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Situation clinique
ou clientéle

Personne symptomatique agée de 14 et plus
e Personne ayant un appareil génital masculin actif sexuellement! (ou qui I'a été dans le
passé?) présentant un écoulement urétral® mucoide, muco-purulent ou purulent, avec
ou sans inconfort urétral ou brilures mictionnelles

Professionnels (s)
autorisé(s)

Infirmiéres de I'ensemble des secteurs d’activités du CIUSSS CCSMTL des milieux ou cette
ordonnance collective est déployée

Les infirmiéres ayant terminé leur processus d’habilitation et avoir réussi la formation
reconnue par la Direction des soins infirmiers du CIUSSS-CSMTL

e Détenir son droit de prescrire délivré par la DSI du CCSMTL dans le domaine de la santé
publique (ITSS)

e Détenir les compétences et connaissances pour le traitement des ITSS

e Bénéficier d’un accompagnement clinique dans son milieu de travail pour le
développement de ses compétences (inf. experte, médecin, IPSPL, etc.)

e S’assurer, auprés de son gestionnaire, que I'ordonnance collective est déployée dans
son milieu et qu’'un médecin répondant est identifié pour son service

Activité(s)
réservée(s) de
Iinfirmiéere

e Evaluer la condition physique et mentale d’une personne symptomatique

e |nitier des mesures diagnostiques a des fins de dépistage dans le cadre d’une activité
découlant de I'application de la loi sur la santé publique.

o Effectuer des examens ou des tests diagnostiques invasifs selon une ordonnance

e Administrer et ajuster des médicaments ou d’autres substances, lorsqu’ils font I'objet
d’une ordonnance

e Exercer une surveillance clinique de la condition des personnes dont I'état de santé
présente des risques

Identification du
médecin
prescripteur

Le nom du médecin prescripteur a inscrire sur le formulaire de liaison est le méme que le nom
du médecin répondant

Médecin
répondant

En établissement, le médecin répondant est le médecin traitant ou, en I'absence de celui-ci, le
médecin présent au service ou le médecin de garde assigné

1 Considérer comme actif sexuellement, tous usagers chez qui le statut demeure équivoque suite a votre collecte
de donnée (ex : refus de dévoiler son statut)

2 Inclus tout contact génital, avec ou sans pénétrations auprés de partenaires masculins ou féminins

3 Ecoulement urétral rapporté par le patient ou observé par le professionnel
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Situations cliniques

Se référer au protocole médical obligatoire élaboré par I'Institut national d’excellence en santé et en
services sociaux (INESSS) : Initier des mesures diagnostiques et un traitement pharmacologique chez un
homme présentant un écoulement urétral
https://www.inesss.qc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-

et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/

Contre-indications

Se référer au protocole médical obligatoire élaboré par I'Institut national d’excellence en santé et en
services sociaux (INESSS) : Initier des mesures diagnostiques et un traitement pharmacologique chez un
homme présentant un écoulement urétral
https://www.inesss.gc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-

et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/

Protocole médical

Se référer au protocole médical obligatoire élaboré par I'Institut national d’excellence en santé et en
services sociaux (INESSS) : Initier des mesures diagnostiques et un traitement pharmacologique chez un
homme présentant un écoulement urétral
https://www.inesss.gc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-

et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/

Limites/orientations vers le médecin ou IPS

Se référer au protocole médical obligatoire élaboré par I'Institut national d’excellence en santé et en
services sociaux (INESSS) : Initier des mesures diagnostiques et un traitement pharmacologique chez un
homme présentant un écoulement urétral
https://www.inesss.gc.ca/thematiques/medicaments/protocoles-medicaux-nationaux-

et-ordonnances-associees/protocoles-medicaux-nationaux-et-ordonnances-associees/

Les points suivants viennent apporter des précisions au protocole de I'INESSS :

1. Signes ou symptomes a d’autres sites exposés :
o) Avant d’orienter, vérifier la disponibilité et I'applicabilité des ordonnances en vigueur
au CCSMTL et pouvant adresser la condition clinique précisée au protocole de I'INESSS.

2. Adénopathies inguinales (Annexe Il) :
o) En présence d’adénopathies inguinales < 1,5 cm diamétre, appliquer I'ordonnance
collective DSP-CCSMTL-IE-IT-01.
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o En présence d’adénopathies inguinales > 1,5 cm de diameétre, sans autres signes de
complications, prévoir un suivi supplémentaire ; noter la taille, la consistance, la sensibilité, la
mobilité, et appliquer I'ordonnance collective DSP-CCSMTL-IE-IT-01. Lors de I’évaluation, prévoir
un suivi 3-4 semaines apres la fin du traitement afin d’évaluer si les adénopathies se sont
résorbées. Si non-résolution des adénopathies au moment du contréle, référer au médecin ou a
I’IPS pour évaluation.

*Lors du suivi, procéder a un test de contrdle post-traitement, selon les recommandations de
I'INESSS, en fonction du germe identifié.

