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Situation clinique

— Tout usager de 18 ans et plus admissible selon le résultat du score au Calculateur du risque
de diabete de type 2.

— Applicable dans un secteur de premiére ligne ou le service est offert (ex. : GMF-U, GMF
intra-muros,GMF extra-muros, GAP, etc.).

Activités professionnelles visées
Activités réservées de l'infirmier(ére) :

— Evaluer la condition physique et mentale de la personne symptomatique;

— Initier des mesures diagnostiques et thérapeutiques, selon une ordonnance;

— Effectuer des examens et des tests diagnostiques invasifs, selon une ordonnance;

— Effectuer le suivi infirmier des personnes présentant des problémes de santé complexes;

— Exercer une surveillance clinique de la condition des personnes dont I'état de santé présente
des risques, incluant le monitorage et les ajustements thérapeutiques infirmiers.

Professionnels autorisés

Infirmier(ére)s ceuvrant au GMF Mascouche qui possédent la formation pertinente, les connaissances
et les compétences nécessaires.

Indications
— Procéder a l'évaluation du niveau de risque en utilisant le questionnaire canadien sur le

risque de diabéte suivant FINDRISC au Tableau 1;
— Proposer le dépistage par HbA1C si pertinent selon le score final obtenu.
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Tableau 1 : Calculateur du risque de diabéte de type 2 pour les cliniciens

|
\

" CALCULATEUR DE RISQUE DE DIABETE DE TYPE 2 POUR LES CLINICIENS'

1. Quel ost I'dge de votre patient?

[ Entre 18 8144 ans (0 poINT)
[ Entre 45 e154 ans (2 PoINTS)
[J Enre 55 0164 ans (3 POINTS

] 85ansetplus {4 POINTS)

2. Quel est l'indice de masse corporeile de votre
patient/la catégorie d'indice de masse corporelle?
{Se roporter a 'anniexe 1 pour voir un tabloau sur l'indice de
massoe corponalie ou visitar i site wwrw. himi-calculatonnet
pour calculor un indice de masse corparefie.)

] Normat (inférieur & 25,0 kg/m'} (0 2aINT)
] En surpoids (antre 250 01 28.9 kg/m®] €1 PoINT)
[ obése (30,0 lg/m* ou plus) {3 PoINY3)

3. Quel ost lo tour de taille de votre pationt? La mesure
du tour de taille est prise sous les cdles {en général
au niveau du nombril).

HOMMES
[ Moins da 94 cm (moins de 37 pouces environ) {0 POINTY
L] Entre 59 £ 102 em jentre 37 pouses povron 1 40 pousss) {3 POINTS)
Pius de 102 cm (plus de 40 pouces environ) (4 POINTS)
FEMMES
] Moins de 80 cm {moins de 31 pouces environ) (0 POINT)
L[] Enire 80 2188 om (enire 31 pouses environ e 35 pousss) {3 poInTS)
Plus de 88 ¢m {plus de 35 pouces emarcn) {4 POTNTS)

4. Votre patient est-il physiquament actif pendant
plus de 30 minutes chaque jour? Cela inclut
I"activité physique au travail, pendant les loisirs ou
la routine quotidienne.

O oui
{1 mnon

{0 POINT}
(2 poINTS)

5. A quelle fréquence votre patient mange-t-il des
léegumes et des fruits?

[ Tous le jours

] Pas tous les jours

(D POINT)
(1 POINT)

6. Votre patient a-t-il déja pris deos médicaments pour
"hypertension artérielle de maniére réguliére?

O Nen
3 oul

7. A-t-on doéja remarqué que votre patient avait une
glycémie élevée (p. ex. au cours d'un examen de
santé, durant une maladie ou une grossesse)?

J non (0 PoInT)

O oui (5 POINTS)

8. Des membres de la famille immdédiate de votre
patient ou d’autres membres de sa famille ont-ils
regu un diagnostic de diabéte (type 1 ou 2)7?

