Colloque de soins interdisciplinaires en
chirurgie du CEMTL
7¢ édition - Samedi le 13 avril 2019

Procédure d’inscription
Les inscriptions se font par courriel.
Voici les étapes a suivre pour vous inscrire.

1. Envoyer un courriel a Josée Tessier a I'adresse
suivante: ] jtessier.nmr@ssss.gouv.qc.ca.

2. Compléter de fagon électronique le formulaire
d’inscription qu’on vous aura fait parvenir par le retour
de courriel.

3. Faire parvenir votre paiement aux personnes
ci-dessous:
Le personnel de HMR peut faire parvenir son
paiement a:

Mme Cécile Pellerin,
Pavillon Maisonneuve, aile A, 2¢ étage, local
MA02101

Le personnel de I'extérieur de HMR doit envoyer
son paiement a I’adresse suivante:

Josée Tessier
Responsable du laboratoire
UFC (Unité de formation chirurgicale)
Hépital Maisonneuve Rosemont
5415 boul. I’Assomption, Montréal, Qc H1T 2M4

Pour toute information supplémentaire, vous pouvez
contacter Josée Tessier au 514 252-3400 poste 3382.

4. Une fois le paiement regu, vous recevrez une
confirmation d’inscription par courriel.

Frais d’inscription (nombre de places limité a 350)

» Personnel infirmier et professionnel du CIUSSS
de I'Est-de-I'lle-de-Montréal: 50$ si inscrit avant
le 1°"avril 2019 a 23 h 59. Aucun remboursement.

» Personnel infirmier et professionnel hors CIUSSS
de I'Est-de-I'lle-de-Montréal : 80$ si inscrit avant
le 1eravril 2019 a 23 h 59. La priorité est accordée
aux personnels du CEMTL.

Remboursement seulement si le nombre maximal
d’inscriptions de 350 est atteint.

» Inscription aprés la date limite (aprés
le 1¢"avril 2019): 120 $ pour tous.

Priére de faire votre chéque a l'ordre du
«Colloque de chirurgie ».

Les frais d’inscription incluent les frais d’accréditation,
le repas et les pauses-santé.

Coordonnées du colloque
Collége Reine-Marie
9300 Boul. Saint-Michel Montréal, Québec H1Z 3H1
L'entrée peut se faire par 2 portes: par l'arriére,
a la porte 12 ou par I'avant, la porte de I'auditorium.
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Bienvenue au septiéme colloque de soins interdisciplinaires en chirurgie du CEMTL

Ce colloque se veut une journée d’apprentissages scien-
tifiques, dans une atmosphére de convivialité. Maintenant
tradition annuelle, le colloque de soins interdisciplinaires
en chirurgie du CIUSSS de I'Est-de-I'lle-de-Montréal (ou
CEMTL) vise la revue théorique de I'ensemble des spé-
cialités de chirurgie sur un cycle de quatre années.

Ce colloque avait été mis sur pied pour répondre a
un besoin de formation du personnel infirmier et
professionnel du programme de chirurgie de ’'HMR.
Il s’adresse maintenant a tous les professionnels
en santé qui oeuvrent auprés de la clientéle de tous
les points de service (hopitaux, CLSC et CHSLD) du
CEMTL.

Les principaux objectifs du colloque 2018 visent a:

Comprendre les risques cardiaques en prévision d’'une

Donner des outils au personnel pour accentuer

>

chirurgie.
>

I'approche positive.
>

Améliorer les connaissances scientifiques dans I'un
ou l'autre des sujets suivants: le réle des profession-
nels en fin de vie, le BGNPC, la trachéotomie, la sto-
mothérapie, I'urologie par robot assistée, I'importance
de I'’équipe multidisciplinaire en chirurgie bariatrique,
la chirurgie sans trouble chez le patient avec trouble
hématologique, les soins de plaie, les perspectives
interdisciplinaires de la douleur aigue vers le chro-
nique, 'endoscopie avancée, la chirurgie de la main
et du poignet, la marijuana et le risque chirurgical, de
méme que I'aide médicale a mourir et les différentes

lois.

