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Chers membres du Département de médecine familiale et de médecine d’urgence,

Jetiens a vous souhaiter la bienvenue au 9° Congres du Département de médecine familiale et de médecine d'urgence.
Je m’en voudrais d’ailleurs de passer sous silence les 40 ans des Unités de médecine familiale de Laurier, Laval et
Haute-Ville qui ont été pionniers du programme de médecine familiale de I'Université Laval.

C’est avec joie que la Faculté de médecine, ’ensemble de son réseau clinique d’enseignement en médecine familiale
et médecine d’urgence et les agences du RUIS-UL appuient I’événement.

Vous constaterez qu’encore une fois cette année la programmation du congres offre des formations de pointe sur des
themes qui sauront répondre aux attentes de tous les membres du Département, autant en formation professionnelle
continue qu’en formation professorale.

Plus qu’une occasion de développement professionnel, ce congres constitue un moment privilégié pour revoir ou
faire connaissance avec des collégues de d’autres milieux et surtout, échanger avec eux. Ces journées seront d’ailleurs
trés certainement source de réflexions qui ne manqueront pas d’alimenter vos discussions.

Je tiens a féliciter et a remercier chaleureusement les organisateurs pour la mise sur pied de cet événement majeur
et des plus rassembleurs pour tous les membres du DMFMU.

Je vous souhaite a tous et toutes un excellent congres.

Rénald Bergeron
Doyen

UNIVERSITE

LAVAL

Faculté de médecine




Bonjour a tous et toutes,

Le DMFMU est heureux de vous présenter le programme de ce 9e congres scientifique. Tout comme par les années
passées, nous avons un programme susceptible de rejoindre les intéréts de tous les membres du DMFMU. Nous
avons augmenté le nombre de séances dans chacun des parcours qui sont proposés aux cliniciens de différents
horizons, et avons tenté d’insister sur les aspects de la pratique interprofessionnelle en premiere ligne. Le programme
comprend également des formations professorales, des conférences d’intérét général, et une session de posters
mettant en vedette les travaux d’érudition et de recherche de nos enseignants et de nos résidents.

Ce 9¢ congres nous permet aussi de souligner le 40e anniversaire de la création des 3 premieres UMF de notre réseau :
Laval, Laurier (CHUL) et Haute-Ville (St-Sacrement). Et par la méme occasion, de souligner 40 ans d’enseignement
de la médecine familiale et de la médecine d’'urgence a Québec.

Ce congrés constitue une belle activité de formation, mais également une occasion de revoir vos collégues ou
de faire connaissance avec vos collégues des autres milieux. Nous vous invitons également a participer en grand
nombre a la soirée reconnaissance du jeudi soir, ot seront connus les récipiendaires des prix du DMFMU et des
prix « Espoirs d’une génération ».

Cette année, cette soirée (incluant le souper gastronomique) a lieu au restaurant Le Parlementaire, situé dans la
cour intérieure de I'hotel du Parlement, dans un magnifique décor de style Beaux-Arts. Inauguré le 4 décembre
1917, témoin privilégié¢ de la vie mondaine des parlementaires, hote de nombreux diners d’Etat et de réceptions
protocolaires, lieu de dégustation par excellence des produits du Québec, Le Parlementaire posseéde une couleur
unique qui le distingue des autres tables gastronomiques de la capitale.

Au plaisir de vous rencontrer a ce rendez-vous annuel des membres du DMFMU.

Guy Béland

Directeur
Département de médecine familiale et de médecine d'urgence (DMFMU)



BUT

Le comité organisateur du 9¢ Congres scientifique du
Département de médecine familiale et de médecine
d’urgence (DMFMU) vous invite a participer a ce qui se
veut une occasion unique de regrouper dans un méme lieu
et au méme moment le plus grand nombre de médecins-
cliniciens-enseignants impliqués en médecine de premieére
ligne du réseau d’enseignement du RUIS de la Faculté de
médecine de I'Université Laval. Cette rencontre se veut
riche, non seulement en terme de qualité des activités de
formation professorale et de développement professionnel
continu qui seront offertes aux participants, mais aussi en
ce qui a trait aux opportunités d’échanges avec tous les
acteurs du systéme de santé du RUIS de I'Université Laval.

OBJECTIFS PEDAGOGIQUES

Sous « documentation » :

Vous trouverez les présentations de chaque atelier et pléniere.
Sous « attestation » :

Vous pourrez accéder a votre attestation de crédits (si vous
étes médecin) ou attestation de participation (si vous étes
professionnel de la santé). Vous pourrez alors télécharger ou
imprimer le document afin d’en disposer a votre guise.

Note : Les attestations de présence ne sont accessibles que
pour ceux qui étaient présents a I'activité.

Prendre note qu’aucun cahier de textes ne sera remis

lors de I’événement.

AGREMENT

Voir le programme.

METHODE PEDAGOGIQUE

Encore une fois cette année, les participants pourront
individualiser leur congrés en choisissant parmi les 30
conférences offertes touchant des sujets de médecine
familiale, médecine hospitaliére, médecine d’urgence,
soins palliatifs, soins aux personnes agées et périnatalité
en plus de 4 formations professorales. Nous I’avons
voulu dynamique en offrant des plénieres et des sessions
interactives répondant aux besoins que vous nous avez
manifestés.

