme. Ces tests présentent beaucoup de faux positifs et de faux négatifs. En conséquence, ils ne devraient pas être utilisés pour déterminer s’il ya une indication pour la PPE.

https://www.quebec.ca/sante/conseils-et-prevention/sante-et-environnement/retrait-de-tique-en-cas-de-piqure/
https://www.quebec.ca/sante/conseils-et-prevention/sante-et-environnement/retrait-de-tique-en-cas-de-piqure/
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ÉLÉMENTS À VÉRIFIER 
La tique à l’origine de la piqûre est-elle restée accrochée 

pendant plus de 24h? 
• selon l’état actuel des connaissances scientifiques, lorsque la tique est 

porteuse de la bactérie, le risque de transmission est faible si la durée est 
< 24h (tique trouvée plate/non engorgée) et augmente au-delà de ce 
délai.  

• s’il est impossible d’apprécier ce critère, poursuivre la démarche 
indiquée dans l’algorithme  

 

QUI EST ADMISSIBLE À LA PPE? 
1-CRITÈRES PROPRES À LA PIQÛRE DE TIQUE 
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QUI EST ADMISSIBLE À LA PPE? 
1-CRITÈRES PROPRES À LA PIQÛRE DE TIQUE 
 

ÉLÉMENTS À VÉRIFIER 
Est-ce que le délai entre le retrait de la tique et le moment 

présumé de la prise de la PPE est ≤ 72h 
• Le bénéfice de la PPE prise au-delà de 72h après le retrait de la tique 

n’est pas démontré 
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 Il n’est pas requis  
• d’identifier le genre et l’espèce de tique 

• le professionnel de la santé n’a pas les connaissances en entomologie pour le faire 

• d’identifier le stade (larve, nymphe, adulte), le sexe (mâle/femelle) et le 
niveau d’engorgement 

• peut représenter un défi clinique  
• L’INSPQ a un guide https://www.inspq.qc.ca/guide-d-identification-des-tiques-du-quebec 

• de détecter si la tique est porteuse de la bactérie  
• il n’y a pas de tests rapides et fiables 
• la tique peut être soumise au laboratoire de microbiologie de votre établissement mais à 

des fins de surveillance uniquement (aucun impact clinique). 

LORS DE L’APPRÉCIATION DES CRITÈRES 
PROPRES À LA TIQUE… 

Des compagnies privées offrent au Québec des tests rapides pour déterminer si la 
tique prélevée était porteuse de Borrelia burgdorferi. Il est recommandé de ne pas 
utiliser les résultats de ces tests pour décider de prescrire ou pas la PPE, ni pour 
établir un diagnostic de maladie de Lyme. Ces tests présentent beaucoup de faux 
positifs et de faux négatifs. En conséquence, ils ne devraient pas être utilisés pour 
déterminer s’il y a une indication pour la PPE. 

https://www.inspq.qc.ca/guide-d-identification-des-tiques-du-quebec
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ÉLÉMENT À VÉRIFIER 
 Les bénéfices de la PPE par doxycycline en dose unique ont été 

démontrés dans des secteurs géographiques où 25-50% des tiques à 
pattes noires étaient porteuses de la bactérie.  

 
 L’INSPQ identifie à chaque année les secteurs géographiques où la 

PPE peut être considéré selon, notamment, le % de tiques à pattes 
noires porteuses de la bactérie Borrelia  burgdorferi issu des résultats 
de la surveillance de l’année antérieure.  

