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1 Évitez de prescrire des épreuves d’imagerie à répétition, à moins d’indications cliniques
claires. 
Les patients vus en traumatologie ont souvent besoin de multiples épreuves d’imagerie pendant leur prise en charge. Dans 
la mesure du possible, on évitera de répéter d’emblée les épreuves effectuées dans d’autres établissements. La répétition 
d’une épreuve d’imagerie ne devrait se faire que si elle risque d’influencer la suite de la prise en charge.

2 Évitez les tests et les traitements superflus en établissant avec le patient les préférences
et objectifs thérapeutiques.
Les professionnels de la santé doivent impérativement respecter les volontés du patient avant son traumatisme. Le fait 
de clarifier ces volontés le plus rapidement possible auprès du patient lui-même ou de son mandataire permet d’éviter 
de soumettre les patients et leurs mandataires à des interventions agressives qui pourraient ne pas concorder avec les 
objectifs des patients. 

3 Ne prescrivez des opioïdes qu’après avoir envisagé des stratégies pour les éviter et
l’analgésie multimodale chez les patients suivis en traumatologie. 
La prise d’opioïdes est associée à d’importants risques pour la santé, notamment des effets indésirables et des problèmes 
de dépendance. L’utilisation d’analgésiques opioïdes est nécessaire chez certains patients suivis en traumatologie, mais il 
faut d’abord envisager d’autres solutions, telles que les analgésiques non opioïdes. Si la prescription d’opioïdes s’impose, 
on recommande d’administrer la dose la plus faible possible pour la durée la plus brève possible.



Comment la liste a été établie 
L’Association canadienne de traumatologie (ACT) a dressé sa liste de recommandations Choisir avec soin en formant un groupe d’experts chargé d’établir 
une liste initiale de recommandations qui ont été étudiées. La liste des éléments potentiels a ensuite été simplifiée par le conseil d’administration, puis à 
nouveau après discussion avec la présidente de Choisir avec soin Canada.
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À propos de l’Association canadienne de traumatologie

L’Association canadienne de traumatologie (ACT) est un organisme à but non lucratif national déterminé à réduire 
l’incidence et le fardeau des traumas en réunissant une communauté multidisciplinaire de professionnels de 
la traumatologie qui soignent les patients polytraumatisés. Parmi les secteurs d’intérêts spécifiques de  l’ACT, 
mentionnons : l’amélioration de la qualité des soins, la formation, la recherche, les partenariats interdisciplinaires, la 
prévention des blessures et la défense des intérêts.

Au sujet de Choisir avec soin
Choisir avec soin est la version francophone de la campagne nationale Choosing Wisely Canada. Cette campagne vise à aider les professionnels de la
santé et les patients à engager un dialogue au sujet des examens et des traitements.
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