Vous aurez aussi plus de temps pour visiter le Carrefour
Innovation et Communication qui se veut un moment
propice de discussion et de possibilités de collaboration
entre les membres du DMFMU.

MATERIEL DU PARTICIPANT

N

Nous vous invitons a vous procurer les textes des
conférenciers sur le site Web du DPC sous l'onglet

Calendrier des formations, a I’adresse suivante
www.fmed.ulaval.ca/fmc

Vous pourrez accéder aux textes 7 jours ouvrables a
I’avance dans votre dossier de formation en ligne
accessible sur notre site Web. Ils demeureront disponi-
bles jusqu’au 6 juin 2014.

Vous pourrez donc imprimer a I’avance, les textes des
pléniéres et ceux de vos ateliers choisis lors de votre
inscription.

Afin d’accéder a ces documents, vous devez d’abord vous
identifier a I'aide de votre courriel et votre mot de passe en
sélectionnant « Se connecter » sur la page d’accueil.

Une fois identifié, vous devez vous diriger vers I'onglet :
« Consulter mon dossier de formation » situé dans le menu
de gauche.

Un certificat de présence attribuant un crédit de catégorie 1
par heure de formation pour les activités en formation
médicale continue et en formation professorale sera dispo-

nible & compter du mardi 20 mai dans votre profil sur
notre site Internet : www.fmed.ulaval.ca/fmc

CLIENTELE VISEE

Médecins-cliniciens-enseignants, professionnels et résidents
du Département de médecine familiale et de médecine
d’urgence de I'Université Laval.

INSCRIPTION

Les frais d’inscription pour les médecins sont de 300$ jusqu’au
14 mars 2014 et de 350 $ apres cette date. Pour les résidents
et autres professionnels de la santé, les frais sont de 150$
jusqu’au 14 mars 2014 et de 200$ aprés cette date. Ces frais
comprennent I'inscription aux activités de formation continue
et/ou de formation professorale, la gestion du dossier
universitaire, les petits-déjeuners, les pauses et le repas du
jeudi midi.

Prendre note que les inscriptions se terminent le vendredi
9maial7h.

Le nombre d’inscriptions étant limité pour certains ateliers,
nous vous recommandons de vous inscrire tot.

Premiers arrivés, premiers servis!

Les modes de paiement sont seulement par carte de crédit
(Visa et Mastercard).

Notez bien que les inscriptions ne se font que
sur le site de la formation continue au
www.fmed.ulaval.ca/fmc.
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ANNULATION

Les annulations d’inscription, pour lesquelles une somme
de 100$ sera retenue, doivent étre faites par écrit avant
le 11 avril 2014 & dpc@fmed.ulaval.ca. Apres cette date,
aucun remboursement ne sera effectué.

EVALUATION

Les évaluations vous seront remises en format papier lors
de votre passage a la table d’inscription. Vous serez invités
a les remplir au fur et a mesure de votre participation aux
ateliers (spécifiques) ainsi qu’a la fin des deux journées
de formation (générale). Une fois complétées, celles-ci
pourront alors étre remises au méme endroit que vous les
aurez récupérées lors de votre passage a I’accueil. Il y aura
une boite disposée a cet effet.

STATIONNEMENT AU PAVILLON VANDRY

Vous pourrez utiliser le stationnement souterrain ou
extérieur au cotit de 15 $ + taxes pour la journée.

SOIREE RECONNAISSANCE

La Soirée Reconnaissance du 9¢ Congres, animée par
Dr Renée Turgeon, urgentologue au CHUL et directrice
de la Section médecine d’urgence ainsi que Dr Stéphane
Rioux, médecin de famille et directeur de 'UMF Laval se
déroulera au restaurant Le Parlementaire, située au 1045,
rue des Parlementaires, Québec.

Le cofit est de 100$ pour un participant inscrit au 9¢
Congres et de 140$ pour une personne accompagnatrice
qui n’est pas inscrite au congres. Ces frais sont payables
par carte de crédit au moment de 'inscription en ligne.

Comme ce fut le cas I’an dernier, la soirée débutera par
un épatant bulletin vidéo qui fera le bilan des événements
marquants de I’année a compter de 18 h 30.

La Soirée Reconnaissance se veut une occasion pour
les membres du DMFMU de se rencontrer dans une
atmosphére festive et de rendre hommage :

* Aux cliniciens enseignants du DMFMU :

Cing prix seront remis a des cliniciens enseignants
afin de souligner leur implication dans I'enseignement
en régions, 'engagement a long terme, le rayonnement,
I’innovation et la reléve;

e Aux résidents du programme de médecine familiale :

Chacune des douze UMF reconnaitra un de ses résidents
en lui remettant la bourse Espoir d’'une génération d'une
valeur de 500$. Un des douze résidents se méritera la
bourse Espoir d’une génération, soit 500$ supplémen-
taires. Ces bourses sont offertes par de généreux
donateurs qui ont contribué au Fonds de recherche et
d’enseignement du DMFMU;

* Auxrésidents des programmes MU-3 et MU-5 de médecine
d’urgence:

Le Fonds d’excellence en médecine d'urgence Tim Allen
(FEMUTA), soutenu par les contributions des médecins
d’urgence, remettra sa ou ses bourses a un ou des
résidents s’étant illustrés par leur projet de 'année.

e Et cette année, de facon spéciale, a nos pionniers en
médecine familiale et en médecine d’urgence.