Cette question d'applique unigquement aux parents
par le sang.

[[] Nen (D PoINT)
[J ©Oui : grand-parent. 1ante, oncle ou COUSIn germain (3 FoINTS
[mais pas parert, frdve, sopur ou enfant)

] Qui : parent, fréce, scour cu propre anfant

(0 POINT)
{2 PDINTS)

(5 POINTS)

"Source . Queslonnaire Finnizh Dinbeten Risk Score {scorn
finfancas de risque Su Sabote) par ia professeurs saniliaire Jaans
Lingstrom, Unité de priventon du diabéte, Sonvica de préventon
dos maladies chrongues, Instityd nalonp pour la santé of le megux-
&, Helsuil Finlande ¢ 1e professour Jaakko Tuomilohis, Conler
4o prévonlon vasculaire .‘_"J:mub.'!—ur'.wt.'":‘--ry wroms, Krams, Aulncha

=vr+  (ONTINUER A LA PAGE 2

(Score du risque tortal)

-1- . =

www.groupectudecanadien.ca

Dot D suteur 120020, Liniwersity of Alperts

(Recommandaﬁons )

0a14

e

Risque faible 2 modéré
1a 17 % de risque d'étre

Nous recommandeons de

paints diabétique dans les 10 > Ce p:'; f;::é‘:: ::pismge
prochaines années HOULE 300 type 2.
4 Risque élevé ) ( Nous recommandons de
33 % de risque détre diabétique D faire un dépistage tous les 3 a
g\da'ﬁies‘l{)prod-ammj 5 ans avec 'hémoglobine Atc*
(- 5: t;q; ° ?rés el;;lé R Nous recommandons de
di b’: e dque ; ;Z > faire un dépistage annuel
abelique dans les k avec [hémoglobine Alc.*
prochaines années

-

J
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Contre-indications

— Antécédents personnels de :
o Pré diabéte ou diabéte;
o Résultats de laboratoire au Dossier santé Québec (DSQ) qui ont été faits
conformément au délai recommandé selon ses facteurs de risque.

Protocole meédical
Directives a 'infirmier(ére) :

- Procéder a une discussion éclairée avec l'usager sur les avantages et les inconvénients du
deépistage, la nature des tests, la préparation avant les examens, le mode de communication
des résultats et le type de suivi si le résuitat est anormal :

o Avantages : possible diagnostic précoce du diabéte;

o Inconveénients : inconfort et anxiété associés au prélévement sanguin;

o Consulter le site suivant au besoin pour guider la discussion Groupe d'étude canadien
sur les soins de santé préventifs.

— Silusager le désire : effectuer le dépistage du diabéte de type 2 a l'aide du test suivant :

o HbA1C.

— Assurer le suivi du résultat du prélevement sanguin;

— Lorsque le résultat du test est anormal :

o Référer [usager vers une IPSPL ou un médecin si :

= Lerésuitat d'un test de dépistage est anormal, c’est-a-dire : Hb A1C supérieure
ou égal a2 6,5%.

o Offrir un rendez-vous de suivi le cas échéant;

o Prodiguer les conseils appropriés en matiére de maintien et d'adoption de saines
habitudes de vie (alimentation, exercice physique, tabagisme, consommation d'alcool,
etc. :

= |es liens suivants peuvent aider a étoffer la discussion sur les habitudes de
vie : https:/www.msss.gouv.qe.ca/aide-de cision-app/conclusion.php? situation=pc-adultePrincipe s
de base en alimentation, Planifier pour faire de l'activité physique
régulierement

— Les informations suivantes doivent étre documentées au dossier de l'usager (si applicable) :

o Llindication clinigue ayant mené a l'initiation de I'ordonnance collective;
o Ladate et I'heure de la consultation;
o Les réactions de 'usager et les résultats de l'intervention;

o L'enseignement fait a 'usager et a son réseau de soutien.
Limites ou situations exigeant une consultation médicale obligatoire

— L'usager doit étre dirigé vers une IPSPL ou un médecin si :

o Lerésultat d'un test de dépistage est anormal c'est-a-dire : Hb A1C supérieure ou égale
a6.5%;

— Important : Pour toute urgence, probléme ou guestion, linfirmiére doit contacter 'IPSPL ou un
médecin selon la trajectoire.
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Communication avec le médecin répondant IPSPL

Inscription de la note au dossier claire et compléete. Communication directe ou par courriel pour un
suivi ou une interrogation particuliére.

