
   

 

Guide de soins de santé  
pour personnes handicapées  

Ressources communautaires  
pour personnes ayant un handicap 



Guide de soins de santé 

 2 

 

Guide de soins de santé  
pour personnes handicapées 

2006 

Ressources communautaires  
pour personnes ayant un handicap 
1150, promenade Morrison, bureau 100 

(Ottawa) Ontario  K2H 8S9 
 

Pour obtenir d’autres exemplaires du guide, 
appelez-nous au (613) 724-5886  

ou visitez notre site Web à  www.dpcr.ca. 

Parrainé par: 

Avertissement :  Copyright 2006 
Ce guide fournit de l’information générale sur la santé. L’information 
présentée ne saurait en aucun cas remplacer un avis médical donné par 
un professionnel de la santé. Toute préoccupation au sujet d’un 
problème médical, que ce soit le vôtre ou celui d’un de vos proches, doit 
toujours être signalée à votre fournisseur de soins de santé afin que 
vous puissiez obtenir les conseils et les soins appropriés à vos besoins 
médicaux précis. Ressources communautaires pour personnes ayant un 
handicap ne recommande pas l’autodiagnostic ou l’autogestion des 
problèmes de santé qui devraient être examinés par des professionnels 
de la santé. 
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introduction   

Pour apprécier la vie et mener une vie productive, il faut avoir une 
bonne santé. Si vous avez un handicap physique, il est parfois difficile 
d’avoir un mode de vie sain et d’obtenir les ressources médicales 
dont vous avez besoin. Ce guide a été préparé par un groupe 
d’étudiantes infirmières travaillant sous la direction de Ressources 
communautaires pour personnes ayant un handicap (RCPH). Le 
groupe a consulté des experts externes incluant des personnes ayant 
un handicap physique lors de la préparation du guide. 
 
Le guide contient des conseils pour vous aider à maintenir un mode 
de vie sain et à éviter les problèmes de santé courants. Il décrit les 
tests médicaux que vous devriez avoir régulièrement, les endroits où 
vous pouvez aller pour obtenir plus d’information et les centres qui 
sont équipés pour effectuer les tests auprès des personnes 
handicapées physiques. 
 
Pour obtenir les services dont vous avez besoin, il est essentiel 
d’apprendre à défendre vous-même vos droits et intérêts. Nous 
espérons que ce guide réduira les frustrations auxquelles vous ferez 
face dans vos rapports pendant que vous naviguez à l’intérieur du 
système médical et qu’il vous encouragera à persévérer dans vos 
efforts. 

Remerciements 
 
Ce guide est le fruit d’une collaboration entre Ressources 
communautaires pour personnes ayant un handicap (RCPH) et 
l’École des sciences infirmières de l’Université d’Ottawa.  Il 
n’aurait jamais vu le jour sans le travail dévoué et diligent de 
toutes les personnes qui y ont contribué.  
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 Que faire pour obtenir ce dont  
Vous Avez besoin 

Défendre vos droits et intérêts veut dire agir en votre nom propre pour 
affirmer vos droits, exprimer vos besoins et préoccupations et 
conserver le contrôle sur votre vie autant que possible. 
 

Pourquoi apprendre à défendre vos propres 
droits et intérêts? 
• C’est vous l’expert en ce qui concerne votre vie et votre corps. 

Personne ne connaît mieux que vous ce que vous ressentez, ce 
que vous pensez ou ce dont vous avez besoin. Prenez les choses 
en main! 

• Pour faire savoir aux autres que vous n’êtes pas d’accord avec 
eux. 

• Les gens vont présumer que tout est correct si on ne leur dit pas 
le contraire. 

• S’exprimer et revendiquer est une étape positive de respect de 
soi et de dignité. 

• En défendant vos droits et intérêts, vous ouvrez la voie à des 
changements qui pourraient avoir une grande influence favorable 
sur d’autres personnes. 

• Comment allez-vous obtenir ce que vous voulez ou ce dont vous 
avez besoin autrement? 

À  noter: 
Préparez une feuille d’information médicale qui contient les détails sur 
votre état de santé et apportez-la avec vous à tous vos rendez-vous 
médicaux (voir page 54). 
 

N’OUBLIEZ PAS QUE vous avez le droit… 

• D’être traité avec respect et équité; 
• De vivre et d’exprimer vos sentiments; 
• De prendre vos propres décisions; 
• De ne pas être soumis à la discrimination; 
• De changer d’idée; 
• De ne pas être soumis à la violence physique ou verbale. 
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Conseils pour une bonne santé 

Alimentaton 
Une alimentation bien équilibrée est essentielle à la santé. Voici une 
liste d’éléments nutritifs particulièrement importants pour les 
personnes qui ont un handicap physique :  
 
Les protéines sont essentielles à la santé et à la cicatrisation de la 
peau. Si vous développez une plaie de lit, le corps utilise les 
protéines pour rebâtir les tissus endommagés. Les protéines sont les 
pierres de construction du corps. On recommande chez l’adulte deux 
à trois portions (50 à 100 grammes) par jour de viande, de poulet, de 
poisson ou de substitut de viande équivalent comme les noix, le 
fromage, les légumineuses ou les œufs. 
 
Le zinc aide à prévenir et à cicatriser les plaies. On trouve du zinc 
dans les viandes et d’autres produits d’origine animale comme les 
œufs et les produits laitiers de même que dans les grains entiers et 
les légumes. 
 
La vitamine C favorise la santé de la vessie et une peau saine. On 
en trouve dans les fruits et certains légumes. Les oranges, les 
fraises, les kiwis, les cantaloups, les poivrons verts, les tomates, le 
brocoli, les pois mange-tout, les patates douces et les jus de fruit sont 
de bonnes sources de vitamine C. Si vous ne consommez pas assez 
de vitamine C en raison de restrictions alimentaires, vous voudrez 
peut-être envisager de prendre un supplément vitaminique. 
 
Les fibres jouent un rôle très important dans le transit intestinal. 
Comme le corps est incapable de digérer les fibres, elles restent  
dans l’intestin où elles absorbent l’eau et augmentent le volume  
des selles et réduisent leur consistance. Les selles molles et 
volumineuses créent une pression contre les parois de l’intestin  
et stimulent les contractions de l’intestin, ce qui favorise leur  
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À NOTER: 
Si vous essayez d’augmenter votre consommation de fibres, allez-y 
très graduellement. Trop de fibres en même temps peut causer des 
évacuations fréquentes ou la diarrhée. C’est parfois une bonne idée 
de consulter son médecin de famille ou une diététiste pour connaître 
l’apport quotidien recommandé. 

passage et leur évacuation.   Les fibres favorisent la régularité des 
selles et aident ainsi à éviter la constipation et l’incontinence. De plus, 
les aliments qui contiennent des fibres aident à prévenir les maladies 
chroniques comme le diabète et les maladies du cœur. 
 