Plusieurs prix de présence seront offerts durant cette
soirée!

Inscrivez-vous rapidement car le nombre
de places est limité!

STATIONNEMENT POUR LA SOIREE RECONNAISSANCE

Des stationnements publics sont disponibles prés du restau-
rant Le Parlementaire et sont aux frais des participants.
Nous vous suggérons d’utiliser le stationnement d’Youville
au cotit de 10$ pour la soirée (dés 16 heures).



COMITE SCIENTIFIQUE ET ORGANISATEUR

COMITE ORGANISATEUR

Béland, Guy, M.D.

Beauchamp, Michel (DMFMU)
Cauchon, Michel, M.D.

Dugal, Caroline (DMFMU)
Laroche, Anne-Marie (VDPDPC)
Pelletier, Mathieu, M.D.

COLLABORATEURS AU COMITE SCIENTIFIQUE

Plinke, Stéphanie (DMFMU)

R. Drouin, Genevieve (VDPDPC)
Théorét, Johanne, M.D.
Topping, Claude, M.D..

Turgeon, Renée, M.D.

Baillargeon, Lucie, M.D.
Blanchet, Sylvain, M.D.
Fiset, Caroline, M.D.
Gagnon, Catherine, M.D.
Jacques, Martine, M.D.

CONFERENCIERS

Rheault, Christian, M.D.

Rouleau, Rachel, pharmacienne
Racette, Sophie, travailleuse sociale
St-Pierre, Annie, M.D.

Tremblay, Lynda, infirmiere

Allen, Tim, M.D.
Arena-Daigle, Laurence, R3
Azzaria, Samir, M.D.
Beaumier, Alain, M.D.
Beaupré, Pierre, M.D.
Béland, Guy, M.D.
Bélanger, Norma, M.D.
Berger, Julie, nutritionniste
Bernier, Mathieu, M.D.
Bertrand, Isabelle, M.D.
Bilodeau, Josiane, R1
Blanchet, Sylvain M.D.
Boilard, Jessy, M.D.
Boucher, Marie-Pier, R4
Bourassa, Amélie, M.D.
Caron, Nadia, M.D.
Cordeau, Karyne, M.D.
Collin, Isabelle, M.D.

Coté, Genevieve, M.D.
Camden, Marie-Christine, M.D.
Couture, Marie-Maud, M.D.
Déry, Jean-Pierre, M.D.
Dumont, Isabelle, M.D.
Emond, Marcel, M.D.
Fiset, Caroline, M.D.

Gagnon, Suzanne, M.D.
Granger, Eugénie, M.D.
Laberge, Caroline, M.D.
Lachance, Carl-Hugo, M.D.
Lambert-Julien, Renaud, R2
Layani, Géraldine, R3
Leblanc, Frangois, M.D.
Leclerc, Marie-Josée, M.D.
Marceau, Annie, M.D.
Martin, Catherine, M.D.
Moreau, Anne, M.D.
Morency, Chantal, M.D.
Morin, Annie, M.D.
Nadeau, Catherine, pharmacienne
Renzo, Alain, M.D.

Rheault, Christian, M.D.
Rhéaume, Charles, R1
Rouleau, Rachel, pharmacienne
St-Pierre, Annie, M.D.
Théorét, Johanne, M.D.
Topping, Claude, M.D.
Tremblay, Myriam, M.D.
Turcotte, Fernand, M.D.

Turgeon, Renée, M.D.



Jeudi 15 mai 2014

7h30
8h
8h15
8h45
MEDECINE MEDECINE
URGENCE FAMILIALE
9h FC1 FC2
L’AIT/AVC en salle [SMise a jour, discus-
d’urgence... parce | Sioneteritique des
que le temps plus récentes lignes
compte! directrices cana-
diennes sur le diabéte
Marie—Christine
Camden Rachel Rouleau
Annie St-Pierre
local : 1
ocal :1853 local ; 1855
10h15
10045 FC6 FC7
Livre de recettes FA au bureau
pour les panse- Sylvain Blanchet
ments a l'urgence.
Claude Topping local : 1855
local : 1853
12h
13h 45 FC11 FC12
Fiévre sans foyer | Quizz photos: |a der-
chez I'enfant de 0 2 | matologie enimages
3 ans en 2014. pour le bureau!
Renée Turgeon Josiane Bilodeau
Charles Rhéaume
local : 1883 Annie Morin
local : 1855
14h 30
14h40 FC16 FC17
Le traumatisme Pré-voyage :
mineur gériatrique. S Qu'est=ce qui peut
Marcel Emond
Suzanne Gagnon
local : 1853
local : 1855
15h 25
16 h
16 h 20

La sédation palliative | V-scan au bureau :

vient et revient nous

efrerégle aubureau?| atteints de maladies

Accueil, inscription des participants et petit-déjeuner

Début du Congrés : mot de bienvenue

Pléniére : Présentation des 3 UMF a I’honneur : Laval, Laurier et Haute-Ville (local : 1811A)

Changement de salle

MEDECINE
HOSPITALIERE

FC5 FP1

Les infarctus (non
stemi): comment
anticoaguler?
Variante selon I’age,
Iintensité des soins?