 

QUI EST ADMISSIBLE À LA PPE? 
2-CRITÈRE PROPRE AU SECTEUR GÉOGRAPHIQUE 
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QUI EST ADMISSIBLE À LA PPE? 
2-CRITÈRE PROPRE AU SECTEUR GÉOGRAPHIQUE 

http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-
infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs 

Liste des municipalités disponible sur le site du MSSS 

http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs
http://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/zoonoses/maladie-lyme/risque-d-infection-post-piqure-et-prophylaxie-postexposition/#secteurs
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ÉLÉMENTS À VÉRIFIER 
Absence d’atteintes évocatrices de la maladie de Lyme 

• En présence de symptômes, un traitement complet pourrait alors être 
requis 

 
 
 
 

QUI EST ADMISSIBLE À LA PPE? 
3-CRITÈRES PROPRES À LA PERSONNE PIQUÉE 
 

Outil d’aide au diagnostic 
Guides d’usage optimal 
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NOUVEAUTÉS  
• Si tous les critères sont réunis, la doxycycline en dose unique 

peut être offerte aux 
→Femmes allaitantes 
→Aux parents/représentants légaux d’enfants de moins de 8 ans 

 
 

QUI EST ADMISSIBLE À LA PPE? 
3-CRITÈRES CONCERNANT LA PERSONNE PIQUÉE 
 

QUE RÉVÈLENT LES DONNÉES SCIENTIFIQUES 
La doxycycline à des doses moyennes de 2 à  10 mg/kg/jour et pour des 
durées totales moyennes de 6 à 20 jours chez l’enfant de moins de 8 ans 
n’entraînerait pas d’effets sur la dentition permanente – de modification de la 
teinte des dents ou l’apparition d’une coloration particulière (niveau de preuve 
scientifique faible). La prise d’une dose unique de doxycycline a été jugée 
sécuritaire. 
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• Personne avec un antécédent de photosensibilité à la doxycycline 
→ Informer la personne d’éviter l’exposition au soleil ou de mettre un écran 

solaire pendant au moins 24h 

• Maladie hépatique active 
→ La probabilité de survenue d’une hépatotoxicité après l’administration d’une 

dose unique de doxycycline n’est pas connue, mais elle semble très faible. La 
prudence pourrait toutefois être de mise en cas de maladie hépatique active, 
en particulier lorsque celle-ci présente des critères de sévérité. 

• Myasthénie 
→ Une dose unique de doxycycline 200 mg est acceptable chez la plupart des 

patients myasthéniques. Cependant, les cas de myasthénie décompensée ou 
mal contrôlée devraient faire l’objet d’une appréciation clinique individuelle. 

• Pathologie obstructive de l’œsophage (p.ex. sténose) 
→ Informer la personne de prendre la doxycycline avec un verre d’eau entier et de 

s’abstenir de s’allonger pour au moins 30 minutes après la prise. 

QUI EST ADMISSIBLE À LA PPE? 
3-CRITÈRES CONCERNANT LA PERSONNE PIQUÉE 
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Qui n’est pas admissible à 
la PPE? 
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1. Piqûre survenue dans un secteur géographique non visé par  
la PPE  

2. Impossibilité d’objectiver que le spécimen est une tique 
3. Délai de plus de 72 entre le retrait de la tique et la prise 

présumée de la PPE 
4. Populations particulières jugées au cas par cas selon les 

risques et bénéfices associés à la prise de doxycycline en 
dose unique 

5. Présence d’atteintes évocatrices de la maladie de Lyme 
6. Antécédent de réaction allergique aux antibiotiques de la 

classe des tétracyclines - p. ex. doxycycline, minocycline, 
tétracycline-Contre-indication absolue à la doxycycline 
 

 
 

QUI N’EST PAS ADMISSIBLE À LA PPE? 
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• Par précaution, il est préférable de ne pas administrer la 
doxycycline en dose unique au cours de la grossesse. Le cas 
échéant, une évaluation individuelle rigoureuse des bénéfices et 
des risques devrait être réalisée par le professionnel de la santé 
qui suit la patiente. 