Sources de fibres 
 
• Les fruits et légumes; 
• Les produits à grains entiers (y compris les pains et céréales 

riches en fibres);  
• Les légumineuses comme les pois chiches, les lentilles et les 

arachides. 
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Produits céréaliers Légumes et fruits Produits laitiers Viandes et substi-
tuts 

Choisissez de 
préférence des 
produits à grains 
entiers ou enrichis. 

Choisissez plus 
souvent des légumes 
vert foncé ou orange et 
des fruits orange. 

Choisissez de 
préférence des 
produits laitiers moins 
gras. 

Choisissez de 
préférence viandes, 
volailles et poissons 
plus maigres et des 
légumineuses. 
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Des quantités différentes pour des personnes       
Différentes 
 
La quantité que vous devez choisir chaque jour dans les quatre groupes 
alimentaires et parmi les autres aliments varie selon l’âge, la taille, le 
sexe, le niveau d’activité; elle augmente durant la grossesse et l’allaite-
ment. Le guide alimentaire propose un nombre plus ou moins grand de 
portions pour chaque groupe d’aliments. Ainsi, les enfants peuvent 
choisir les quantités les plus petites et les adolescents, les plus grandes. 
La plupart des gens peuvent choisir entre les deux. 



Guide de soins de santé 

 10 

Équilibre liquidien  

La quantité de liquide consommé joue un rôle très important dans 
votre élimination intestinale. La consommation régulière de liquides 
aide à assurer une bonne consistance des selles, ce qui favorise la 
régularité. Si vous ne buvez pas assez de liquides, votre corps 
absorbe les liquides des selles, ce qui durcit les selles et les rend plus 
difficile à évacuer et entraîne une constipation. On recommande 
généralement environ 8 verres (2 litres) de liquide par jour. Cette 
quantité comprend l’eau, le jus, le thé, le café, etc. Certains aliments 
comme les soupes, le jello et le melon d’eau contiennent aussi une 
grande quantité d’eau. Il est important de faire attention à limiter votre 
consommation de thé, de café et d’alcool car ils déshydratent le corps 
et entraînent une évacuation fréquente. 

NUTRITION 
 
Une bonne alimentation est au cœur de tout mode de vie sain. De 
bonnes habitudes alimentaires contribuent à la santé, notamment à 
un poids corporel sain. Vos besoins alimentaires individuels 
dépendent du degré de votre handicap. Il peut être très utile de 
consulter une diététiste familière avec votre handicap pour élaborer 
un plan de repas adapté à vos besoins alimentaires et à votre niveau 
d’activité.  
 
Le Guide alimentaire canadien est une ressource utile que vous 
pouvez utiliser pour vous assurer que votre alimentation répond à vos 
besoins nutritifs. Le Guide alimentaire indique le nombre de portions 
recommandées par jour pour les quatre groupes alimentaires. 
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Vie active 
La vie active englobe un concept holistique de forme physique où 
« la nature, la forme, la fréquence et l’intensité de l’activité physique 
sont déterminées par chaque personne en fonction de sa capacité, 
de ses besoins, de ses aspirations et de son 
environnement » (Alliance de vie active des Canadiens/Canadiennes 
ayant un handicap ). L’exercice est difficile et limité pour certaines 
personnes en raison du type et du niveau d’incapacité. Il est 
important d’essayer de faire de l’exercice dans la mesure de votre 
capacité. L’exercice procure plusieurs bienfaits et peut accroître votre 
niveau d’autonomie et de fonctionnement. L’inactivité mène souvent 
à des résultats indésirables, notamment : 
  
  * une faiblesse musculaire;  * l’ostéoporose; 
  * une perte cardiovasculaire; * une prise de poids. 

LES Exercices 

1. Exercices de renforcement 
 
Vous pouvez faire des exercices des muscles dont vous avez le 
contrôle volontaire afin de favoriser leur niveau de fonctionnement 
optimal. Ces exercices consistent à lever des poids légers en faisant 
des répétitions lentes et en douceur. Vous favoriserez ainsi votre 
tonus musculaire et développerez votre force. L’exercice modéré, 
deux à trois fois par semaine, aide à atteindre une saine masse 
musculaire.  
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2. Exercices aérobiques en position assise 
 
Les exercices aérobiques en position assise est un type de séance 
d’exercices qui vise à accroître le tonus cardiovasculaire et à 
développer les muscles du haut du corps. L’intensité de la séance 
d’exercices peut être ajustée selon le niveau de capacité et de 
condition physique de chaque personne. Ce genre d’exercices est 
bon même pour les muscles passifs et paralysés. Si ce genre 
d’exercices vous intéresse, le Centre communautaire Jack Purcell, 
situé au 320 Jack Purcell Lane, offre des cours d’exercices 
aérobiques en position assise. Le cours dure une heure et comprend 
des exercices d’échauffement, une séance cardio, un 
conditionnement musculaire avec les poids et une période de 
récupération.  
 
Pour plus d’information, appelez le (613) 564-1050. 
 
À NOTER : Pour plus d’information sur les services, veuillez appeler 
le Service des loisirs de la Ville d’Ottawa, au (613)580-2424, 
poste 29289. 
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 Soins de la Peau  
Plaies de lit 
 
Les plaies de lit, appelées escarres de décubitus ou plaies de 
pression couramment, se développent initialement à la suite d’un 
appui prolongé sur la région atteinte. Cela nuit à la circulation du 
sang et crée une plaie.  
 
Les personnes dont la mobilité est restreinte ou la sensation est 
altérée sont plus à risque de développer des plaies de lit. Le fait de 
passer beaucoup de temps assis dans un fauteuil roulant ou couché 
dans un lit met une pression continue sur la même partie du corps 
toute la journée. Les points d’appui les plus courants sont le coccyx 
(sacrum), les régions de l’os de la hanche, les chevilles et les pieds. 
 
En général, il est possible de prévenir les plaies de lit. La détection 
précoce par la vérification régulière de la peau afin de déceler les 
signes de dégradation permet d’identifier le problème avant qu’il ne 
commence.  
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Facteurs de risque  
 
• Incontinence — L’humidité sur le corps 
accroît le risque de dégradation de la 
peau. 

• Mauvaise alimentation — Assurez-
vous de manger des repas bien 
équilibrés et de boire de grande 
quantité de liquide. 