PALLIATIFS /
PERS. AGEES

FC3

PERINATALITE

FC4

FORMATION PROFESSORALE

FP2 FP3

| Médecine Rétroaction difficile

en fin de vie introduction pratique
aux applications en

obstétrique

Isabelle Dumont Johanne Théorét

Samir Azzaria Pierre Beaupré

local : 1874

Norma Bélanger
Genevieve Coté

local : 1852

Karyne Cordeau

local : 1871 o
Christian Rheault

Jean—Pierre Déry

local : 1883
local : 1831

Pause et visite du Carrefour Innovation et Communication

FC8 FC9 FC10 FP1

Trousse a outils La méthode de IRA et désordre (suite)
pour la pratique Gasquet : un apercu électrolytique et
efficace en CHSLD acido-basique

Catherine Martin Francois Leblanc

FP2

(suite)

FP3

(suite)

Myriam Tremblay

local : 1883

local : 1871 local : 1894

Diner

FC13

Comment peut-on
aider la personne
agée souffrante qui

FC14

Nouveautés-éclair
en salle
d’accouchement

FC15

Anticoagulant

(anti-fibrine et

anti-Xa), ou en
sommes-nous et

Caroline Fiset o
ou allons-nous?

voir au bureau?

Guy Béland local : 1853 Mathieu Bernier

local : 1871 local : 1894

Changement de salle

8 FC19 FC20

Les soins palliatifs Cirrhose hépatique
chez les patients Renaud

Lambert—Julien

Céphalées et
grossesse

Nadia Caron

neurodégénératives

Jessy Boilard

Chantal Morency local : 1883

local : 1894 local : 1871

Pause et visite du Carrefour Innovation et Communication

Pléniére : Evolution de la médecine d’urgence depuis 40 ans. (local : 1811A)
Dr Tim Allen — urgentologue et pionnier

Remise des prix Carrefour Innovation et Communication

Période libre avant la Soirée Reconnaissance

18h Début de la Soirée Reconnaissance du DMFMU au restaurant de I’Assemblée nationale — Le Parlementaire

Gestion du temps et
de I'efficacité clinique
dans un contexte
d’urgence...

Marie—Maud Couture
Alain Renzo

local : 1803

FP4

Les compétences
transversales a
'urgence : devenez
I’entraineur des
docteurs olym-
piques de demain

Isabelle Bertrand
Renée Turgeon

local : 1805

FP4

(suite)




Vendredi 16 mai 2014

7h45 Accueil et petit—déjeuner
8h15 Pléniére : présentation des résidents (local : 1811A)
Laurence Arena—Daigle — R3 PCE : Implantation et évaluation d’un atelier de formation professorale sur I'évaluation par compétences dans le programme
de résidence en médecine familiale
Géraldine Layani — R3 PCE : Revue de littérature systématique sur les indicateurs de qualité en médecine d’urgence.
Marie—Pier Boucher — R4 MU5 : Regle de décision clinique pour exclure le diagnostic d’hémorragie sous—arachnoidienne chez les patients qui présentent une céphalée aigué
9h15 Changement de salle
MEDECINE MEDECINE PALLIATIFS / : : MEDECINE
925 URGENCE FAMILIALE PERS. AGEES FERUATE HOSPITALIERE
FC21 FC24 FC25
La fiévre, quand Le programme pour Diabéte a
on vient ou revient une Maternité sans I’hospitalisation
d’ailleurs... Julie Berger visite a domicile Danger, bien plus Carl-Hugo
Eugénie Granger Alain Beaumier qu‘un_cert!flcat_d'e Lachance
local : 1855 Anne Moreau retrait préventif!
local 1853 Marie—Josée Leclerc local : 1871
local : 1883
local : 1894
10h10 Pause et changement de salle
10h35 FC26 FC27 FC28 FC29 FC30
Les vraies urgences [La petite chirurgie en Trouver La Voie Nouveautés-éclair Sevrage ROH
ophtalmologiques... [Smeédecine familiale Catherine Nadeau en suivi Annie Marceau
I'urgence d’y voir Caroline Laberge de grossesse
clair! Isabelle Collin local : 1894 Christian Rheault local : 1871
Amélie Bourassa
local : 1855 local : 1883
local : 1853
11h20 Changement de salle
11h30 Pléniére : surdiagnostic/surtraitement (local : 1811A)
Dr Fernand Turcotte
12h15 Remise des prix de présence et mot de la fin par le président d’honneur
12h 30 Cloture du 9¢ Congrés
12h 30 Diners et Réunions des sections, secteurs et autres (SUR INVITATION SEULEMENT)
Section Soins : Psychol .
L Section ychologues . Soins Regroupement
Section Régions = aux PErsonnes p. .- iolite et trave_ulleurs Pharmaciens palliatifs IPSPL
agées sociaux
Entrée Robert-Bourassa
L'urgentologue érudit
— Le médecin de famille érudit
Plan du Vandry — L’érudition en soins palliatifs et soins
| Pause-Café S . aux personnes agées

Lhospitaliste érudit
Lenseignant engagé

[ |
[ ]
|
- 7 (T
| [E]‘:l EI_[ L._L‘ [ - M Uérudition en périnatalité
. ; ‘ — ]
|

i
2
)
L1
2

| ]
3
.TT]I
Iy

FP : Formation professorale
FC : Formation continu

, ol
1894 1874 I 1872 1852 | ﬂ'

Jalalole

Ateliers Pléniéres

Entrée avenue de la Médecine



PLENIERE 1
PRESENTATION DES 3 UMF A L'HONNEUR (LAVAL, LAURIER ET HAUTE-VILLE)

PLENIERE 2

EVOLUTION DE LA MEDECINE D'URGENCE DEPUIS 40 ANS
Tim Allen, M.D.