QUI N’EST PAS ADMISSIBLE À LA PPE? 
GROSSESSE 
 
 

QUE RÉVÈLENT LES DONNÉES SCIENTIFIQUES 
D’après les résultats de trois études, l’exposition in utero à la doxycycline à la dose de 100 
à 200 mg/jour pendant 6 à 10 jours au cours du 1er trimestre de la grossesse n’est pas 
associée à une augmentation statistiquement significative du risque de malformations 
congénitales majeures. Niveau de preuve : Faible  
 
Les résultats de deux études ne permettent pas de tirer de conclusion sur le risque de 
malformations congénitales majeures suite à une exposition in utero à la doxycycline quel 
que soit le moment de la grossesse, à la dose de moyenne de 100 à 200 mg/jour pendant 6 
à 14 jours (absence de différence statistiquement significative dans 1 étude, faible 
augmentation statistiquement significative dans la 2e étude). Niveau de preuve : Insuffisant.  
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QUI N’EST PAS ADMISSIBLE À LA PPE? 
QUAND PENSER À UN DÉBUT D’INFECTION ? 
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! La PPE par doxycycline en dose unique ne devrait pas être administrée si la 
rougeur peut représenter un érythème migrant débutant, car l’érythème migrant doit 
faire l’objet d’un traitement antibiotique complet. 

QUI N’EST PAS ADMISSIBLE À LA PPE? 
QUAND PENSER À UN DÉBUT D’INFECTION ? 
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• L’INESSS a ajouté 
une série de 
photos dans 
l’outil d’aide au 
diagnostic pour 
soutenir les 
cliniciens dans 
l’appréciation des 
atteintes 
cutanées 

QUI N’EST PAS ADMISSIBLE À LA PPE? 
QUAND PENSER À UN DÉBUT D’INFECTION ? 
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QUOI FAIRE EN CAS DE ROUGEUR DE MOINS  
DE 5 CM ? 

5 Délai maximal de 72 h à respecter entre le retrait de la tique et la prise de la PPE. 
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Prendre ou non la PPE? 
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PRENDRE OU NON LA PPE? 
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PRENDRE OU NON LA PPE? 
QUOI INCLURE DANS LA DISCUSSION 

 Ce qu’est la maladie de Lyme et comment elle se contracte 
 Que selon l’état actuel des connaissances, sur 100 personnes 

piquées par une tique à pattes noires dans une zone à haut à 
risque, 1 à 3 pourraient développer un érythème migrant (délai 
d’attachement 24-36 h). Ce nombre pourrait augmenter si la 
tique demeure accrochée plus longtemps. 

 Que l’impact clinique de la PPE sur la prévention de 
l’érythème migrant est faible et qu’il est inconnu sur la 
prévention des autres manifestations de la maladie. 

 Qu’il y a certains effets indésirables associés à la prise de la 
PPE. 

→ Pour les femmes allaitantes et les enfants les données sur 
l’impact de la doxycycline sur la coloration-modification de la 
teinte des dents permanentes devraient aussi être discutées 
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PRENDRE OU NON LA PPE? 
QUOI INCLURE DANS LA DISCUSSION 

Pour vous aider, l’INESSS a réalisé un outil de décision partagée 
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POSOLOGIE SELON L’ÂGE 

Il n’existe pas de formulation pédiatrique commerciale mais une formulation adaptée 
 peut être préparée en pharmacie au besoin (p.ex. magistrale de suspension orale) 
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MESSAGE CLÉ À TOUTE PERSONNE PIQUÉE PAR UNE TIQUE : 
SURVEILLER LES SYMPTÔMES MÊME EN AYANT PRIS LA PPE 

CONSIGNES À DONNER 

L’INESSS a réalisé une feuille de suivi qui 
peut être remplie par un professionnel de la 
santé et remis à la personne piquée par une 
tique ou à sa famille pour rappeler les 
symptômes à surveiller et les actions à poser 
le cas échéant. 

Une prise en charge rapide après 
l’apparition des symptômes évocateurs de 
la maladie de Lyme augmente les chances 
de guérison complète. 
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ON Y RETROUVE AUSSI LE TEMPS AUQUEL LA PERSONNE 
DEVRAIT ÊTRE ATTENTIVE À L’APPARITION DE CES DERNIERS… 

CONSIGNES À DONNER 



56 

Sauriez-vous à qui offrir la 
PPE et à quelle posologie? 
Cas cliniques 
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Exterminateur en milieu agricole de 30 ans en bonne santé. 
 