• Tabac — Le non-usage du tabac 
comporte des bienfaits pour la santé et 
le niveau de fonctionnement du corps. 

• Perte de sensation — Vous pourriez, 
en raison de cette perte de sensation, 
ne pas ressentir la douleur et la 
pression qui normalement vous 
amèneraient à changer de position. 

• Draps de lit et coussins de fauteuil 
roulant usés ou inadéquats — Il est 
important que vos draps de lit et votre 
matériel et équipement continuent 
d’assurer un soutien et la distribution de 
votre poids. 

Si vous ne pouvez pas vérifier votre peau vous-même, demandez à 
quelqu’un de le faire pour vous. Dites à cette personne d’évaluer 
toutes les régions du corps où il peut y avoir un appui, une friction ou 
une humidité accrus.  

Les points d’appui  
les plus courants  
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Conseils pratiques 
 

• Si vous êtes physiquement incapable de le faire vous-même, 
demandez à quelqu’un d’autre de vérifier votre peau chaque jour. 
On suggère que ce soit toujours la même personne qui vérifie 
votre peau pour vous car elle pourra noter les changements d’une 
journée à l’autre. 

 
• Le nettoyage de la peau et l’application d’une petite quantité de 

lotion après le nettoyage aidera à protéger la peau contre la 
dégradation et permettra d’éviter que des plaies de lit se 
développent. 

 
• Surveillez les rougeurs et les points d’appui. Faites davantage 

attention aux régions vulnérables de la peau soumis à une plus 
grande pression, humidité ou friction. Si vous trouvez une région 
qui présente une rougeur, changez de position pour soulager ce 
point d’appui. Si la rougeur n’est pas partie au bout de 24 heures, 
appelez votre médecin. 

 
• Changez de position ou demandez à l’auxiliaire de vous aider à 

changer de position au moins toutes les 2 heures lorsque vous 
êtes étendu. Si vous êtes assis, vous devez changer de position 
toutes les 15 minutes. 

 
• Si vous êtes capable d’utiliser vos mains et vos bras, utilisez des 

oreillers ou des coins en mousse pour vous aider à déplacer votre 
poids. 

 
• Vous devez éviter d’élever la tête du lit de plus de 30 degrés (sauf 

pour manger). Cela aide à réduire les forces de cisaillement et  
 la friction au lit. 
 
• Si vous soupçonnez que vous êtes en train de développer une 

plaie de lit, communiquez avec votre fournisseur de soins de 
santé. 
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Infections urinaires 
Lorsque des bactéries normalement présentes sur la peau ou dans le 
tube digestif pénètrent dans la vessie ou les reins, elles peuvent 
entraîner une infection urinaire.  
 
En général, les personnes qui vivent avec des déficiences sont plus 
sujettes aux infections urinaires en raison de l’utilisation accrue du 
cathétérisme (intermittent, à demeure ou sonde de Foley) et en raison 
d’une vessie neurogène (perte de la fonction normale de la vessie 
entraînant une incapacité de la vider complètement ou une vidange 
trop rapide et fréquente).  
 
Lorsque la sonde est introduite dans l’urètre (canal qui part de la 
vessie et aboutit à l’extérieur du corps), elle ramasse des bactéries 
qui pénètrent ensuite dans la vessie.  
 
Les bactéries peuvent croître et se multiplier si l’urine demeure dans 
la vessie pendant plus de 4 à 6 heures. Les sondes à demeure ou les 
sondes de Foley fournissent une voie directe pour le passage des 
bactéries dans la vessie.  
 
Vous pouvez développer une infection urinaire si votre sonde devient 
bloquée, si vous ne buvez pas assez de liquide (et votre urine devient 
alors plus concentrée) ou si votre résistance générale aux infections 
diminue. 
 
Les infections urinaires sont plus fréquentes chez les femmes que les 
hommes parce que l’urètre féminin est plus court et que les bactéries 
peuvent donc se rendre à la vessie plus facilement. Par contre, 
l’infection urinaire chez l’homme a tendance à être plus grave.  
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Symptômes (problèmes que vous pourriez avoir) :  
• Fièvre; 
• Frissons; 
• Fuite autour de la sonde ou miction entre les cathétérismes; 
• Augmentation des spasmes des jambes, de l’abdomen ou de la 
vessie; 
• Sensation de besoin plus fréquent de cathétérisme (fréquence); 
• Sensation de besoin urgent de cathétérisme (urgence); 
• Sensation de chaleur ou de brûlure de l’urètre ou de la région 
pubienne; 
• Nausée; 
• Maux de tête;       
• Légère douleur du bas du dos; 
• Sentiment de fatigue et tremblement. 
 

Signes (choses que vous pourriez remarquer) :  
• Présence de sédiments (particules granuleuses), de mucus ou  
de pus dans l’urine; 
• Urine nauséabonde ou malodorante; 
• Urine trouble; 
• Présence de sang dans l’urine (rose ou rouge). 

Les voies urinaires 

reins 
 

uretère 
 

vessie 
 

prostate 
 

urètre 
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Autosoins (soins administrés par vous ou votre 
auxiliaire) : 
 
• Vider votre vessie toutes les 6 heures. 
• Laver vos mains soigneusement avant chaque cathétérisme. 
• Boire beaucoup de liquides; boire 2 à 4 verres supplémentaires si 
vous commencez à présenter des symptômes d’infection urinaire. 
• Changer votre sonde de Foley chaque mois ou si vous commencez 
à présenter des symptômes d’infection urinaire. 
• Le jus de canneberges change l’acidité de l’urine et aide donc à 
prévenir la croissance bactérienne. 
• Les femmes doivent s’essuyer d’avant en arrière pour empêcher 
que les bactéries autour de l’anus pénètrent dans le vagin ou l’urètre. 
Éviter les toilettes vaginales parfumées et les vaporisateurs d’hygiène 
féminine qui pourraient irriter l’urètre. 
 
Quand communiquer avec votre fournisseur de 
soins de santé 
 
• Si vous présentez une fièvre de plus de 100 oF ou 37,8 oC; 
• Si vous soupçonnez que vous avez une infection urinaire ou si vos 

symptômes nuisent à vos activités de la vie quotidienne. 
 
Traitement 
• Beaucoup d’infections urinaires peuvent être traitées à l’aide 
d’antibiotiques, un médicament qui élimine l’infection. Votre 
fournisseur de soins de santé vous dira pendant combien de temps 
vous devez prendre le médicament. 
• Pour éviter l’apparition de l’infection, assurez-vous de prendre tous 
vos médicaments, même si vous vous sentez mieux. 
Si vous ne prenez pas de médicaments pour l’infection urinaire,  
celle-ci peut s’étendre à d’autres parties du corps, comme les  
reins, et peut causer une maladie grave et dangereuse pour la vie. 
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Cancer   
Cancer du sein 
 

Le cancer du sein est le type de cancer le plus courant chez les 
femmes au Canada. En Ontario, il touche 1 femme sur 9.  
 

