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PROFESSIONNELS |, (. .+ s R
VISES Infirmieres Référence a un protocole
. . Oui
TYPE Ordonnance visant a initier des mesures _ -
D’ORDONNANCE | diagnostiques. Guide de reféerence pour la

gestion de I'épisode de soins a
I'accueil clinique

PROFESSIONNELS HABILITES

> Infirmiére ayant recu une formation a l'accueil clinique et possédant les habilités
nécessaires pour assurer la prise en charge de la clientele présentant une condition
clinique subaigué.

CLIENTELES VISEES

» Usager référé a 'accueil clinique.

UNITES OU SERVICES CONCERNES

» Consultations externes / secteur accueil clinique.

ACTIVITES RESERVEES

> Evaluer la condition physique et mentale d’une personne symptomatique.
> Initier des mesures diagnostiques et thérapeutiques, selon une ordonnance.

Ordonnance collective # 4.25

Page 1de 9




1. INTENTION THERAPEUTIQUE

» Rendre accessible la prise en charge rapide et assurer la continuité des services et
des soins pour la clientéle référée a I'accuell clinique.
» Permettre 'accés a des services d’investigation et de consultations spécialisées.

2. CONDITION D’INITIATION
» Usager référé par un médecin de famille et répondant aux criteres d’admissibilité

selon le «Guide de référence pour la gestion de I'épisode de soins a ['accueil
clinique».

3. ORDONNANCE

> Initier les mesures diagnostiques prévues selon les algorithmes décisionnels en
annexe dans le «Guide de référence pour la gestion de I'épisode de soins a l'accueil
clinique-section gynécologie».

4. CONDITIONS D'APPLICATION
4.1.Indications
» Selon les numéros de référence d’investigation établis par le médecin traitant :
» GYN-1: Saignement post-ménopausique
= GYN-2 : Saignement sans douleur 1 trimestre de la grossesse
* GYN-3: Masse annexielle

4.2.Contre-indications

> Si depuis la réception de la référence médicale, l'usager présente des
modifications de son état de santé :
= Selon les critéres généraux d’exclusion a une demande d’inscription a I'accueil
clinigue en annexe.
= Selon les critéres spécifiques d’exclusion en lien avec le n® de référence
d’investigation a une demande d’inscription a I'accueil clinique en annexe.

Des modifications aux critéres géenéraux d’exclusion du «Guide de référence pour la gestion de
I'épisode de soins a l'accueil clinique» pourront étre apportées avec I'accord des chefs de
service et de département médicaux concernés.
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5. METHODES

5.1.Précautions et directives

> Selon document en annexe.
5.2.Procédures

» Selon document en annexe.

5.3.Eléments de surveillance

> N.A.

5.4.Complications

> N.A.

5.5.Limites d’application

» Selon document en annexe.

6. SOURCES

» Consensus des signataires
» Guide de référence accueil clinique, Centre hospitalier Pierre-LeGardeur (Avril 2005)
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Centre de santé et de services sociaux
du Nord de Lanaudiére ANNEXE

Guide de référence
pour la gestion de I'épisode de soins
a I'accueil clinique

Section
Gynécologie
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Guide d’investigation a I'usage des médecins pour la clientéle admissible a I’accueil clinique

GYNECOLOGIE

Critéres généraux d’exclusion a une demande d’inscription a I’accueil clinique :
Usager présentant 'un des critéres suivants :

e Rythme cardiaque = a 120/min. e Sp0,<90%
e Rythme respiratoire 2 a 30/min. « Altération de I'état de conscience
e Pression artérielle < 90 mmHg ou = 200 mmHg . Etourdissement associé a des saignements actifs
« Température < 35 °C ou =40 °C
N° de Diagnostic / Criteres spécifiques d’exclusion a une demande | Spécificités
référence _ | symptomes subaigus observés | d’inscription a I’accueil clinique
d’investigation
GYN-1 Saignement postménopausique - Saignement anormal périménopausique;
(aménorrhée depuis plus d’'un an - Anémie séveére : Hb < 80 g/L;
et présente saignement). - Saignement abondant
(> 1 serviette sanitaire a I'’heure).
GYN-2 Saignement sans douleur - Saignement abondant - Critére d’inclusion : absence de
1% trimestre. (> 1 serviette sanitaire aux 3 h); douleur a I'histoire et a
- Douleur peu importe l'intensité; 'examen.

- Température buccale = 38 °C;
- Saignement = 14 semaines de grossesse;
- Demande les vendredis aprés 12 h, samedi

et dimanche.
GYN-3 Masse annexielle - Exclure grossesse, grossesse ectopique; - Préciser sur la demande
- Maladie inflammatoire pelvienne; d’inscription de I'accueil clinique
- Douleur intense non soulagée par si usagére est ménopausée ou
analgésie; préménopausée.

- Température = 38 °C;
- Signes infectieux.

IMPORTANT : En présence d’'une complication postopératoire, le médecin avise, sans délai, le gynécologue-obstétricien qui a effectué la
chirurgie. Si ce dernier est non disponible, il avise le gynécologue-obstétricien de garde.

" Le numéro de référence d’investigation correspond a I'ordonnance collective 4.25 du CSSSNL.