 A travaillé autour d’une grange à Farnham le 1er juin et a eu congé 
pendant 3 jours. 
 
Son épouse retrouve une tique gorgée dans son dos le 4 juin. 
 
Il consulte pour vous voir le même jour.   
 
Aucune rougeur autour de la tique. 

Cas clinique N°1 

ADMISSIBLE OU NON À LA PPE? 
CAS CLINIQUES 
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Exterminateur en milieu agricole de 30 ans en bonne santé: absence 
de symptômes et de contre-indications: oui 
 
 A travaillé autour d’une grange à Farnham le 1er juin et a eu congé 
pendant 3 jours: région à risque oui 
 
Son épouse retrouve tique gorgée dans son dos le 4 juin: tique 
accrochée plus de 24h oui 
 
Il consulte pour vous voir le même jour. tique retirée moins de 72h: 
oui 
 
Conclusion:  offrir la prophylaxie doxycycline 200 mg 1 dose 
 
 

Cas clinique N°1 

ADMISSIBLE OU NON À LA PPE? 
CAS CLINIQUES 
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Fillette de 4 ans en bonne santé. 
 
Est allée visiter sa grand-mère à Chelsea près d’Ottawa dimanche PM 
Retour à Montréal le même soir. 
 
Consulte le lundi car tique retrouvée accrochée le soir même et 
retirée (apportée dans un bocal). 
 
 
 

Cas clinique N°2 

ADMISSIBLE OU NON À LA PPE? 
CAS CLINIQUES 
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Fillette de 4 ans en bonne santé:  absence de contre-indication 
 
Est allée visiter sa grand-mère à Chelsea dimanche PM et retour à 
Montréal le même soir: visite d’une zone à risque oui 
 
Consulte le lundi car tique retrouvée accrochée le soir même et 
retirée (apportée dans un bocal): accrochée plus de 24h non 
 
Recommandation: pas de prophylaxie offerte. Surveiller symptômes. 
 
Si la tique avait été retirée le mercredi et qu’elle avait consulté avant 
samedi, on aurait offert doxycycline 4,4 mg/kg en une dose (p.ex. si 
poids de 20 kg x 4,4= 88 mg 
 
 
 

Cas clinique N°2 

ADMISSIBLE OU NON À LA PPE? 
CAS CLINIQUES 
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Une patiente de 80 ans aimant le jardinage, atteinte de sclérodermie, 
habitant St Jean sur Richelieu. 
 
Elle a tiré sur quelque chose pris sur sa peau le lundi, elle l’a jeté 
aussitôt. 
 
Elle remarque le vendredi une légère rougeur de 1cm de diamètre à 
l’endroit  du retrait. 

Cas clinique N°3 

ADMISSIBLE OU NON À LA PPE? 
CAS CLINIQUES 
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Une patiente de 60 ans aimant le jardinage et ayant sclérodermie  
habitant St Jean sur Richelieu. Zone à risque oui, effets secondaires 
potentiels si problèmes œsophagiens 
 
Elle a tiré sur quelque chose pris sur sa peau le lundi, elle l’a jeté 
aussitôt. Preuve insuffisante qu’il s’agit d’une tique 
 
Elle remarque le vendredi une légère rougeur de 1cm de diamètre à 
l’endroit  du retrait. Symptômes potentiels d’un érythème migrant 
en voie de développement 
 
Conduite:  Pas d’indication de prophylaxie. Recommander de suivre 
l’évolution de la rougeur et si progression de consulter un médecin 
ou une infirmière praticienne spécialisée en soins de première ligne.  
Si zone d’érythème dépasse 5 cm ou persiste dans le temps, 
considérer traitement de l’érythème migrant avec surveillance des 
symptômes. 

Cas clinique N°3 

ADMISSIBLE OU NON À LA PPE? 
CAS CLINIQUES 
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Patiente de 38 ans, en bonne santé, habite Shefford, allaite son petit 
dernier.  
 
Ses 3 enfants fréquentent une garderie. 
 