Dr Tim Allen, urgentologue et pionnier dans son domaine, parcourra I’évolution de la médecine d’'urgence depuis 40 ans, en présentant tout d’abord la
maniere dont les unités d’urgence ont vu le jour et, par la suite, en se concentrant tout particulierement sur la naissance de la médecine académique a
Québec.

PLENIERE 3

A - IMPLANTATION ET EVALUATION D'UN ATELIER DE FORMATION PROFESSORALE SUR L'EVALUATION PAR COMPETENCES DANS LE PROGRAMME DE RESIDENCE
EN MEDECINE FAMILIALE
Laurence Arena-Daigle, R2 - Programme de clinicien érudit

B - REVUE DE LITTERATURE SYSTEMATIQUE SUR LES INDICATEURS DE QUALITE EN MEDECINE D'URGENCE
Géraldine Layani, R3 - Programme de clinicien érudit

C - REGLE DE DECISION CLINIQUE POUR EXCLURE LE DIAGNOSTIC D'HEMORRAGIE SOUS-ARACHNOIDIENNE CHEZ LES PATIENTS QUI PRESENTENT
UNE CEPHALEE AIGUE
Marie-Pier Boucher, R4 - Programme de médecine d’urgence spécialisée (MUS)

PLENIERE 4

SURDIAGNOSTIC/SURTRAITEMENT
Fernand Turcotte, M.D.



PROGRAMME

FORMATION CONTINUE

ATELIERS DE FORMATION CONTINUE

FC1

L'AIT/AVC EN SALLE D'URGENCE... PARCE QUE LE TEMPS COMPTE!
Marie-Christine Camden, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :

* Reconnaitre et préciser le diagnostic différentiel d'un accident
vasculaire cérébral (AIT/AVC);

 Déterminer la localisation et I'étiologie de la 1ésion;

« Discuter de la prise en charge et des traitements de 'AIT/AVC

en phase aigué, en tenant compte des recommandations pour les
pratiques optimales.

FC2

MISE A JOUR, DISCUSSION ET CRITIQUE DES PLUS RECENTES LIGNES
DIRECTRICES CANADIENNES SUR LE DIABETE

Rachel Rouleau, pharmacienne et Annie St-Pierre, M.D.
Au terme de cette présentation, le participant pourra :

* Présenter les plus récentes lignes directrices canadiennes sur
le diabéte;

» Critiquer certains éléments de ces lignes directrices et présenter
les niveaux de preuves;

« Etre en mesure de refléter et d’appliquer le tout & notre clientéle
en utilisant notre esprit critique.

FC3

FC5

LES INFARCTUS (NON STEMI) : COMMENT ANTICOAGULER?
VARIANTE SELON L'AGE, L'INTENSITE DES SOINS?
Jean-Pierre Déry, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :
» Reconnaitre les indications;
¢ Appliquer selon les conditions médicales du patient;

e Introduire les applications des antiplaquettaires dans les autres
pathologies cardiaques.

FC6
LIVRE DE RECETTES POUR LES PANSEMENTS A L'URGENCE
Claude Topping, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :
e Discuter les principes de traitement des plaies;
e Décrire les types de pansements;

e Choisir dans un livre de recettes la catégorie de pansement adéquat
selon le type de plaies.

FC7

LA SEDATION PALLIATIVE EN FIN DE VIE

Samir Azzaria, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :

e Nommer les indications d’une sédation palliative continue;

* Discuter du processus décisionnel entourant une sédation palliative
et des enjeux éthiques;

* Nommer les agents pharmacologiques utilisés en sédation palliative;
e Discuter du suivi clinique d’une sédation palliative continue.

FC4

FA AU BUREAU
Sylvain Blanchet, M.D.
Au terme de cette présentation, le participant pourra :

« Utiliser les mesures diagnostiques appropriées afin d’identifier
la FA, exclure les causes secondaires et initier/ajuster le traitement,
en situation ambulatoire;

e Choisir la meilleure stratégie de traitement dans diverses situations
ambulatoires;

* Connaitre certaines stratégies pouvant permettre d’éviter de diriger
son patient a I'urgence.

FC8

V-SCAN AU BUREAU : INTRODUCTION PRATIQUE AUX APPLICATIONS
EN OBSTETRIQUE

Karyne Cordeau, M.D. et Christian Rheault, M.D.
Au terme de cette présentation, le participant pourra :
* Réviser rapidement les fonctions spécialisées de I'appareil;

* Réaliser «sonde en main», avec méthode, des échographies
du premier trimestre;

* Réaliser «sonde en main», avec méthode, des échographies
du troisiéme trimestre.

