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Objet: Demande de consultation de au
Programme de chirurgie bariatrique de I'lUCPQ (Hépital Laval)

Docteur (e),

L’équipe de chirurgie bariatrique de I'lUCPQ tient & vous confirmer que la personne citée en
rubrique nous a contacté et nous a signifié son désir de poursuivre les démarches en vue
d’une chirurgie bariatrique.

Les conditions pré requises pour une chirurgie de I'obésité sont les suivantes :

e Avoir un IMC =35kg/m’ avec problémes associés;

e Avoir un IMC =40 kg/m’ avec ou sans comorbidité;

o Etre prét a s'investir dans un suivi avec notre établissement, pour une durée minimum
de trois mois en pré opératoire, puis a long terme apreés la chirurgie;

o Ftre prét a prendre des suppléments vitaminiques a vie;

o [tre prét a adopter de saines habitudes de vie avant et aprés la chirurgie.

Les contre-indications absolues a la chirurgie de I'obésité :

e Trouble de santé mentale aigué ou instable;
o IMC <35kg/m?
e Dépendance a I'alcool ou aux drogues.

Les contre-indications relatives a une chirurgie de 'obésité :

e Ultilisation chronique de narcotiques (pour la dérivation bilio-pancréatique);
o Age < 18ans et > 60 ans (évaluation selon les cas).

2725, CHEMIN SAINTE-FOY, QUEBEC (QUEBEC) GIV4G5 CANADA
TELEPHONE 418 656-8711
IUCPQ.qc.ca

@ o !{pﬁga! I gt d sy pagar e’ od epigos |20V Bae be ot cortart 302 ds flegs postiomsa st o cert % bea Loga, (g2 3 purtrdérerps Boger
P

st A P uNiversiTE




A I'UCPQ, deux types de chirurgie bariatrique sont principalement pratiqués : la
gastrectomie pariétale qui est une chirurgie de restriction et la dérivation bilio-pancréatique
avec la gastrectomie pariétale qui est une chirurgie de malabsorption avec davantage de
complications métaboliques.

Afin d’accélérer le processus pour prendre la décision chirurgicale, il serait souhaitable que
le patient ait eu une évaluation médicale compleéte et une prise en charge des problématiques
et des comorbidités.

Par la suite, votre patient sera rencontré en groupe par I’équipe de chirurgie bariatrique ot
les explications relatives a la chirurgie bariatrique lui seront données. Il devra, suite A cette
premiére rencontre, nous manifester son désir de poursuivre ou non le processus. S'il désire
continuer, il sera alors dirigé vers I"équipe de notre programme afin d’évaluer ’ensemble de
son tableau clinique (infirmiére clinicienne, nutritionniste, travailleur social et médecin). Si
les paramétres nutritionnels, psychosociaux et les comorbidités (diabéte, hypertension, apnée
du sommeil, etc.) sont controlés, I'usager sera alors dirigé au chirurgien afin de déterminer le
type d’intervention qui lui convient le mieux. C’est & ce moment qu'’il sera inscrit sur notre
liste d’attente car il sera considéré comme médicalement prét. Par contre, si nous évaluons
que l'intervention chirurgicale est contre indiquée dans la condition actuelle de votre patient,
nous vous en aviserons afin que vous puissiez effectuer le suivi nécessaire. Dans certains cas,
dépendant de la problématique, un suivi conjoint pourra vous étre proposé.

Nous vous remercions de votre précieuse collaboration et nous vous prions d‘accepter,
Docteur (e), I'expression de nos sentiments distinguées.
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