La faculté des sciences infirmiéres de I’Université de Montréal reconnait, a la présente activité, 7 heures

de formation accréditées.

Programme de la journée

7h15-7h50 Inscription 10h45-12h00 Atelier2  14h15-14h30 Pause
» Etsion osait...Le rOle des
7h50-7h55 Mot de bienvenue professionnels en fin de vie 14h30-15h45 Atelier 4
(rapproche, 'accueil et la discussion » Trajectoire de la douleur,
8h00-9h00 des soins palliatifs) ’

Conférence d’ouverture:

» «Evaluation cardiologique
préopératoire avant chirurgie non
cardiaque: stratification du risque
cardiovasculaire »

9h00-9h15 Pause

9h15-10h 30 Atelier 1

» Etsion osait...Le role des
professionnels en fin de vie
(approche, I'accueil et la
discussion des soins palliatifs)

» Vous avez dit BGNP ... quoi ?

» La trachéotomie: implications et
applications

» Stomothérapie

» Urologie : Chirurgie par robot
assistée

» La chirurgie bariatrique:
les indications et I'implication
de I'équipe multidisciplinaire

» La chirurgie sans trouble chez le
patient avec trouble hématologique

10h30-10h45 Pause

» Vous avez dit BGNP ... quoi ?

» La trachéotomie: implications et
applications

» Stomothérapie
» Urologie: Chirurgie par robot assistée

» La chirurgie bariatrique:
les indications et I'implication
de I'équipe multidisciplinaire
» La chirurgie sans trouble chez
le patient avec trouble hématolo-
gique

12h00-13h00 Diner

13h00-14h15 Atelier 3

» Trajectoire de la douleur,
de l'aigu vers le chronique:
perspectives interdisciplinaires

» Endoscopie avancée

» Plastie: chirurgie de la main et du
poignet

» Marijuana et risque chirurgical

» Les plaies, que savez-vous?

» L’aide médicale a mourir, les appli-
cations de la loi québécoise vs la
loi fédérale et I'application en milieu
hospitalier

de l'aigu vers le chronique:
perspectives interdisciplinaires

» Endoscopie avancée

» Plastie: chirurgie de la main et
du poignet

» Marijuana et risque chirurgical
» Les plaies, que savez-vous?

» L’aide médicale a mouirir, les appli-
cations de la loi québécoise vs la
loi fédérale et I'application en milieu
hospitalier

15h45-16h00 Pause

16h00-17h00

Conférence de cléture:

» «Accentuez votre approche
positive »

17h00-17h15

» Mot de la fin et tirages



1.Evaluation cardiologique préopératoire
avant chirurgie non cardiaque :
stratification du risque cardiovasculaire

Dr Christian Constance,
cardiologue

» Comprendre comment est évalué le risque
cardiaque préopératoire.

» Reconnaitre les patients qui bénéficieraient
d’une investigation plus poussée de leur état
cardiovasculaire.

» Comprendre ce qu’est la revascularisation et
ses indications.

» Comprendre l'indication des R-bloquants pour
certains patients en prévision d’une chirurgie.

2.Marijuana et risque chirurgical

Jordan Pelletier,
pharmacien

» Connaitre les risques péri-opératoires chez un
fumeur chronique de cannabis.

» Reconnaitre les signes et symptdmes de
sevrage et d’intoxication.

» Connaitre les alternatives possibles per
hospitalisation.

» Connaitre les particularités de la gestion de la
douleur chez un utilisateur de cannabis.

3.La trachéotomie: implications et
applications

Dre Marie-Jo Olivier,
ORL

Roselyne Hétu,
inhalothérapeute

» Réviser les indications de trachéotomie.

» Discuter de I'approche chirurgicale et
des différentes options de canule.

4.Vous avez dit BGNP ... quoi?

Chantal Bellerose,
chef de service, prévention et contréle des infections

» Expliquer ce qu’est le BGNPC.
» Différencier « contact élargi vs contact étroit ».

5.Stomothérapie

Anne Beaulieu,
infirmiere clinicienne et stomothérapeute

Claudine Pelletier,
infirmiere stomothérapeute

»

Comprendre les soins de stomie: particularités
et indications.