Tique gorgée retrouvée par sa massothérapeute le mercredi et 
retirée par son mari le soir même. 
 
Se présente le samedi pour vous voir avec la tique en main. 
 
Se plaint de myalgies et de malaises, se sent grippée depuis la veille. 

Cas clinique N°4 

ADMISSIBLE OU NON À LA PPE? 
CAS CLINIQUES 
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Patiente de 38 ans, en bonne santé, habite Shefford, allaite son petit 
dernier. Absence de contre-indication, zone à risque 
 
Ses 3 enfants fréquentent une garderie. 
 
Tique gorgée retrouvée par sa massothérapeute le mercredi et retirée par 
son mari le soir même. Tique gorgée donc probablement présente depuis 
plus de 24h 
 
Se présente le samedi AM pour vous voir avec la tique en main.  Moins de 
72h après retrait 
 
Se plaint de myalgies et de malaises, se sent grippée depuis la veille. 
Symptômes présents donc doit être évaluée. 
 
Recommandation: Ne pas offrir prophylaxie, référer pour évaluation par 
un médecin ou une infirmière praticienne spécialisée en soins de 
première ligne. Cas clinique N°4 

ADMISSIBLE OU NON À LA PPE? 
CAS CLINIQUES 
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Qui peut offrir la PPE au 
Québec? 
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Médecins 
 Infirmières praticiennes spécialisées en première ligne 

QUI PEUT OFFRIR LA PPE? 

Outils disponibles pour soutenir la démarche clinique 
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 Infirmières et pharmaciens habilités visés par une ordonnance 
collective dans leur milieu (p.ex. Estrie, Montérégie) 

• Le professionnel habilité doit s'assurer d'avoir les compétences nécessaires afin 
d’exécuter l'ordonnance 

QUI PEUT OFFRIR LA PPE? 

L’INESSS a rendu disponible un protocole médical national sur la PPE. Par son caractère 
obligatoire, via le règlement du Collège des médecins, les milieux désirant développer une 
ordonnance collective sur la PPE  doivent s’y référer pour établir le contenu de celle-ci. 
 
L’INESSS a aussi rendu disponible un modèle d’ordonnance collective sur la PPE ainsi 
qu’un modèle de formulaire de liaison pour faciliter le développement de tels outils dans les 
milieux. Les modèles de l’INESSS ne sont pas obligatoires et peuvent être adaptés. 
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Éléments à retenir sur la 
PPE 
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1. La maladie de Lyme est en progression dans plusieurs régions du Québec. 
2. La prévention demeure la pierre angulaire pour diminuer le nombre de 

cas. 
3. La PPE s'incrit dans l'ensemble de ces mesures malgré que les bénéfices 

semblent faibles selon les données scientifiques disponibles. C’est 
pourquoi il est important d’inclure la personne piquée, ou sa famille, dans 
la prise de décision en lui exposant les avantages et les inconvénients. 

4. Pour être admissible è la PPE il y a plusieurs critères à respecter donc 
ceux propres à la tique, aux secteurs géographiques et à la personne. 

5. La PPE n’est pas un traitement. En présence de symptômes (p.ex. fièvre, 
rougeur) une évaluation doit être faite pour déterminer si un traitement 
complet est indiqué. L’Outil d’aide au diagnostic et les guides d’usage 
optimal peuvent être consultés le cas échéant. 

6. Indépendamment de la prise ou non de la PPE il est important de 
sensibiliser la personne piquée (ou sa famille) d’être attentive à 
l’apparition des symptômes qui pourraient évoquer un début d’infection. 
La Feuille de suivi de l’INESSS peut être remplie et remise à cette 
dernière. 

 
 

6 ÉLÉMENTS À RETENIR SUR LA PPE 
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PÉRIODE DE QUESTIONS 
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OÙ TROUVER LES OUTILS ET LES DOCUMENTS 
EN SOUTIEN? 

