’Association
québécoise du
lymphoedeme

(S,outenir les soignants
Eduquer les patients




Qu’est-ce que le
Iymphoedéme ?

Expliqué simplement, le lymphcedeme est une enflure
qui ne s’en va pas.

Plus precisément, le lymphoedéme est une affection chronique et
Inflammatoire caractérisée par 'accumulation d'un exces de liquide
riche en protéines dans l'interstitium.

Cette affection est causée par :

» Une anomalie lymphatique (lyrphcedéme primaire)

» Une atteinte des vaisseaux lymphatiques (lymphoedéme secondaire - par exemple, liée au
traitement du cancer)

» L'obésite et la maladie veineuse chronique (surcharge lymphatique chronique secondaire)

Note : Dans le cas du lymphoedéme des membres inférieurs, il est fréquent de constater la

coexistence de plusieurs causes,



Prévalence du
lymphoedeme
au Canada

1 million pour une population de 36 millions
Parionanat canadien du mohooodme 2008

Insufiisance veineuse chronique
Indéterming
Obesite morbide
70 000

Relie au cancer
310 D00

HandicapsiConfinement a un fauteul

83 000

Chirurgies non-oncologiques
40 000

Lymph n::ac!érnepnn'saire
20 000

Incigance moyenne du lymphoedame lia
mmﬂpﬂﬂmm
Tous bag cancers - 15 %

Cancer du sein - 18 %

Shanomme © 98 H membne indeeur, 3 % membee supdrieir
Gyndcoiogiyue - 20 % ulrn, cenvical, vubals
GnBo-urrales | 109 prostate, vessle, odris
Sarcomes - =0 %

Tl o€ oo - o 5%

Hdttrnnce  Shatairal al od 2003




La prévalence du lymphoedeme au Québec

* Plus de 245 000 Québécois atteints de lymphcedeme — toutes causes

 Lié a l'insuffisance veineuse Indéterminé
« Obesité stade 3 + 136 000
 Ensemble des cancers + de 74 000
« Handicap/immobilité + 20 000
 Chirurgies non-oncologiques + de 9 500

Lymphcedeme primaire + 4 800 cas



2 FEMMES SUR 5

atteintes d’un cancer du sein
développeront
un lymphoedeme




Le lymphoeedeme en cancérologie au Québec

* Quelque 3000 nouveaux cas de lymphcedéme par année —tous
cancers confondus

« Sein + de 1 200

« Méelanome Membre inférieur 200 - Supeérieur 30
« Gynécologiques + de 540

« Geénito-urinaires + 850

e Sarcome Indétermine

e Cancer téte et cou + de 100



Les défis des soignants

> Dépister la condition

» Réferer OU dispenser les soins
decongestifs intensifs

» Outiller le patient : programme de
vétements compressifs RAMQ,
autogestion, soutien

> Motiver le patient face a un traitement
contraignant



Les défis des patients
> Obtenir un diagnostic

» Traverser la phase intensive du
traitement décongestif

» Maitriser les multiples aspects de
I'autogestion

» Maintenir 'autogestion a vie



Les personnes que nous aidons

L’AQL peut vous aider

Grand public Personnes a risque J’ai une enflure Professionnels de la
Je désire aider un proche Je veux me renseigner par chronique santé
atteint. prévention. Je veux améliorer mon Je veux bien accompagner

autogestion. mes patients.



1IAQL en appui a vos soins

Depuis1999, I’Association québécoise du
lymphoedeme (AQL) a pour mission de

SOUTENIR
INFORMER
SENSIBILISER

les personnes a risque de lymphcedéme ou vivant
avec la maladie

de méme que leurs proches aidants

afin qu’elles parviennent a I'autonomie et menent
une vie épanouie




1IAQL en appui a vos soins

L'AQL a aussi pour mandat de

SENSIBILISER

INFORMER

les professionnels de la santé et les décideurs
sur les diverses causes du lymphecedeme

pour en faciliter le dépistage et le traitement et
en réduire la prévalence




Nos réalisations

Premiére distribution Programme de Vfatements
Matériel envoyé aux hopitaux et Regroupe les ressources sur le complet et pérenne
premier groupe de soutien lymphcedéme au Québec 5 vétements couverts/an

Fondation de ’AQL Programme de soutien thérapeutique Projet pilote RAMQ ProLymph / Algorithmes
Premiére organisation Des thérapeutes orientent gratuitement Collaboration AQL, PQC et INESSS Ressources pour professionnels /
vouée au lymphoedéme au les patients — 1 vétement/an Soumission d’algorithmes de

Canada traitement



1’AQL pour les professionnels de la santé

» Hopitaux, CLSC, cliniques
* Fiches specialisées
 Bottin, feuillets
 Outil d’évaluation du risque, Rx

» Algorithmes de traitement
MSSS/McGIll/AQL — en cours

» Formation pour personnel infirmier
» Rendez-vous du lymphcedeme 2024

» Ressources ProLymph




Sensibiliser

Les médecins
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Faciliter Norientation et 'éducation
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Evaluer le ris

Gutil d'gvaluaton du risque de lymphaedams
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que et prescrire

Drate:

Mom complet:

Signawe du médecio:

Mumera de licenoe:

Diagnostic:
Lyjmphicddnee primaire O steondaire

- mgrakive {5} attalnd ()
tfdrier/ Sunériewr gawshe et/od drpit
Abdpign, cow, GEnltpl, thorax, seln

- Tyne e commiession:
Sy ragsuare O préb--poriey

o wdk o @juistabies (veleoro)

- Clpsse A2 comepression 5 Bt RO-B0 Akt

BO-FO e, 0wl rts 8 plis

- TUpe gz ufttrusint: Ba MAEAGHDA B IR,
gwteles, bas, cotlonts, saprl

- Bradapss st postsseires: Sx mlticouches,
parts de sooutohous, olde i tanfilage, selle,
trérapie Lmwpnatioue désongestive

