GASTROENTEROLOGIE—GASTRO-l
PATIENT PRESENTANT LES SIGNES CLINIQUES D’UNE RECTORRAGIE SIGNIFICATIVE
. Professionnels habilités : Infirmiére clinicienne travaillant a I’accueil clinique du CIUSSS du Centre-Sud-de-1’ile-de-Montréal

Clientéle visée : Patient référé par un médecin du territoire pour de la rectorragie significative (i.e. sang rouge-bourgogne, présence de caillots, quantité de sang importante dans la toilette / sur une
serviette hygiénique)

. Indications : Répondre aux critéres d’admissibilité de I’accueil clinique

CRITERES D’EXCLUSION (DIRIGER LE PATIENT VERS L’URGENCE) : Patient agé de plus de 80 ans, anticoagulothérapie en cours, plus de 2 épisodes de rectorragie significative et /ou méléna en 12

heures, douleur abdominale intense non soulagée par analgésie ou rendant I’usager non fonctionnel; hémoglobine de moins de 80 g/L; Signes et risques de déshydratation : lipothymie, hypotension orthostatique
(souvent présence d’étourdissement), oligurie de plus de 12 heures, vomissements répétitifs, TeB de 38,5 C et plus; FC de 100/minute et plus, PAS de 100 mm Hg et moins, , grossesse.

‘decin vioi . ) Rectorragie significative Centre intégré
Médecin vigie : Dr. Petru Comanita, gastroentérologue universitaire de santé

et de services sociaux
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) ) —— Québec
Prélevement sanquin : (délai max : 24 h) : FSC, coag, sédimentation, code 50, Na, K, CL, urée,
créatinine, glucose, ferritine, transferrine, % de saturation en Fe, vit B12, folates, protéine C ACCUE L
réactive, hCG (si en age de procréer). Autre prélevement; culture des selles/recherche de C. Diff.
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[ Lorsque délai prescrit = 24 hres, le gastroentérologue de garde prendra la décision quant au cheminement de 1’usager. Soit colo-consultation d’ici 24 h VS diriger a ’urgence. ]
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[ **Peu importe les délais : Retour a1’accueil cliniaue/ Suivi des ordonnances ] :[ Médecin référent ]