Facteurs de risque 
 

• Âge; 
• Antécédents familiaux de cancer du sein (mère, sœur ou fille); 
• Absence de grossesse ou première grossesse après 30 ans; 
• Début des règles à un âge précoce (avant 12 ans) et/ou 
ménopause plus tardive que la moyenne (après 55 ans); 
• Traitement hormonal substitutif. 
 

Signes (choses que vous pourriez remarquer) : 
  
• Bosse au sein ou aux aisselles; 
• Mamelons qui deviennent invertis; 
• Écoulement du mamelon; 
• Changements de la taille et de la forme du sein; 
• Changement de la peau du sein. 
 

En faisant régulièrement chaque mois l’auto-examen des seins, 
vous deviendrez plus familière avec vos seins. Si vous êtes 
physiquement incapable d’effectuer vous-même cet auto-examen de 
vos seins, vous devez demander l’aide d’une personne avec 
laquelle vous êtes à l’aise, de préférence la même personne chaque 
mois. 
 

Le Centre de ressources a une vidéo sur l’auto-examen des seins. 
(voir page 38). 
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Autosoins (soins administrés par vous ou votre 
auxiliaire) : 
 
• Vérifiez les changements de vos seins; 
• Y a-t-il des régions qui semblent plus épaisses ou plus dures que le 

reste du sein? 

Auto-examen des seins : Marche à suivre 
 
1. Garder les doigts raides et à plat. Utiliser la pulpe et non le bout du 
doigt. 
 
 
 
 
 
 
2. À l’aide de petits mouvements circulaires, examiner la totalité du 

sein en utilisant une des méthodes illustrées ci-dessous. 

Méthode du quadrillage      
 
• Commencer juste au-dessous de la clavicule.    
• Bouger les doigts en petits cercles de haut en bas sur le sein. 
• Procéder lentement. 

Quadrillage Circulaire 
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Méthode circulaire     
 
• En commençant à l’extrémité extérieure du sein, promener les 
doigts en spirales sur le sein.  
• Continuer tout le tour du sein.  
• Continuer à bouger les doigts vers le mamelon et vérifier le 
mamelon. 
 
Quand communiquer avec votre fournisseur de 
soins de santé 
 
Si vous ou votre auxiliaire découvrez un changement dans votre sein, 
vous devez communiquer avec votre fournisseur de soins de santé. 
La plupart du temps, les changements observés ne sont pas un 
cancer.  
 
 
Examen clinique des seins 
 
Peu importe votre âge ou votre incapacité, vous devez obtenir un 
examen des seins par votre fournisseur de soins de santé ou un 
professionnel de la santé formé une fois par année. Cet examen est 
normalement effectué lors de votre examen physique annuel.  
 
Mammographie     
 
La mammographie est un type de radiographie qui permet de voir à 
l’intérieur des seins les changements trop petits pour être détectés 
manuellement. La mammographie nécessite que la cliente lève les 
bras durant la procédure. Si vous avez une incapacité des bras  
ou de la fonction du haut du corps, communiquez avec le centre  
de santé pour vérifier s’ils peuvent vous fournir l’aide nécessaire  
ou faites-vous accompagner par une auxiliaire. 



Guide de soins de santé 

 22 

Qui devrait avoir une mammographie? 
• Toutes les femmes devraient discuter des risques et des 
avantages de la mammographie avec leur médecin. 
• Les femmes entre 50 et 69 ans devraient avoir une 
mammographie tous les 2 ans. 
Si vous avez moins de 50 ans ou plus de 69 ans et que vous croyez 
être à risque plus élevé du cancer du sein, discutez avec votre 
fournisseur de soins de santé du besoin d’avoir une mammographie. 
 
Pour plus d’information 
 
Consultez votre professionnel de la santé ou appelez le Programme 
ontarien de dépistage du cancer du sein au 613-728-0777. 
 
Pour prendre un rendez-vous sans avoir été adressée par un 
médecin, appelez l’Association canadienne des radiologistes afin 
d’obtenir une liste des centres agréés. 
 
Cancer du col de l’utérus 
 
Le cancer du col de l’utérus est un changement anormal dans les 
cellules du col utérin. Chaque année en Ontario, plus de 550 femmes 
développent un cancer du col de l’utérus et 150 en décèdent. Il y a 
environ 38 cas et 10 décès dus au cancer du col de l’utérus chaque 
année à Ottawa. Essentiellement, le cancer du col de l’utérus est  
une maladie qui peut être évitée par le diagnostic et le traitement 
précoces et des tests de Papanicolaou (test PAP) et des examens 
pelviens réguliers. 
 
Facteurs qui font augmenter le risque de  
cancer du col de l’utérus : 
• Rapports sexuels avant 18 ans; 
• Partenaires sexuels multiples; 
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• Avoir des partenaires qui ont eu des partenaires sexuels multiples; 
• Avoir le papillomavirus (verrues génitales); 
• Avoir une infection transmise sexuellement; 
• Être âgée de plus de 60 ans; 
• Être fumeuse. 
 
Tests de Papanicolaou (Test PAP)  
Ce test est effectué dans le bureau du médecin. Vous devez vous 
étendre sur la table d’examen et mettre les pieds dans les étriers au 
bout de la table. 
 

Il sera peut-être nécessaire pour vous de vérifier si de l’aide est 
disponible pour vos transferts, le changement de vos vêtements et 
votre positionnement. Certains centres demandent que vous vous 
fassiez accompagner par votre propre auxiliaire. Vous trouverez à les 
pages 41-47 de ce guide une liste des centres de santé 
communautaires qui offrent une aide et qui ont des tables d’examen 
ajustables. 
 

Votre médecin ou votre fournisseur de soins de santé est la personne 
qui effectue le test PAP. Le test PAP et l’examen pelvien ont 
habituellement lieu en même temps. Le médecin insère un 
instrument, appelé spéculum, dans le vagin pour lui permettre de voir 
le col utérin. Le médecin utilise un bâtonnet ou une petite brosse 
souple pour recueillir un échantillon des cellules du col. Il envoie 
l’échantillon de cellules au laboratoire pour être examiné.  
 

Le laboratoire examine l’échantillon à la recherche de  
changements anormaux des cellules. On communique avec vous  
si des anomalies sont détectées. Les changements peuvent  
survenir sans que vous ayez des symptômes ou des douleurs.  
 

