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SITUATION CLINIQUE

— Une personne agée de 14 ans et plus qui présente des pertes vaginales inhabituelles*.
— Un partenaire sexuel asymptomatique :

o Une personne asymptomatique identifiée comme partenaire sexuel' d’'une personne qui présente un syndrome
compatible avec une infection a Chlamydia trachomatis ou a Neisseria gonorrhoeae ou qui a une infection a
C. trachomatis ou a N. gonorrhoeae objectivée par une analyse en laboratoire.

o Une personne asymptomatique identifi€ée comme partenaire sexuel actuel d’'une personne qui a une infection a
Trichomonas vaginalis ou a Mycoplasma genitalium objectivée par une analyse en laboratoire.

* Dans le cadre du Protocole de contraception du Québec — Mise a jour 2024, le saignement vaginal irrégulier peut étre considéré comme une perte
vaginale inhabituelle si les trois conditions suivantes sont réunies : I'utilisation d’'une contraception hormonale ou d’un stérilet au cuivre, le saignement
vaginal irrégulier et les résultats d’analyses microbiologiques démontrant la présence de C. trachomatis ou de N. gonorrhoeae. Le Protocole médical
national — Pertes vaginales inhabituelles : mesures diagnostiques et traitement pharmacologique (n° 628001) peut étre utilisé.

PROFESSIONNELS AUTORISES:

— Les infirmier(ére)s du CISSS de Lanaudiére qui possedent la formation pertinente, les connaissances et les
compétences nécessaires a I'application du Protocole médical national — Pertes vaginales inhabituelles : mesures
diagnostiques et traitement pharmacologique (n° 628001).

— Les infirmier(ére)s ayant leur attestation du droit de prescrire dans le domaine de la santé publique Contraception —
ITSS.

— Applicable dans un secteur de premiere ligne ou le service est offert (ex. : le Groupe de médecine de famille
universitaire [GMF-U], le GMF intra-muros, le Guichet acces premiére ligne [GAP], la Clinique des jeunes, etc.)

Le visionnement du tutoriel de I'Institut national d’excellence en santé et services sociaux (INESSS) est fortement suggéré
avant d’appliquer I'ordonnance collective (OC).

ACTIVITES PROFESSIONNELLES VISEES:

Activités réservées de l'infirmier(ére) :

— Evaluer la condition physique et mentale d’une personne symptomatique.

Initier des mesures diagnostiques et thérapeutiques, selon une ordonnance.

Effectuer des examens et des tests diagnostiques invasifs, selon une ordonnance.

Appliquer des techniques invasives.

' Les partenaires a joindre sont ceux qui ont eu un contact sexuel avec la personne atteinte au cours des 60 jours précédant les premiers symptémes ou le prélévement,
pendant que la personne avait des symptémes ou avant la fin d’un traitement a doses multiples ou moins de 7 jours aprés un traitement a dose unique (il peut étre justifié,
dans certaines situations, de rechercher des partenaires sur une plus longue période).

2 La personne ou le professionnel habilités doit s’assurer d’avoir les compétences nécessaires afin d’exécuter cette ordonnance (ex. : la formation).

3 La personne ou le professionnel habilités doit s’assurer d’avoir les compétences nécessaires afin d’exécuter cette ordonnance (ex. : la formation).
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INDICATIONS

Aucune indication additionnelle.

CONTRE-INDICATIONS

— La méme contre-indication que celle spécifiée pour I'application du Protocole médical national — Pertes vaginales
inhabituelles : mesures diagnostiques et traitement pharmacologique n° 628001, soit :

o La personne de moins de 14 ans.

— La grossesse.

— L’immunosuppression.

— La présence de saignements utérins anormaux, si :

@)
@)
@)

- La

La ménopause.

La persistance des saignements depuis six mois ou plus.

L’antécédent d’un cancer gynécologique.

présence d’'une contre-indication a l'usage du médicament recommandé et d’aucun traitement alternatif

approprié.

— Quatre épisodes ou plus de vaginose bactérienne ou de candidose vulvovaginale au cours des 12 derniers mois
(a la suite d’'une évaluation a chacun des épisodes).

PROTOCOLE MEDICAL

Se référer au Protocole médical national — Pertes vaginales inhabituelles : mesures diagnostiques et traitement
pharmacologique n° 628001 de 'INESSS publié sur le site Web au moment de I'application de cette ordonnance.

ENSEIGNEMENT ET INTERVENTIONS PREVENTIVES

Se référer au Guide québécois de dépistage des infections transmissibles sexuellement et par le sang:
https://publications.msss.gouv.qc.ca/msss/document-000090/

LIMITES OU SITUATIONS EXIGEANT UNE CONSULTATION MEDICALE OBLIGATOIRE:*

— Au moment de 'évaluation :

o

o

Des symptdmes d’une infection compliquée : une douleur abdominale basse, une dyspareunie profonde ou une
altération de I'état général avec de la fiévre.