TROUSSE A OUTILS POUR LA PRATIQUE EFFICACE EN CHSLD
Catherine Martin, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :
*Réviser les lignes de conduite en soins de longue durée;

¢ Reconnaitre les situations qui bénéficient de I'approche
interprofessionnelle;

¢ Décrire I'implication du résident dans le suivi des patients
en CHSLD.
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FC9

FC13

LA METHODE DE GASQUET : UN APERCU
Mpyriam Tremblay, M.D.
Au terme de cette présentation, le participant pourra :

e Décrire les bases de la méthode APOR B de Gasquet (approche
posturo-respiratoire);

e Mieux comprendre comment la posture est essentielle au confort,
a larespiration et a la descente du bébé pendant I'accouchement;

e Décrire certains éléments de mécanique obstétricale.

FC10

COMMENT PEUT-ON AIDER LA PERSONNE AGEE SOUFFRANTE QUI
VIENT ET REVIENT NOUS VOIR AU BUREAU?

Guy Béland, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :

¢ Reconnaitre 'ampleur de ce probléme dans notre pratique
clinique;

« Discuter de différents outils et stratégies pour aider les personnes
agées souffrantes dans la pratique ambulatoire de tous les jours;

« Reconnaitre la place de I'approche interprofessionnelle dans
la gestion de la douleur.

FC14

IRA ET DESORDRE ELECTROLYTIQUE ET ACIODO-BASIQUE
Frangois Leblanc, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :

« Identifier les causes d'TRA;

* Traiter selon la cause;

« Identifier les causes des problemes de natrémie et leur traitement;

* Reconnaitre les problématiques de phosphatémie et de magnésémie
et leur prise en charge;

« Citer les conditions associées a I'hypercalcémie et leurs traitements.

Fcn

NOUVEAUTES-ECLAIR EN SALLE D'ACCOUCHEMENT
Caroline Fiset, M.D.
Au terme de cette présentation, le participant pourra :

 Appliquer les nouvelles recommandations concernant I'induction
en fonction de I’dge maternel;

¢ Appliquer les nouvelles recommandations concernant I'induction
et l'utilisation du misoprostol dans ce contexte;

¢ Appliquer les nouvelles recommandations concernant la neuro-
protection (MgSo4, refroidissement) chez les nouveaux-nés;

 Appliquer les nouvelles recommandations concernant le strep-
tocoque du groupe B en 2014.

FC15

FIEVRE SANS FOYER CHEZ L'ENFANT DE O A 3 ANS EN 2014
Renée Turgeon, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :

* Reconnaitre quels enfants ont besoin d’une investigation;
 Reconnaitre quels enfants ont besoin d’un traitement spécifique;
e Appuyer la conduite clinique sur la littérature la plus récente.

FC12

ANTICOAGULANT (ANTI-FIBRINE ET ANTI-XA), OU EN SOMMES-
NOUS ET OU ALLONS-NOUS?

Mathieu Bernier, M.D.
Au terme de cette présentation, le participant pourra :

¢ Reconnaitre les différentes indications (contre-indications)
des nouveaux anticoagulants;

« Différencier les différents anticoagulants (anti-fibrine et anti-Xa);

 Optimiser I'utilisation des nouveaux anticoagulants selon les
évidences scientifiques disponibles et les criteres d’utilisation
reconnus au Québec.

FC16

QUIZ PHOTOS : LA DERMATOLOGIE EN IMAGES POUR LE BUREAU!
Josiane Bilodeau, R1, Charles Rhéaume, R1 et Annie Morin, M.D.
Au terme de cette présentation, le participant pourra :

« Identifier et différencier les dermatoses courantes;

* Traiter en premiere ligne les dermatoses courantes.

LE TRAUMATISME MINEUR GERIATRIQUE

Marcel Emond, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :

« Elaborer sur les conséquences fonctionnelles des traumatismes
mineurs chez la personne dgée autonome;

* Résumer les éléments clés de 'approche optimale a I'urgence
d’un ainé victime d’un traumatisme mineur;

e Situer son role dans un continuum de soins favorisant
la récupération des patients.
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FC17

FC21

PRE-VOYAGE : QU'EST-CE QUI PEUT ETRE REGLE AU BUREAU?
Suzanne Gagnon, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :

« Evaluer les risques 4 la santé selon le voyageur et la destination;
* Conseiller le voyageur adéquatement;

* Prescrire les médicaments et/ou les vaccins en prophylaxie ou pour
un auto-traitement pour les problémes de santé les plus fréquents;

* Diriger vers une clinique spécialisée les cas complexes.

FC18

LA FIEVRE, QUAND ON VIENT OU REVIENT D'AILLEURS...
Eugénie Granger, M.D.
Au terme de cette présentation, le participant pourra :

 Reconnaitre les principales étiologies de fievre chez le voyageur ou
I'immigrant, de méme que les gestes diagnostiques a poser;

¢ Reconnaitre 'importance d'un questionnaire précis et d'un examen
physique détaillé chez tous les patients avec fiévre ou diarrhée
revenant de I'étranger;

e Préciser I'utilisation de diverses ressources (ex: santé publique,
spécialiste en infection) dans les cas de fievre ou diarrhée chez
les patients revenant de I'étranger.