Qui devrait recevoir un test PAP? 
• Toutes les femmes actives sexuellement; 
• Toutes les femmes ne sont pas actives sexuellement et qui n’ont 

plus de règles; 
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• Toutes les femmes de 18 ans et plus; 
• Toutes les femmes qui ont des antécédents familiaux de cancer du 

col de l’utérus. 
 
À quelle fréquence? 
• Un test PAP et un examen pelvien annuels dès l’âge de 18 ans; 
• Un test PAP et un examen pelvien annuels dès le début des 
rapports sexuels si avant 18 ans; 
Après trois tests annuels de PAP ou plus qui sont normaux, le test 
doit être répété au moins tous les 2 à 3 ans jusqu’à l’âge de 70 ans 
(ou à la discrétion de votre médecin). 
 
Et si les résultats ne sont pas normaux? 
Environ un test PAP sur 10 révèle une anomalie quelconque. 
Cependant, une anomalie ne veut pas nécessairement dire que vous 
avez un cancer. L’anomalie est souvent causée par une inflammation 
ou une infection pouvant être traitée par des médicaments. Les tests 
PAP ne sont pas toujours exacts à 100 %. C’est pourquoi il est 
important d’avoir un test PAP régulièrement. Si les résultats sont 
anormaux, il faudra répéter le test PAP. 
 
Points à retenir 
• Ne prenez pas votre rendez-vous pour votre test PAP pendant vos 
menstruations. 
• Évitez d’utiliser des crèmes vaginales ou des médicaments 
pendant les 72 heures précédant le test. 
• N’utilisez pas de mousses, de gels ou de crèmes spermicides 
pendant les 72 heures précédant le test. 
Évitez d’avoir des rapports sexuels pendant les 24 heures  
précédant le test. 
 
Examen pelvien 
Ce test est effectué dans le bureau du médecin. Vous devez vous 
étendre sur la table d’examen et mettre les pieds dans les étriers  
au bout de la table. 
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Il sera peut-être nécessaire pour vous de vérifier si de l’aide est 
disponible pour vos transferts, le changement de vos vêtements et 
votre positionnement. Certains centres demandent que vous vous 
fassiez accompagner par votre propre auxiliaire. Vous trouverez à la 
fin de ce guide une liste des centres de santé communautaires qui 
offrent une aide et qui ont des tables d’examen ajustables. 
 
Autres options de positionnement pour le test : 
• Position des cuisses de grenouilles avec les talons collés à la 
ligne médiane et les genoux pliés sur le côté; 
• Position en V avec les deux jambes étendues et légèrement 
ouvertes; 
• Position couchée sur le côté avec les jambes pliées, mais non 
séparées; 
Jambes élevées avec les genoux légèrement pliés ou non pliés, 
sans lever les hanches. 
 
Il est important de discuter avec votre médecin de ce qui fonctionne 
le mieux pour vous. Lors de l’examen, le médecin examinera vos 
organes génitaux extérieurs pour des signes d’infection ou de 
rougeur. Le test PAP est habituellement effectué au même moment. 
Le médecin insère ensuite deux doigts de la main gantée dans le 
vagin en appuyant sur le bas de l’abdomen. Cela lui permet 
d’identifier la taille, la forme et la position de votre utérus, de vos 
trompes de Fallope et de vos ovaires. Si vos ovaires sont gonflés ou 
que vous avez des kystes, le médecin pourra les sentir. Vous ne 
devriez pas ressentir de douleur pendant l’examen, mais vous 
pourriez sentir une légère pression. On recommande des techniques 
de respirations lentes et profondes pour vous aider à vous détendre. 
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Cancer de la prostate 
Le cancer de la prostate est le cancer le plus fréquemment 
diagnostiqué chez les hommes au Canada. Un homme sur 8 âgé de 
70 ans et plus développe un cancer de la prostate. 
 
Qu’est�ce que le cancer de la prostate? 
 
La prostate fait partie de l’appareil génital et de reproduction 
masculin. La prostate est une glande de la grosseur d’une noix qui est 
située au-dessous de la vessie et qui produit une partie du liquide qui 
transporte le sperme. En vieillissant, la prostate de l’homme 
augmente de volume. Il s’agit d’un processus normal du 
vieillissement. Il arrive parfois qu’une croissance dans la prostate soit 
cancéreuse. Le cancer de la prostate se développe souvent 
lentement et peut être géré avec succès.  
 
Qu’est-ce qui cause le cancer de la prostate? 
 
Il n’y a pas une seule cause du cancer de la prostate, mais certains 
facteurs font augmenter le risque de développer ce cancer : 
 
• Être âgé de plus de 50 ans; 
• Avoir des antécédents familiaux de cancer de la prostate; 
• Être d’origine africaine. 
 
À noter : Certains hommes développent un cancer de la prostate 
sans aucun de ces facteurs de risque. 
 
Prévention 
 
Il y a des choix quotidiens que vous pouvez faire afin de réduire  
votre risque de développer un cancer de la prostate.  
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Dépistage 
 
Tous les hommes de plus de 50 ans devraient voir leur médecin 
annuellement pour un examen par toucher rectal et pour discuter des 
avantages et des risques d’autres tests comme le test sanguin des 
antigènes spécifiques de la prostate (PSA). 
 
Le toucher rectal 
 
Le toucher rectal est la technique la plus courante et la moins cher 
de dépistage du cancer de la prostate.  
 
Il sera peut-être nécessaire pour vous de vérifier si de l’aide est 
disponible pour vos transferts, le changement de vos vêtements et 
votre positionnement. Certains centres demandent que vous vous 
fassiez accompagner par votre propre auxiliaire. Vous trouverez à les 
pages 41-47 de ce guide une liste des centres de santé 
communautaires qui offrent une aide et qui ont des tables    
d’examen ajustables. 
 
 

Vous pouvez choisir : 
 
• De ne pas fumer et d’éviter la fumée de tabac; 
• D’avoir une saine alimentation; 
• D’être actif physiquement chaque jour dans la mesure de votre 

capacité; 
• De maintenir un poids sain; 
• De limiter votre consommation d’alcool; 
• De réduire votre exposition aux rayons ultraviolets du soleil ou des 

lits de bronzage; 
• De connaître votre corps et de signaler tout changement à votre 

médecin. 
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Pendant l’examen physique annuel, le médecin examine la prostate 
en insérant un doigt ganté dans le rectum afin de palper la prostate. 
Le médecin palpe pour rechercher les masses, les irrégularités ou 
les changements de taille ou de consistance. Comme d’autres 
affections, notamment un grossissement non cancéreux de la glande 
ou une infection bactérienne, peuvent causer des anomalies de la 
prostate, il faut faire d’autres examens pour trouver la cause du 
problème. 
 