Application mobile 
 

INESSS Guides 

Consulter directement la page web où tous les outils 
développés sur la maladie de Lyme sont présents ou 
l’Application mobile 
https://www.inesss.qc.ca/transfert-de-connaissances/outils-de-
transfert-de-connaissances/outils.html 
 
Les documents en soutien sont disponibles via les pages web 
suivantes 
Prophylaxie post-exposition  
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prop
hylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1 
 
Diagnostic et traitement  
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagn
ostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1 
 
Protocole médical national et ordonnance collective 
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-
medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-
nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html 

https://www.inesss.qc.ca/transfert-de-connaissances/outils-de-transfert-de-connaissances/outils.html
https://www.inesss.qc.ca/transfert-de-connaissances/outils-de-transfert-de-connaissances/outils.html
https://www.inesss.qc.ca/transfert-de-connaissances/outils-de-transfert-de-connaissances/outils.html
https://www.inesss.qc.ca/transfert-de-connaissances/outils-de-transfert-de-connaissances/outils.html
https://www.inesss.qc.ca/transfert-de-connaissances/outils-de-transfert-de-connaissances/outils.html
https://www.inesss.qc.ca/transfert-de-connaissances/outils-de-transfert-de-connaissances/outils.html
https://www.inesss.qc.ca/transfert-de-connaissances/outils-de-transfert-de-connaissances/outils.html
https://www.inesss.qc.ca/transfert-de-connaissances/outils-de-transfert-de-connaissances/outils.html
https://www.inesss.qc.ca/transfert-de-connaissances/outils-de-transfert-de-connaissances/outils.html
https://www.inesss.qc.ca/transfert-de-connaissances/outils-de-transfert-de-connaissances/outils.html
https://www.inesss.qc.ca/transfert-de-connaissances/outils-de-transfert-de-connaissances/outils.html
https://www.inesss.qc.ca/transfert-de-connaissances/outils-de-transfert-de-connaissances/outils.html
https://www.inesss.qc.ca/transfert-de-connaissances/outils-de-transfert-de-connaissances/outils.html
https://www.inesss.qc.ca/transfert-de-connaissances/outils-de-transfert-de-connaissances/outils.html
https://www.inesss.qc.ca/transfert-de-connaissances/outils-de-transfert-de-connaissances/outils.html
https://www.inesss.qc.ca/transfert-de-connaissances/outils-de-transfert-de-connaissances/outils.html
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/prophylaxie-en-prevention-de-la-maladie-de-lyme-1.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/nc/publications/publications/publication/diagnostic-et-traitement-de-la-maladie-de-lyme.html?no_cache=1
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/maladie-de-lyme-ppe.html


72 

NOUVELLE INTERFACE DE L’APPLICATION 

Présentateur
Commentaires de présentation
Interface a été modifié-importance de mettre à jour votre app
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Médecine familiale et d’urgence 
•Dre Nancy Nadeauⱡ 
•Dr Mathieu Vincentⱡ  
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Pharmacie 
• M. Alexandre Chagnonⱡ* 
• Mme Julie Coderre* 
Soins Infirmiers 
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Lecteurs externes-PPE 
Microbiologie-infectiologie 
• Dr Alex Carignan  
Pharmacie 
•  Mme Sylvie Carle  
Santé publique 
•  Dre Catherine Besner 

Futurs utilisateurs 
• Médecine familiale 
• Médecine d’urgence 
• Patients dont représentants AQML 
    

• Pharmacie 
• Soins infirmiers 
    

Entrevues semi-dirigées 
• Patients avec expérience 

maladie de Lyme aux stades 
localisé ou disséminés 
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Évaluations du 
webinaire 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, bureau 10.083 
Montréal (Québec) H3A 2S9  
Téléphone : 514 873-2563 
Télécopieur : 514 873-1369 

Évaluations 

• Un hyperlien vous permettant d'accéder à 
l'évaluation de l'INESSS et de l'OPQ vous sera 
envoyé par courriel 

• Pour le crédit de la FMOQ, l'évaluation se fait en 
ligne à evaluation.fmoq.org. Un délai de 7 jours 
est laissé aux participants 
 

Vos commentaires sont 
importants pour nous! 
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