VOTHE ORDONNANCE EST VALIDE A VIE




aciliter 'information au patient et Padhésion

Programme
d’aide de la RAMQ

VETEMENTS DE COMPRESSION
FOUR LE LYMPH{EDEME

a RAMG
: MEns p

Foumitures couwerbes pour les adubtes’ por membre atheint ot par pericde de: 12 mois

L't e 1 3800 e ebalale d 78 A0 200k chrs viteviands Lasl'a Caneure o
L mrandant mzzlmal ord ke, w8 ares el ak de Ikasar

virrszmb e dz kardages sk ko VTwEme T AR CATPCRS 6 AL A rLt

+EHtimens Lo comErsnion dwlzues + 1 accsna s podt tbe ol oo comErsLan
paur e jour

o1 wdler e de comares o 150 dnsgus

. . — du voluma
llcues peul ehe Half 1= b du mcmbre otteint. LN accompagnement 3 ort gratuitcment
par A ssociation guebecdise du lymphmdame.

AQLdy

R Pl L T o




Algorithmes de traitement

Ssymptomatique (Iréversible)

Stade 2 | Stade 3 ‘
. - il
Thérapie Décongestive Lymphatique (TDL) Thérapie Décongestive Lymphaticque [TDL)

| B amionréiysiion sl sous compression eeserios sorrsd e neml, == 01 [ Pt e F e, £T TR e N, S e an e e pea; 4 DLW

N | |

Vokume rédait Wolume non-raduit
(3-8 semaines) i lirediictible)

Volumea noan-réduit

[Irréducibis)

Maintien avecla
COMPressiarn

1. Vatement de jour
-15-21 mmHg
-23-33 mmHg
- 34-44 mimHg

2. /- Non-&astigue

3. #/- Vidtament de nult

4, +/- Aurobandago

5. Chirurgis
lymphatigue ?

B, Refaire TDL au besoin

Suivi - 1-dxan

Compression continus
avec
1. vatement de jour
-15-Z1 mmHg
-23-33 mmHg
- 38-46 mmHg
. Non-élastigue jjour +-

Pain]

.- W@ iement de nult
+- Autobandage

. Chirurge
tymphatigue 7

Suivi  1-10wfan

Pl

Lodm Ll

Mamntien dela
compression 23/ 24h
1. Vetement de jour
- 23-32 mmHg
- 34-de mmHE
Z. Mon-sastlque gor +
nurk)
3. VEtement de must
35, +,.’- Autobarn I:I:Ja-i!'
L. Charurgia
lymphatique 7
& Aefaire TOL au besodn

Sulvi © 1-10%/an

Comprassion continue
avec 2324k

1. Non-&astique qour +
nulkj

2. Wétement de jour
- 23-32 mmHE
- M4 mmHEg

3. Vétement de noit

4. Autobandage

Suivi - 5-1298n



Offrir de la formation

FORMATION
AUX PROFESSIONNELS
DE LA SANTE

GROUPES POUR MEDECINS
GROUPES POUR INFIRMIERES

IMFORMATION ET INSCRIPTHON *

514 979-2453 - 1866 9732463

Coordinabion assurée par 'AdL




Le réseau lymphatique

des professionnels de lasanté _ _ Centre de ressources Prolymph

| Lym p h > Ligne 1-800 : information pour les

professionnels, cas complexes

PAR L'ACL

> Bibliotheque de réeféerence (ISL, CLF,
LANA)

» Forum d’eéchanges
» Calendrier du lymphocedeme

» Gratuit sur inscription




1’AQL pour vos patients

» Programme de soutien
thérapeutique

 Ligne 1-866 sans frais
« Courriel

» Groupes de soutien

\ 3 f 4 s (o2 ¥azgnes
SANS FRAIS N it

» Outils
* Bottin, feuillets o .
 Carte Cellulite, ruban a mesurer WWW;'nfO'YmPO-_Ca

* Site Web, médias sociaux
> Evénements



Notre site : www.infolympho.ca

AQ Q DONNEZ DEVENIR MEMBRE NOUS JOINDRE SE CONNECTER (A 0.008
Azsociation qubbbook APROPOS DE UAQL v  COMPRENDRE LE LYMPHGEDEME v  VIVRE AU QUOTIDIEN v SOUTENIR v  SINFORMER v EN
d ' o
Besoin d'aide?
On est la pour vous, avec nos outils.
L'équipe de soutien de I'AQL est préte a vous accompagner a tout
-

5 moment suite a I'annonce d'un diagnostic récent de lymphcedeme.

En savoir plus




Section Web : S’ informer

Q Q I_ . Q DONNEZ DEVENIR MEMBRE NOUS JOINDRE SE CONNECTER [ 0.00s

Assaciation québécolse dy lymphoadidma APROPOS DEL'AQL v COMPRENDRE LE LYMPHEDEME v  VIVRE AU QUOTIDIEN v SOUTENIR v  SINFORMER v EN

Bottin de ressources Les essentiels gratuits

Programme de soutien thérapeutique Vidéothéque

Groupes de soutien

Vétements de compression

Programme de la RAMQ Ordonnance

H 0 OB




Merci et au plaisir de faire équipe avec vous!

Le lymphoedeme :
ensemble, ¢c’est moins lourd

Nous offrons soutien, ressources et informations pour épauler les -
personnes atteintes de lymphoedéme, une maladie chronique

incurable mais qui se controle.




AQ Lt'/\ o

Pour référer vos patients

1 866 979-2463 / 514 979-2463
www.infolympho.ca

Pour commander du matériel

agl@infolympho.ca

uuuuuuuu
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