Test des antigènes spécifiques de la prostate (test 
PSA) 
 
Le test des antigènes spécifiques de la prostate (test PSA) est une 
test sanguin qui aide à détecter le cancer de la prostate. Il mesure 
une substance produite par la prostate, appelée antigène prostatique 
spécifique.  
 
Il est normal de trouver de petites quantités de PSA dans le sang, 
mais les problèmes de prostate peuvent faire augmenter votre taux 
de PSA. Le test PSA est plus efficace que le toucher rectal pour 
détecter les anomalies de la prostate. Ce n’est toutefois pas un test 
parfait pour dépister le cancer parce que les taux élevés de PSA 
peuvent découler de nombreux problèmes de la prostate et non 
nécessairement du cancer.  
 
Symptômes (problèmes que vous pourriez avoir) :  
 
• Miction fréquente, difficile ou douloureuse; 
• Difficulté à commencer ou à retenir le débit d’urine; 
• Douleur du bas du dos, de la région pelvienne ou du haut des 

cuisses; 
• Éjaculation douloureuse. 
 
•  
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Signes (choses que vous pourriez remarquer) : 
 
• Sang ou pus dans l’urine. 
 
À noter : Beaucoup de problèmes de la prostate ont plusieurs 
signes et symptômes en commun. Mieux vaut demander l’avis de 
votre médecin pour être certain. 

 

Cancer des testicules 
 
L’incidence du cancer des testicules a augmenté en Amérique du 
Nord au cours des 40 à 50 dernières années. Le cancer des 
testicules débute dans les cellules du testicule où il y a production de 
cellules anormales. Souvent, il se forme une bosse dans le scrotum 
(la bourse). Le cancer des testicules peut presque toujours être traité 
avec succès s’il est découvert tôt. Il est donc important d’effectuer 
l’auto-examen des testicules (par vous-même ou par une autre 
personne) et d’avoir des examens réguliers chez le médecin. 



Facteurs de risque 
 
• L’âge (plus de risques entre 15 et 45 ans); 
• Antécédents familiaux de cancer des testicules; 
• Développement anormal des testicules. 
 
Auto-examen des testicules 
 
Il faut faire l’auto-examen mensuel des testicules à partir de l’âge de 
15 ans. Cet examen nécessite peu de temps et peut être effectué à 
n’importe quel moment du mois. 
 
Si vous êtes incapable physiquement de faire cet examen sur vous-
même, vous devez demander l’aide d’une autre personne avec 
laquelle vous êtes à l’aise, de préférence la même personne chaque 
mois. 
 
Vous pouvez examiner vos testicules après un bain ou une douche 
chaude. Les températures élevées permettent le relâchement des 
testicules et détendent la peau du scrotum, ce qui facilite la  
palpation de bosses ou d’une sensibilité. 
 
• Cet examen peut être effectué en position couchée sur le dos ou 

sur le côté. 
• Vérifiez visuellement la présence d’une enflure anormale du 

scrotum. S’il vous est physiquement incapable de vérifier, utilisez un 
miroir pour examiner le scrotum ou demandez à la personne qui 
vous aide de vérifier tout changement. 

• Examinez chaque testicule un à la fois. Utilisez les deux mains, 
index et majeur sous le testicule, pouce dessus. 

• Roulez fermement le testicule entre les doigts et palpez à la 
recherche de bosses ou d’une sensibilité. Notez toutes les choses 
anormales. 

• Vérifiez l’autre testicule en utilisant la même méthode. 
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• À l’arrière de chaque testicule, la palpation vous permettra de 
localiser un petit tube. C’est une partie normale du scrotum qui sert 
à recueillir et à transporter le sperme. 

• Familiarisez-vous avec votre scrotum pour vous permettre de 
découvrir tout changement observé. 

• Attention, toutes les grosseurs ou bosses ne sont pas un cancer. 
C’est pourquoi il est important de rester à l’affût des changements : 

- au niveau de la forme, de la taille et de la sensibilité et de la 
présence d’une enflure ou d’une douleur du scrotum et des 
testicules; 

- de la présence d’une douleur sourde ou d’une sensation de 
lourdeur de l’abdomen, d’une douleur persistante du dos, d’une 
perte de poids soudaine et du développement de seins. 

 

Points à retenir : 
 
• Vérifier vos testicules chaque mois.  
• Prendre rendez-vous pour un examen médical régulier avec votre 

médecin de famille. 
• Faire vérifier vos testicules par votre médecin au moins UNE    

FOIS par année. 
• Consulter votre médecin si vous avez des questions ou des 

préoccupations au sujet de l’auto-examen des testicules ou des 
résultats anormaux observés lors de cet examen de routine. 
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Ostéoporose 
L’ostéoporose se caractérise par la faiblesse de la masse osseuse et 
une détérioration structurale des tissus osseux. L’os s’amincit, 
devient plus léger et poreux et moins dense. Il en résulte une 
augmentation de la fragilité osseuse et du risque de fracture. 
L’ostéoporose touche généralement la hanche, la colonne et le 
poignet, mais peut affecter n’importe quel os.  
 
On dit souvent que l’ostéoporose est une « maladie silencieuse » car 
il n’y a pas de symptômes de perte osseuse avant l’apparition d’une 
fracture ou d’un tassement vertébral. Les premiers signes de 
tassement vertébral comprennent une douleur intense du dos, une 
perte de taille et des déformations de la colonne. Le diagnostic d’une 
fracture peut être plus difficile chez les personnes ayant une 
sensation réduite ou aucune sensation. La prévention et un examen 
physique annuel sont donc importants. 
 
Facteurs de risque 
 
• Antécédents personnels de fracture après 50 ans; 
• Faible masse osseuse actuelle; 
• Antécédents familiaux; 
• Âge avancé; 
• Faible apport de calcium durant la vie; 
• Carence en vitamine D; 
• Utilisation de certains médicaments (p. ex. corticostéroïdes); 
• Présence de certains problèmes médicaux chroniques; 
• Activité physique réduite; 
• Usage du tabac; 
Consommation excessive d’alcool. 
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Prévention : 
 
L’examen physique annuel joue un rôle important dans le dépistage 
et le traitement précoces de l’ostéoporose. 
 
Mesures à prendre pour prévenir l’ostéoporose… 
 

Un régime équilibré riche en calcium et en vitamine D. Le lait est 
la meilleure source de ces éléments nutritifs. Consommez 2 à 
4 portions chaque jour tout au long de la vie. 