Outils de reféerence et sources

CIUSSS de I'Ouest-de-Ile-de-Montréal, (2022). Direction des soins infirmiers, Ordonnance collective:
Initier des mesures de laboratoire pour dépister le diabéte de type 2.

Diabeéte Canada (2021). Guide de référence sur les Lignes directrices de pratique clinique 2020.
http://guidelines.diabetes.ca/CDACPG/media/documents/CPG/CPG_Quick_Reference_Guide PRINT_FR_2021
pdf

Diabéte Québec (2018). Reéduction du risque de développer le diabéte. Repéré a

http://guidelines.diabetes.ca/CDACPG/media/documents/French%202018%20CPG/05-Reducing-the-Risk-
FR.pdf

Groupe d'étude canadien sur les soins de santé préventifs. ( 2012). Diabéte de type 2: résumé a
lintention des cliniciens. Reperé a : https://canadiantaskforce.ca/diabete-de-type-2-resume-a-lintention-des-
cliniciens/?lang=fr

Identification du médecin prescripteur / IPSPL prescripteur

Voir liste des médecins et IPSPL signataires du GMF Mascouche.

Identification du médecin répondant

Dans le service de premiére ligne: médecin traitant/IPSPL si présent ou le médecin de garde au
sans rendez-vous du GMF.

Processus de mise en vigueur
1. Elaboration de la version actuelle
Dr Mathieu Pelletier, médecin de famille, GMF-U du Nord de Lanaudiére
Dr Samuel Boudreault, médecin de famille, GMF-U du Nord de Lanaudiére
Jade Rémy, IPSPL, GMF de St-Donat

(!)

Validation de la version actu

P

=]
=

Dr Mathieu Pelletier, médecin de famille, GMF-U du Nord de Lanaudiére
Dr Samuel Boudreault, médecin de famille, GMF-U du Nord de Lanaudiére
Jade Remy, IPSPL, GMF de St-Donat

Josée Coderre, conseillere cadre en soins infirmiers

Comité clinique de la Direction des soins infirmiers

GMF Mascouche :
Dre Myriam Audette, médecin de famille
Nancy Beaudoin, infirmiére clinicienne
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Approbation d
#*EDECINS/IPSPL SIGNATAIRES (HORS ETABLISSEMENT)
Le oules médecinssignataires sont les médecins qui adhérent a I'ordonnance collective et qui, de ce fait, donnent leur approbation
et permettent a un professionnel ou a une personne habilitée d’exercer une activité professionnelle auprés des patients visés par

l'ordonnance.

Hors établissement, la signature des médecins signataires est requise |'approbation de la version actuelle de I'ordonnance, sauf
dans le cas d'un GMF lié a un établissement, alors seule |a signature du représentant du CMDP de |'établissement est requise.

Nom et prénom N*ggfgi’sde Sigrlature Téléphone Télécopieur
Audette, Myriam 192163 '
Beauchemin, Marilou 1205251
Beauséjour, Isabelle 116738
Blais-Rétamal, Mélinka 116477
Dahoumane, Hassina 113023'——:

Duguay, Christine 103149 |
Greceanu, Claudia 117052
Helszajn, Judith 191209

Kaced, Nadia 111613
Lavoie, Marie-Eve 110526
Lefebvre, Véronique 1044254

Lord, Marie-Christine 113596 |
Ménard, André 176262
Zerrouki, Fouad 120884
Macameau,Andréanne TPS P

IPSPL Q6283
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