FC22

LES SOINS PALLIATIFS CHEZ LES PATIENTS ATTEINTS DE MALADIES
NEURODEGENERATIVES

Chantal Morency, M.D.
Au terme de cette présentation, le participant pourra :

* Décrire I'évolution clinique des maladies neurodégénératives
suivantes: sclérose latérale amyotrophie, sclérose en plaques et
dystrophies musculaires;

* Présenter les spécificités des interventions visant a soulager les
symptdmes des maladies neurodégénératives (ex.: hypersalivation,
embarras bronchique, spasticité);

* Discuter des enjeux associés a la continuité des soins entre
les établissements et le domicile;

» Accompagner les patients dans les décisions sur l'intensité des soins
aux différentes étapes de leur maladie.

FC19

MALADIE CCELIAQUE ET SENSIBILITE AU GLUTEN!
Julie Berger, nutritionniste
Au terme de cette présentation, le participant pourra :

» Résumer la physiopathologie et la prévalence de la maladie cceliaque
et la sensibilité au gluten;

¢ Définir les recommandations nutritionnelles associées a la maladie
cceliaque et la sensibilité au gluten;

¢ Connaitre les parametres de I’évaluation de I'état clinique utilisés
pour le suivi de ces patients;

¢ Connaitre des outils d’éducation, conseils pratiques et les ressources
disponibles pour les personnes atteintes de la maladie cceliaque.

FC23

CEPHALEES ET GROSSESSE

Nadia Caron, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :

* Reconnaitre les différents types de céphalées en grossesse;
» Utiliser 'imagerie cérébrale a bon escient en grossesse;

e Prescrire les médicaments appropriés pour traiter les migraines
en grossesse.

FC20

TRUCS DU METIER POUR L'ENSEIGNEMENT DE LA VISITE DOMICILE
Alain Beaumier, M.D. et Anne Moreau, M.D.
Au terme de cette présentation, le participant pourra :

* Résumer les avantages de la visite a domicile et les trucs qui rendent
la pratique plus satisfaisante;

¢ Reconnaitre les situations ou I'implication des intervenants
interdisciplinaires s’avere nécessaire;

* Nommer les besoins pédagogiques spécifiques des résidents dans
cette activité.

FC24

CIRRHOSE HEPATIQUE

Renaud Lambert-Julien, R2 et Jessy Boilard, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :

¢ Reconnaitre les différents types de cirrhose, leurs causes et leurs
manifestations cliniques;

« Détecter les complications des cirrhoses, leurs manifestations
cliniques et utiliser judicieusement les traitements possibles.

LE PROGRAMME POUR UNE MATERNITE SANS DANGER, BIEN PLUS
QU'UN CERTIFICAT DE RETRAIT PREVENTIF!

Marie-Josée Leclerc, M.D.
Au terme de cette présentation, le participant pourra :

¢ Cerner le role du médecin traitant dans le traitement d’une demande
pour le programme Pour une maternité sans danger (PSMD);

La présentation se veut interactive et se déroulera sous forme de
discussion de cas inspirés des préoccupations cliniques des
médecins traitants.

1
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FC25

FC28

DIABETE A L'HOSPITALISATION

Carl-Hugo Lachance, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :
 Optimiser la prise en charge du diabéte a I'hopital;

* Discuter des cibles glycémiques en condition médicale aigue
(excluant le patient admis aux soins intensifs);

* Traiter des principales complications reliées au traitement du patient
diabétique (les hypoglycémies, hyperglycémie);

e Assurer une transition sécuritaire du milieu hospitalier vers
le milieu externe.

FC26

TROUVER LA VOIE
Catherine Nadeau, pharmacienne
Au terme de cette présentation, le participant pourra :

¢ Connaitre des voies d’administration constituant des solutions
de rechange a la voie orale chez le patient affaibli: SL, BG
(bucco-gingivale), SC, IR et IC (intracolostomie);

¢ Connaitre les particularités relatives a ces voies;

« Identifier des médicaments pouvant étre ou pas administrés par
ces voies.

FC29

LES VRAIES URGENCES OPHTALMOLOGIQUES... L'URGENCE D'Y VOIR
CLAIR!

Amélie Bourassa, M.D. et infirmier(ére) a déterminer
Au terme de cette présentation, le participant pourra :

« Enumérer les principes pertinents en lien avec le triage a I'urgence
des patients présentant une pathologie ophtalmologique;

* Critiquer le triage actuel des patients présentant une pathologie
ophtalmologique;

* Nommer 5 vraies urgences ophtalmologiques devant étre reconnues
promptement par le médecin d’urgence;
* Expliquer la gestion optimale de ces 5 urgences ophtalmologiques;

* Nommer les éléments d'une trajectoire optimale entre les patients
présentant une vraie urgence ophtalmologique a 'urgence et leur
consultation en ophtalmologie.

FC27

NOUVEAUTES-ECLAIR EN SUIVI DE GROSSESSE
Christian Rheault, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :
 Déterminer précisément I'age de la grossesse;

e Déterminer qui devrait prendre de I'aspirine en prévention pendant
la grossesse;

* Identifier quoi de neuf en dépistage génétique prénatal;

¢ Connaitre les nouvelles recommandations concernant le diabéte
gestationnel et le retard de croissance.