6.Urologie: Chirurgie par robot assistée

Dr Thierry Lebeau,
urologue

4

Comprendre I'évolution de la chirurgie
minimalement effractive.

Identifier le type de chirurgie a étre réalisée
avec assistance d’un robot.

Connaitre les avantages de I'utilisation du robot
en chirurgie.

Connaitre le suivi de la clientéle

bénéficiant de la chirurgie assistée par robot.

7. Trajectoire de la douleur, de I'aigu
vers le chronique: perspectives
interdisciplinaires

D Sophie Collins,
anesthésiologiste

Julie Lebeau,
infirmiere SAPO

»

Comprendre les bases de la physiopathologie
de la chronicisation de la douleur.
Reconnaitre certains facteurs de risque de
douleur persistante postopératoire.

Appliquer les stratégies infirmiéres efficaces a
la prévention de la chronicité.

8.Les plaies, que savez-vous ?

Valérie Gazemar,
CCSI, soins de plaies

Mayari Linares,
CCSI, soins de plaies

4

Comprendre la maniére de procéder a
I'évaluation d’une plaie complexe.

Connattre la marche a suivre pour initier un plan
de traitement approprié.

Connaitre les différents produits et leurs
indications dans les soins de plaies.

9.Et si on osait ... Le role des
professionnels en fin de vie (I"approche,
I’accueil et la discussion des soins
palliatifs)

Mara de Simone,
CCSlI soins palliatifs

Nicole Tremblay,
CCSil soins palliatifs

4

10.

Mieux comprendre que les discussions autour
de la planification anticipée des soins sont

un passage nécessaire pour permettre une
approche palliative.

Apprivoiser comme professionnel les conversa-
tions thérapeutiques autour de la vie, la mort et
la souffrance.

L’aide médicale a mourir, les
applications de la loi québécoise vs la
loi fédérale et 'application en milieu
hospitalier

D' Le Thi Nguyen,
médecin en soins palliatifs

»

1.

Connaitre I'impact des 2 lois sur les pratiques
de soins.

Comprendre les enjeux éthiques associés aux
lois de I'aide médicale a mourir.

Connaitre I'application du protocole d’aide
médicale & mourir.

Démystifier les causes devant les tribunaux
présentement.

Endoscopie avancée

D Katherine Marchut
gastroentérologue

4

>

12.

Connaitre les indications de la CPRE et I'écho-
endoscopie.

Connaitre les complications de la CPRE et
I'écho-endoscopie.

Plastie: chirurgie de la main et
du poignet

D Dominique Tremblay,
chirurgienne plastique

4

4

Connaitre les différents types de chirurgies de
la main et du poignet.

Connaitre les soins et surveillance péri
opératoires.

13.La chirurgie bariatrique:
les indications et I'implication de
I’équipe multidisciplinaire

D Manon Guez,
chirurgienne générale

» Comprendre l'importance de I'obésité comme
maladie chronique et la rationnelle du traitement
chirurgical.

» Connaitre les indications et types de chirurgies
bariatriques.

» Comprendre le réle de chaque intervenant dans
un programme de chirurgie bariatrique.

14.Accentuez votre approche positive

Stefano Maiorana,
psychologue

» Comprendre le tourbillon du stress.

» Prendre conscience du fonctionnement
des pensées négatives.

» Apprendre a combattre les pensées négatives.

15.La chirurgie sans trouble chez le patient
avec trouble hématologique.

DrJean St-Louis,
Hématologue et oncologue médical

» Comprendre et appliquer les principes qui
sous-tendent une prise en charge chirurgicale
sécuritaire:

» Du patient avec coagulopathie/hémophilie.

» Du patient avec hémoglobinopathie/anémie
falciforme.

» Du patient avec désordre thrombotique.

Cette journée est rendue possible grace a nos partenaires:
KCI, Smith and Nephew, Abbott nutrition, Keir Surgical

Coordonnées du colloque

Collége Reine-Marie
9300 Boul. Saint-Michel
Montréal, Québec H1Z 3H1