3. Immunosuppression (Exemples de causes possibles d’immunosuppression (voir I’Annexe V du
Guide québécois de dépistage des ITSS : https://publications.msss.gouv.gc.ca/msss/document-
000090/ ) : déficience immunitaire congénitale, leucémie, lymphome, myélome multiple, cancer
non hématologique, déficit immunitaire acquis (tel que lors de l'infection par le VIH, dans
certains cas), hémodialyse, usage d’agents immunosuppresseurs, Guide ITSS).

a. Les personnes vivant avec le VIH dont le nombre de cellules CD4 est inférieur a

200/mm3, ou qui présentent un VIH non contrdlé (charge virale détectable) ou des
manifestations cliniques d’un SIDA symptomatique sont des personnes considérées
immunosupprimées
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000090/.

Nayak, A. K., Anoop, T. V., & Sacchidanand, S. (2017). A clinico-etiological study of urethritis in men

attending sexually transmitted disease clinic at a tertiary hospital. Indian journal of sexually transmitted

diseases and AIDS, 38(2), 136.

PROCESSUS DE MISE EN VIGUEUR

Elaboration de la version actuelle
(identification du ou des médecins
impliqué(s) et des personnes
responsables, le cas échéant)

Médecin responsable :
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Date d’entrée en vigueur de la présente version 2021-10-12

Date prévue de la prochaine révision 2024-10
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Annexe | : FORMULAIRE DE LIAISON A L’ATTENTION Nom : Entrez ici le

DU PHARMACIEN COMMUNAUTAIRE nom
Prénom: Entrezicile
OC DSP-CCSMTL-IE-IT-01 : Initier des mesures prénom
diagnostiques et un traitement pharmacologique chez une N
personne présentant un écoulement urétral RAMQ:  Entrezicila
RAMQ
No Entrez ici le
IDENTIFICATION DE LA PHARMACIE dossier : No de dossier
NOM : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte. ADRESIEDN figuez %lﬂ‘éé’@?piﬁy@z ici pour entrer du texte.
TELEPHONE : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte. TELE’COR“%IIJ&é Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.

Ce formulaire représente le formulaire original. Le pharmacien identifié est le seul destinataire. L’original de ce formulaire
ne sera pas réutilisé.

ORDONNANCES

1 Code K [ Codel

[ Ceftriaxone___ mg, IM, dose unique [0 La médication a déja été injectée a I'usager
ET

[ Lidocaine a 1% sans épinéphrine, 0,9 ml pour dilution IM
ou

[1NaCl 0,9%, 0,9 ml pour dilution IM, en cas d’allergie a la lidocaine

[1 Céfixime ___mg, PO, dose unique [ La médication a déja été remise

1 Doxycycline 100 mg PO BID x 7 jours [0 La médication a déja été remise

1 Azithromycine __ g, PO, dose unique [0 La médication a déja été remise

En présence d’une allergie dont la sévérité, apres évaluation, requiert ce traitement :

1 Azithromycine __ g, PO, dose unique [0 La médication a déja été remise
ET

1 Gentamicine 240 mg IM, dose unique (en deux injections de 3 ml de 40 mg par ml)

[1 La médication a déja été injectée a I'usager

En cas de vomissements (sans autres évidences de réaction allergique sévere) dans I’heure suivant la prise des
médicaments oraux a dose unique, servir :
Dimenhydrinate, 50 mg, PO, en dose unique
ET
Redonner une deuxiéeme dose d’Azithromycine PO et/ou de Cefixime PO
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v/ SVP, REVISER L'ENSEIGNEMENT A L’'USAGER SUR LA PRISE DE LA MEDICATION (INCLUANT LES
ALLERGIES & LES INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES)

Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.

Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.

Cliquez ou appuyez
ici pour entrer une date.

NOM DE L’INFIRMIERE

SIGNATURE DE L’INFIRMIERE

DATE

Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.

N° DE PERMIS DE L'OIIQ

Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.

Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.

Nom du médecin répondant

N° DE PERMIS D’EXERCICE

Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.

Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.

Cliquez ou appuyez
ici pour entrer du texte.

NOM DE LA CLINIQUE

TELEPHONE

TELECOPIEUR

Ordonnance collective disponible en ligne sur le site web du CCSMTL ( https://ccsmtlpro.ca/medecins-
pharmaciens-et-professionnels/espace-pharmaciens/documentation-et-ressources/#c44220)

Protocole médical obligatoire élaboré par I'Institut national d’excellence en santé et en services sociaux

(INESSS) disponible en ligne : Initier des mesures diagnostiques et un traitement pharmacologique chez

un homme présentant un écoulement urétral
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Annexe Il : Caractéristiques de I’'adénopathie et prise en charge'

Origine
I infectieuse | tumorale
Taille Peu augmentée Augmentée *
Consistance Molle Ferme™®
Sensibilité Présente Absente
Inflammation Eventuellement Absente
lacale présente
Mobilité Présente Absente™
a la palpation
Fistulisation Possible Absente
Adénopathie

Y

Ganglion encore
phyziologique

Arguments en faveur d'une

Adénopathie vrale

Localisation
Caractéristiques
Rapidité d'apparition
Symptomesfsignes d'une

pathologle spécifique

cause Infectieuse et/ou absence  Arguments en faveur d'une
de signes de gravité cause non Infectieuse
+ signes de gravicé

Investigations complémentalres
Traltement ?

/

Survelllance 3-4 semalnes

Bilan -+ blologique
+ radiclogique

Pas d'étiologie  Etiologie

Y

Résolution Persistance — - Blopsle Traltement

I Tiré de Particle de Bille, J., & Pusztaszeri, M. (2009)
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