FC30

LA PETITE CHIRURGIE EN MEDECINE FAMILIALE

Isabelle Collin, M.D. et Caroline Laberge, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :

 Démystifier la chirurgie mineure en UMF ou en cabinet : formation
requise, outils de formation et aspect facturation;

 Apprendre a reconnaitre les 1ésions fréquentes, connaitre les
techniques a utiliser selon la 1ésion et la localisation;

* En connaitre davantage sur tous les aspects pratiques: matériel
(instruments, fils, table, etc.), personnel (infirmieére) et locaux.

SEVRAGE ROH

Annie Moreau, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :
¢ Connaitre les indications d’hospitalisation;

¢ Connaitre des trucs et recettes du traitement interne;
e Prévenir le Wernicke;

« Effectuer le suivi du conggé.
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ATELIERS DE FORMATION PROFESSORALE

FP1

| MEDECINE
Pierre Beaupré, M.D. et Isabelle Dumont, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :
* Maximiser I'emploi de son ordinateur de poche dans sa pratique;

« S'orienter dans le marché actuel des ordinateurs mobiles et
téléphones intelligents;

e Situer la place de I'ordinateur de poche dans son cadre de pratique;

 Développer des stratégies lui permettant de retrouver les logiciels
désirés rapidement;

» Utiliser les fonctions de base (courriel, calendrier, etc.) et la gestion
de documents;

» Utiliser les principaux logiciels a vocation médicale pour résoudre
des problématiques cliniques.

FP2
RETROACTION DIFFICILE

Norman Bélanger, M.D., Genevieve Coté M.D. et
Johanne Théorét M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :
« Soutiller afin de donner une rétroaction difficile;

« Identifier les obstacles a la remise d’'une rétroaction difficile a la fin
d’une période de travail;

e Appliquer dans des mises en situation authentiques différents
modeles de rétroaction;

* Objectiver ses performances a I'aide de 'EEOS.

FP3

GESTION DU TEMPS ET DE L'EFFICACITE CLINIQUE DANS UN
CONTEXTE D'URGENCE : COMMENT ENSEIGNER D'UNE MANIERE
EFFICACE ET PROACTIVE TOUT EN GARDANT LE CONTROLE DE LA
SALLE D'URGENCE?

Marie-Maud Couture, M.D. et Alain Renzo, M.D.

Au terme de cette présentation, le participant pourra :

* Identifier et discuter des stratégies de gestion pour gagner en
efficacité dans le role «multitiches» du médecin d’'urgence, dont
celui d’enseignant;

« Identifier et discuter des stratégies simples d’enseignement a
la salle d’urgence pour gagner en efficacité clinique;

« Cibler et mettre en pratique des méthodes de supervision efficaces
pour 'étudiant et le clinicien enseignant dans divers contextes
d’urgence.

FP4

LES COMPETENCES TRANSVERSALES A L'URGENCE : DEVENEZ
L'ENTRAINEUR DES DOCTEURS OLYMPIQUES DE DEMAIN

Isabelle Bertrand, M.D. et Renée Turgeon, M.D.
Au terme de cette présentation, le participant sera en mesure de :

e S’approprier le concept de « compétence »;

¢ Reconnaitre les principaux comportements observés chez les
étudiants traduisant les compétences transversales;

* Cesser d’étre un prof - devenir un coach : améliorer les compétences
de I'étudiant par la rétroaction.

13



14

ACTIVITES SUR INVITATION SEULEMENT

VENDREDI APRES MIDI

Les groupes suivants tiendront des activités hors congres, le vendredi 16 mai en aprés-midi.

Nutrition B LA Comité des L L
wrgrgs - - H “' 'f
diététistes agées palliatifs RM2F gues ciens palliatifs
Personnes| Amélie Julie Jean Caroline Catherine Lucie Mélissa Sylvie Rachel Lucie
contact Chalifoux Berger Ouellet Fiset Gagnon | Baillargeon | Deschénes | Bradette Rouleau | Baillargeon
Li Pavillon Pavillon Pavillon Pavillon Pavillon Pavillon Pavillon Pavillon Pavillon Pavillon
= Vandry Vandry Vandry Vandry Vandry Vandry Vandry Vandry Vandry Vandry
Salle A confirmer | A confirmer | A confirmer | A confirmer | A confirmer | A confirmer | A confirmer | A confirmer | A confirmer | A confirmer
Heures 12h30a | 12h30a | 12h30a | 12h30a 12h30a | 12h30a | 12h30a | 13h30a | 12h30a | 12h304a
u 16 h 16 h 16 h 16 h 16 h 16 h 16 h 16h 16 h 16 h
Date vendredi vendredi vendredi vendredi vendredi vendredi vendredi vendredi vendredi | vendredi
16 mai 16 mai 16 mai 16 mai 16 mai 16 mai 16 mai 16 mai 16 mai 16 mai
Repas Diner Diner Diner Diner Diner Diner Diner Diner Diner Diner

Si vous étes intéressé(e) a participer, nous vous invitons a contacter les responsables de chacun des groupes mentionnés dans le tableau.
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