Ordonnance collective # 4.25 Page 5de 9




Contre-indication :

Si depuis la réception de la

référence médicale,

l'usagére présente l'une

des conditions suivantes :

- Hb<80glL;

- Saignement abondant (>
1 serviette sanitaire a
I'heure).

A faire si
usagere
anticoagulée

GYN-1 Saignement postménopausique (aménorrhée depuis
plus d’un an et présente saignement)

v

%

Analyse de laboratoire
Hématologie
- FSC
Coagulation
- Prothrombine (PT-INR)
-P.T.T.

A

Urine
- Analyse de routine
- Culture

A

Consultation gynécologie

—> Délai < 14 jours

A

Accueil clinique

Ordonnances gynécologie

|

Accueil clinique

A

Médecin requérant

Cet algorithme décisionnel ne peut étre modifié sans I'autorisation du CMDP.

Date : Juin 2013
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Contre-indication :

Si depuis la réception de la

référence médicale, I'usa-

gére présente l'une des
conditions suivantes :

- Saignement abondant
(> 1 serviette sanitaire
aux 3 heures);

- Douleur peu importe
I'intensité;

- Température buccale

GYN-2 Saignement sans douleur 1% trimestre

v

Hb < 100 _Analyses
communiquer Hématologie
immédiatement < |~ FSC
avec le médecin Biochimie
- B-HCG

référant

Médecine transfusionnelle

de laboratoire

Aviser de demeurer a jeun, ne
pas boire, ni manger, a partir
de minuit la veille de
I’échographie. Ne pas fumer.

Y

Répéter le B- HCG le matin de
I'échographie ou 48 heures,
post-écho si le seul résultat est
celui fait le jour de I'échographie

- Groupe sanguin et facteur Rh

=38 °C;

it - Code 50
- Saignement = 14 |
semaines de grossesse; ‘
- Demandes regues les L L —
vendredis aprés 12 h, R-HCG <5 ‘ R- HCG positif = 5 Rh —et B':CG positif
les samedis et les 1% Adminstraton d o aniD
. ministration du vaccin anti-
dimanches. Imagerie médicale (Win Rho)

- Echographie feetale < 19 semaines

120pg IV si < 12 sem.
300ug IV si > 12 sem.

Délai<24248 | 1
heures & partirdela | ¢ ¢
date de la demande |
dinscription €
(échographie et
consultation le |
méme jour

- Grossesse arrétée

- Grossesse ectopique
- Avortement incomplet
- Anomalie

- Avortement complet sans
autre anomalie

v v

Consultation gynécologie

Accueil clinique

Accueil clinique

1 v v

P . s Ordonnances gynécologue par Répéter B- HCG dans 48
Médecin requérant a aviser par SR > "
infirmiére clinique externe de
téléphone sans délai d heures ET Q 1 semaine ad

L gynécologie résultat < 5

v

Médecin requérant

Echographie pelvienne a
demander par médecin
requérant si jugé nécessaire L

Accueil clinique

Médecin requérant

Cet algorithme décisionnel ne peut étre modifié sans I'autorisation du CMDP. Date : Juin 2013
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Contre-indication :
Si depuis la réception de la
référence médicale, I'usagere

GYN-3 Masse annexielle

présente I'une des conditions R

suivantes :
- Douleur intense non

Palpée

Découverte au scan
ou a I'échographie

v

soulagée par analgésique;
- Température = 38 °C;

) Imagerie médicale
- Echographie pelvienne

Délai
<2 mois

Imagerie médicale (si non fait)
- Echographie pelvienne si
masse découverte au scan

Délai

™~ <2 mois

- Exclure grossesse. [

v

‘ Usagere préménopausée ‘
T

v v v

‘ Usagére ménopausée ou non ‘

v

v

‘ Usagere postménopausée ‘
T

v v

Kyste simple < 4

‘ Kyste complexe ‘

Kyste simple ou complexe

Normale
ou kyste simple <1 cm

Kyste simple 24 cm et < 6 ou . S
‘ ‘ Kyste d’allure hémorragique Kyste simple 2 6 cm
Délai —
8412 Imagerie médicale
Echographie pelvienne de contrdle

semaines

échographie

‘ Aviser usagére du controle ‘

Persistance ou augmentation
de volume de la masse

Résolution ou diminution du
volume de la masse

Analyses de laboratoire
Hématologie spéciale
- CA 125
-CEA

-CA19.9 <

Hématologie
- FSC
Biochimie

- B-HCG

v

‘ Consultation gynécologie P

v

‘ Accueil clinique ‘

v

4 ‘ Ordonnances gynécologie ‘

Délai <
14 jours

Accueil clinique *

: |
Médecin requérant
Consultation élective en ‘
gynécologie si jugée
nécessaire

Accueil clinique ‘

Médecin requérant

- CA125
-CEA

- CA19.9
-CA153
Hématologie
- FSC
Biochimie

- B-HCG

- LDH

Analyses de laboratoire
Hématologie spéciale
- Alpha-foetoprotéine

A

Consultation gynécologie F Délai < 14 jours

v

‘ Accueil clinique ‘

!

Ordonnances gynécologie ‘

I

A

‘ Accueil clinique

‘ ‘ Accueil clinique ‘

l

)

Médecin requérant

Médecin requérant

Cet algorithme décisionnel ne peut étre modifié sans I'autorisation du CMDP.

Date : Juin 2013
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