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Conflits 
d’intérêts

� Je n’ai aucun conflit d’intérêt



Objectifs

� Se familiariser avec les démarches relatives à 
l’élaboration de la formation en ligne

� Nommer le public cible de cette formation

� Connaître les points essentiels de l’évaluation et de la 
prise en charge du sevrage d’alcool en externe 



Démarche

Début du projet en 2017

Évaluation des besoins

CPMD : Aide au développement des connaissances 
pour les médecins en dépendance

Développement d’un outil spécifique pour le transfert 
de connaissance en  première ligne  



Évaluation des 
besoins

Constats des premiers sondages et recension des écrits scientifiques,
2016-2017 :

� Le traitement de la dépendance à l’alcool a été identifié parmi les besoins 
de formation les plus courants des médecins en soins primaires 

(Perreault et Archambault, 2015.Besoins de formation en
toxicomanie des médecins en soins primaires. Recension des écrits)

� 89 % des médecins consultés avaient offert des soins à des personnes aux 
prises avec une dépendance, mais 73 % des répondants ne se sentaient pas 
à l’aise de prendre en charge ces personnes;

� Principale barrière à la prise en charge : ne pas posséder les connaissances 
et les outils nécessaires (79 % des répondants) sur le continuum de services 
en dépendance et le traitement médical de la dépendance à l’alcool. 

(Sondage sur les besoins de formation des médecins de première ligne 
en matière de dépendance, 2016 .Centre de recherche et d’expertise en 

évaluation (CREXE) de l’École nationale d’administration publique (ENAP).



Évaluation des 
besoins

� Étude de besoins effectuée par la FMOQ en septembre 2017, 
l’évaluation et la gestion du patient alcoolique au bureau
(sevrage externe et traitement de maintien de l’abstinence) se 
place en position 7 sur 41 parmi les priorités de formation 
identifiées par les médecins omnipraticiens

(Étude de besoins de formation sur le thème de la Santé mentale et la 
dépendance, sondage réalisé par la FMOQ en septembre 2017.)



Population 
cible 

Les médecins qui travaillent en première 
ligne

Les résidents 



Objectifs 
attendus

1. Soutenir les médecins de première ligne dans la prise en charge 
du TU alcool dans un contexte de consultations externes et ainsi 
faire diminuer les craintes face à la prise en charge de ce problème 
de santé qui est fréquemment rencontré dans la pratique

2. Améliorer l’accès aux services de sevrage d’alcool à risque léger 
en externe en première ligne, et ainsi décharger la deuxième et la 
troisième ligne pour les cas requérant réellement leur intervention, 
tels les sevrages à risque de complications modérées à sévères et 
autres problématiques liées aux TU et aux troubles concomitants

3. Permettre le transfert des connaissances d’un groupe de 
médecins experts vers les médecins de première ligne non experts 
et les résidents et étudiants

4. Répondre à un besoin souvent mentionné par les médecins pour 
lesquels aucun outil complet et rapide n’est encore disponible en 
contexte québécois





Points 
essentiels

Évaluation

� Dresser un historique de la problématique de 
consommation 

� Calculer la quantité d’alcool consommée 
quotidiennement 

� Interpréter l’échelle CIWA-Ar (état du niveau de 
sevrage)

� Rechercher les complications physiques liées à la prise 
chronique d’alcool

� Identifier les facteurs de risque d’un sevrage compliqué

� Déterminer les indications pour effectuer un sevrage 
sécuritaire en externe (vs interne) pour le patient





Scénarios 
différents





Outils 
développés 



Outils 
développés 



Points 
essentiels

Prise en charge 
du sevrage en 
externe

� Respecter les étapes d’un processus de sevrage en 
externe 

� Prescrire une médication pour atténuer les symptômes 
du sevrage 

� Évaluer l’évolution du sevrage

� Déterminer le milieu adéquat vers lequel orienter le 
patient si le sevrage se complique

� Prescrire une médication pour favoriser le maintien de 
l’abstinence



Algorithme



Algorithme



Outils 
développés 



Outils 
développés 



Outils 
développés

Document 
patient  



BCCSU

� Guide de pratique sur le sevrage d’alcool

(Provincial guideline for the clinical management of high-risk
drinking and alcohol use disorder, BCCSU 12-2019)



Remerciements

Dre Marie-Ève Goyer : comité scientifique

Dr Louis-Christophe Juteau : réviseur

Dr Luc Lapierre : 1er Testeur 

Kathy Tremblay : coordonnatrice

Sandra Leriche  et Stéphane Dubuc : Centre d’expertise en santé 
de Sherbrooke du CIUSSS-CHUS-Estrie



Conclusion

Accréditation acceptée avec UdM

Processus d’hébergement en cours…..

pas encore finalisé

Sortie de la formation à venir très très bientôt

Outils qui seront disponibles pour les cliniciens



Questions?