Exercices de port de poids (exercices qui obligent les articulations 
à porter le poids du corps) ou activité physique régulière. 

Un mode de vie sain (c.�à�d. consommation modérée d’alcool et 
évitement du tabac). 

Évaluation annuelle de la taille (tassement vertébral). 
Si vous n’êtes pas en mesure de vous tenir debout, demandez à 

l’auxiliaire d’évaluer votre taille en position assise en mesurant 
du coccyx au sommet de la tête (coccyx à la tête) ou en position 
couchée sur le dos. 

Prise de suppléments de calcium et de vitamine D (discutez-en 
avec votre médecin). 

Analyse de la densité osseuse et médicaments lorsque cela est 
approprié. 

 



 Lignes directrices relatives à l’examen  
physique des hommes 
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  18-25 ans 26-39 ans 40-49 ans 50-65 ans 
Taille, poids, indice de 
masse corporelle (IMC), 
tension artérielle 

Chaque 
année 

Chaque 
année 

Chaque 
année 

Chaque 
année 

Autres examens du 
cancer (thyroïde, 
bouche, peau, 
testicules, ganglions) 

Tous les 5 
ans 

Tous les 5 
ans 

Tous les 2 
à 3 ans 

Chaque 
année ou 
tous les 2 
ans 

Test sanguin des 
antigènes spécifiques 
de la prostate (test 
PSA) 

Selon les directives du médecin 

Toucher rectal     Après 40 
ans, 
tous les 3 
à 4 ans 

Chaque 
année 

Auto-examen des 
testicules 

Chaque 
mois 

Chaque 
mois 

Chaque 
mois 

Chaque 
mois 

Cancer colorectal 
(échantillon de selles) 

      Chaque 
année 

Sigmoïdoscopie 
(examen de la partie 
inférieure du côlon) 

      Tous les 5 
ans 

Coloscopie (examen 
complet du gros 
intestin) 

      Tous les 
10 ans 

Dépistage de 
l’ostéoporose 

    Selon les 
directives 
du 
médecin 

Tous les 2 
ans ou 
selon les 
directives 
du 
médecin 
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Ces tests et techniques de dépistage sont effectués à la discrétion 
de votre fournisseur de soins de santé. Veuillez consulter votre 
fournisseur de soins de santé si vous avez des questions ou des 
préoccupations. 

Taux de cholestérol À 20 ans Tous les 5 
ans 

Tous les 5 
ans 

Tous les 5 
ans 

Test sanguin et d’urine Chaque année au moment de l’examen annuel 
ou selon les directives du médecin 

Test de la fonction 
rénale et du foie 

 Selon les directives de votre médecin 

Glucose (glycémie) Adultes asymptomatiques âgés de 45 ans et 
plus, et tous les 3 ans. Vérifier plus souvent si 
vous êtes âgé de moins de 45 ans et que vous 

présentez des risques  
(discuter-en avec le médecin). 

 18-25 ans 26-39 ans 40-49 ans 50-65 ans 



Guide de soins de santé 

 36 

 Lignes directrices relatives à l’examen  
physique des femmes 

  18-25 ans 26-39 ans 40-49 ans 50-65 ans 
Taille, poids, indice 
de masse corporelle 
(IMC), tension 
artérielle 

Chaque 
année 

Chaque 
année 

Chaque 
année 

Chaque 
année 

Autres examens du 
cancer (thyroïde, 
bouche, peau, 
ovaire, ganglions) 

Tous les 5 
ans 

Tous les 5 
ans 

Tous les 2 
à 3 ans 

Chaque 
année ou 
tous les 2 
ans 

Examen clinique des 
seins 

Chaque 
année ou 
tous les 2 
ou 3 ans 

Chaque 
année ou 
tous les 2 
ou 3 ans 

Chaque 
année ou 
tous les 2 
ans 

Chaque 
année 

Auto-examen des 
seins 

Chaque 
mois 

Chaque 
mois 

Chaque 
mois 

Chaque 
mois 

Test de 
Papanicolaou (test 
PAP) / examen 
pelvien 

Tous les 2 
à 3 ans 

Tous les 2 
à 3 ans 

Tous les 2 
à 3 ans 

Tous les 2 
à 3 ans 

Mammographie   Selon les 
directives 
du 
médecin 

Chaque 
année ou 
tous les 2 
ans 

Chaque 
année 

Cancer colorectal 
(échantillon de 
selles) 

      Chaque 
année 

Sigmoïdoscopie 
(examen de la partie 
inférieure du côlon) 

      Tous les 5 
ans 

Coloscopie (examen 
complet du gros 
intestin) 

      Tous les 10 
ans 
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Ces tests et techniques de dépistage sont effectués à la discrétion de 
votre fournisseur de soins de santé. Veuillez consulter votre 
fournisseur de soins de santé si vous avez des questions ou des 
préoccupations. 

Taux de cholestérol À 20 ans Tous les 5 
ans 

Tous les 5 
ans 

Tous les 5 
ans 

Test sanguin et 
d’urine 

Chaque année au moment de l’examen annuel ou 
selon les directives du médecin 

Test de la fonction 
rénale et du foie 

 Selon les directives de votre médecin 

Glucose (glycémie) Adultes asymptomatiques âgés de 45 ans et plus, et 
tous les 3 ans. Vérifier plus souvent si vous êtes âgé 

de moins de 45 ans et que vous  
présentez des risques  

(discuter-en avec le médecin). 

Dépistage de 
l’ostéoporose 

  Selon les 
directives 
du 
médecin 

Tous les 2 
ans ou 
selon les 
directives 
du médecin 

  18-25 ans 26-39 ans 40-49 ans 50-65 ans 
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Vous trouverez dans cette section du guide une liste des coordonnées 
des centres de ressources de la région d’Ottawa.  
 
Ressources communautaires pour personnes  
ayant un handicap (RCPH) 
1150, chemin Morrision,  bureau 100 
Ottawa (Ontario)  K2H 8S9    
Téléphone:  (613) 724-5886   
Télécopieur:  (613) 724-5889 
 
Heures d’ouverture : du lundi au vendredi de 8 h 30 –à 16 h 30  
Demandes générales de renseignements:  info.dpcr@on.aibn.com 
Site Web:  www.dpcr.ca 
 
Offrir des programmes et services qui maximisent les occasions de 
contribution, de participation et d’inégration des personnes ayant un 
handicap physique dans la ville d’Ottawa. 
 