Des lésions anogénitales verruqueuses de novo compatibles avec des condylomes.
Des lésions anogénitales ulcéreuses, vésiculeuses, érosives ou pustuleuses.

A I'examen bimanuel (si réalisé) : une sensibilit¢ abdominale basse, a une ou aux deux annexes ou a la
mobilisation du col utérin, des masses ou d’autres anomalies structurelles.

Des signes ou des symptdmes a d’autres sites exposés.

— Pendant ou aprés le traitement :

o

Une persistance des symptomes de 48 a 72 heures apres le début du traitement.

— Ala suite de I'obtention des résultats des analyses microbiologiques :

o

Un résultat indiquant la présence de résistance de N. gonorrhoeae ou de M. genitalium au traitement administre.

4 Selon les activités qui lui sont réservées par la loi ou par un réglement, de méme que l'aisance et les compétences du professionnel habilité qui applique I'ordonnance
collective, il est possible de devoir faire appel a un prescripteur autorisé en présence des limites et situations ci-énumérées pour la poursuite de la prise en charge clinique
ou par principe de précaution.
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o Un résultat d’analyse positif au dépistage des infections transmissibles sexuellement et par le sang (ITSS) autres
que les infections a C. trachomatis, N. gonorrhoeae, M. genitalium ou T. vaginalis.

o Un résultat d’analyse négatif a I'infection suspectée pour laquelle un traitement a été amorcé chez une personne
toujours symptomatique au moment de I'obtention des résultats.

o Un résultat d’analyse positif a C. trachomatis ou a N. gonorrhoeae a d’autres sites exposés chez une personne
qui a recu un traitement pharmacologique pour un syndrome compatible avec une cervicite.

o Un résultat d'analyse positif pour C. trachomatis avec un génotype associé a la lymphogranulomatose
vénérienne (LGV).

o Un résultat d’analyse positif a un test de contréle de I'efficacité du traitement.

DOCUMENTATION

— Remplir le formulaire de liaison pour le pharmacien communautaire.

— Documenter au dossier, les informations cliniques pertinentes, les interventions posées (dont I'initiation de 'OC)
ainsi que l'efficacité du traitement, le cas échéant.

COMMUNICATION AVEC LE MEDECIN TRAITANT

En cas de probléme ou pour toutes autres questions, contacter le médecin/infirmiere praticienne spécialisée (IPS)
répondant.

IDENTIFICATION DU MEDECIN PRESCRIPTEUR

Le médecin/IPS prescripteur est le médecin/IPS que le professionnel ou la personne habilitée qui applique 'OC indique sur
le formulaire de liaison au moment de l'individualisation de I'ordonnance.

Malgré sa nature particuliere, 'OC demeure une prescription faite par un médecin/IPS. Lorsque I'OC sera individualisée
par le professionnel ou la personne habilitée, celui-ci ou celle-ci devra indiquer le nom du médecin/IPS prescripteur, soit le
médecin/IPS traitant.

IDENTIFICATION DU MEDECIN REPONDANT

En cas de probléme ou pour toutes questions, contacter le médecin/IPS traitant ou, en I'absence de celui-ci, le médecin/IPS
présent au service ou le médecin/IPS de garde assigné.

OUTILS DE REFERENCE ET SOURCES

INESSS, 2025. OC : Initier des mesures diagnostiques et un traitement pharmacologique chez une personne
qui présente des pertes vaginales inhabituelles.

INESSS. 2025. Protocole médical national — Pertes vaginales inhabituelles : mesures diagnostiques et
traitement pharmacologique n° 628001

PROCESSUS DE MISE EN VIGUEUR

1. ELABORATION DE LA VERSION ACTUELLE

Institut national d’excellence en santé et en services sociaux (INESSS) : ce protocole s’appuie sur les données
scientifiques et les recommandations de bonne pratique les plus récentes, bonifiées a I'aide de l'information
contextuelle et du savoir expérientiel de cliniciens et d’experts québécois.

2. VALIDATION DE LA VERSION ACTUELLE
Comité de pharmacologie du CISSS de Lanaudiére

Comité interdisciplinaire des ordonnances collectives (COCI)
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3. APPROBATION DE LA VERSION ACTUELLE
REPRESENTANT DU CMDP (EN ETABLISSEMENT)

Nom et prénom Signature Date

Jérome Ouellet (@ 2025-5-20

REPRESENTANT DE LA DSI (EN ETABLISSEMENT)

Nom et prénom Signature Date

Nadia Perreault /MU@ &V@@/ 2025-06-09

REVISION
Date d’entrée en vigueur : mai 2022
Date de la derniéere révision (si applicable) : avril 2025

Date prévue de la prochaine révision : avril 2028
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