Le Centre de resources 
505, chemin Smyth, bureau 1110  
(situé dans le foyer principal du Centre de réadaptation)  
Ottawa (Ontario)  K1H 8M2 
Téléphone:  (613) 737-7350, poste 75689 
 
Heures d’ouverture : Lundi, mercredi et vendredi de 9 h 30 à 17 h 30             
Mardi et  jeudi de 9 h à –20 h 
 
Le Centre de ressources fournit de l’information et des ressources  
aux personnes ayant un handicap physique, à leurs familles et à 
d’autres membres de la communauté. On y trouve des livres, des   
brochures, des videos et de la documentation sur des sujets           
pertinents. 

   Centres de ressources de la région d’Ottawa  
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Centre de ressources de l’est d’Ottawa 
 
Centre commercial Beacon Hill 
2339, rue Ogilvie 
Gloucester (Ontario)  K1J 8M6 
Téléphone:  (613) 741-6025   
Télécopieur:  (613) 741-7029 
Site Web: www.eorc-gloucester.ca 
 
 
Centre de service communautaires Hunt Club/Riverside 
 
3310, rue McCarthy 
Ottawa (Ontario)  K1V 9S1 
Téléphone:  (613) 247-1600 
Télécopieur:  (613) 247-1611 
Site Web: www.huntclubriverside.ca 
 
 
Centre de ressources communautaires de la Basse-Ville 
 
40, rue Cobourg 
Ottawa (Ontario)  K1N 8Z6 
Téléphone:  (613)789-3930 
Télécopieur:  (613) 789-3443 
Site Web:  www.crcbv.ca 
 
 
Centre de ressources communautaires de Nepean 
 
3730, rue Richmond, bureau 106 
Nepean (Ontario)  K2H 5B9 
Téléphone:  (613) 596-5626 
Télécopieur:  (613) 596-1870 
Site Web:  www.ncrc.ca 
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Centre de ressources communautaires du canton de Orlèans-
Cumberland 
 
210,  rueCentrum, bureau 211 
Orleans (Ontario)  K1E 3V7 
Téléphone:  (613) 830-4357 
Télécopieur:  (613) 830-4196 
Site Web:  www.crcorleans-cumberland.ca 
 
 
Centre de ressources communautaires d’Overbrook-Forbes 
 
225, chemin Donald, bureau 120 
Ottawa (Ontario)  K1K 1N1 
Téléphone:  (613) 745-0073 
Télécopieur:  (613) 741-9292 
Site Web:   www.ofcrc.org 
 
 
Centre des services communautaires de Vanier 
 
290, rue Dupuis 
Ottawa (Ontario)  K1L 1A2 
Téléphone:  (613) 744-2892 
Télécopieur:  (613) 749-2902 
Site Web:  www.cscvanier.com 
 
 
Centre de ressources communautaires d’Ottawa ouest 
 
2, court MacNeil  
Kanata (Ontario) K2L 4H7 
Téléphone:  (613) 591-3686 
Télécopieur: (613) 591-2501 
Site Web:  www.communityresourcecentre.ca 
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Centres de santé communautaires 
 
Certaines cliniques sont situées dans de vieux bâtiments qui n’ont pas 
de stationnement, d’entrée, de toilettes ou d’ascenseurs accessibles 
aux personnes handicapées. Il est également difficile de trouver des 
cliniques qui ont des tables d’examen ajustables ou des balances 
pour les personnes qui ne sont pas mobiles ou qui peuvent fournir une 
aide pour les transferts.  
 
Les auteurs de ce guide reconnaissent que le manque d’installations 
accessibles est un obstacle majeur. Nous espérons que la section qui 
suit vous sera utile à cet égard. Nous avons évalué les centres de 
santé communautaires situés en ville et créé un tableau pour indiquer 
leur accessibilité. Les tableaux peuvent aussi servir de guide utile 
pour les questions que vous voudrez peut-être poser par téléphone 
avant de vous présenter sur place la première fois à un centre de 
santé.  
 
Veuillez noter que les centres de santé communautaires indiqués ici 
offrent des services aux personnes qui habitent à l’intérieur de régions 
spécifiques de la ville. Il est toujours bon de vérifier la zone desservie 
par le centre et de demander quels sont les programmes précis offerts 
ou plus d’information. 
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Santé et services communautaires Carlington 
900, chemin Merivale 
Ottawa (Ontario) K1Z 5Z8 
Téléphone:  613-722-4000 
Télécopieur: 613-761-1805 
Site Web:  www.carlingtonchc.ca 

Stationnement  
Places de stationnement 
désignées 

Non : stationnement à l’arrière, 
accès à l’entrée principale 
difficile 

Plan incliné dans les trottoirs Oui 

Zone de débarquement Oui 

Entrée  
Entrée de porte Oui 

Porte automatique Oui 

Rampes Ne s’applique pas 

Intérieur  
Rampes Oui 

Couloir/Corridor Oui 

Ascenseur Oui 

Toilettes Oui 

Table d’examen Oui  

Balance accessible Non 

Transferts Oui 

Habillage Oui : sur demande 

Aide  
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Centre de santé communautaires du Centreville 
420,  rue Cooper  
Ottawa (Ontario) K1Z 5Z8 
Téléphone:  613-233-4443 
Télécopieur:   613-233-3987 
Site Web: www.centretownchc.org 

Stationnement  
Places de stationnement 
désignées 

Oui 

Plan incliné dans les trottoirs Oui 

Zone de débarquement Non 

Entrée  
Entrée de porte Oui 

Porte automatique Oui 

Rampes Ne s’applique pas 

Intérieur  
Rampes Ne s’applique pas 

Couloir/Corridor Oui 

Ascenseur Oui 

Toilettes Oui 

Table d’examen Oui  
Balance accessible Non 

Transferts Oui 

Habillage Oui 

Aide  
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Services de santé et services communautaires Pinecrest-
Queensway 
1365, chemin Richmond, 2eme étage  
Ottawa (Ontario)  K2B 6R7 
Téléphone:  613-820-4922 
Télécopieur:  613-820-2006 
Site Web:  www.pqhcs.com 

   

Stationnement  
Places de stationnement désignées Oui 
Plan incliné dans les trottoirs Non 
Zone de débarquement Ne s’applique pas 
Entrée  
Entrée de porte Oui 

Porte automatique Oui 
Rampes Ne s’applique pas 
Intérieur  
Rampes Ne s’applique pas 

Couloir/Corridor Oui 
Ascenseur Oui 
Toilettes Oui 
Table d’examen Oui 
Balance accessible Non 

Transferts Oui 
Habillage Oui 

Aide  
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Centre de santé communautaire Côte-de Sable 
221, rue Nelson 
Ottawa (Ontario) K1N 1C7 
Téléphone: 613-789-1500 
Télécopieur: 613-789-8710 
Site Web:   www.sandyhillchc.on.ca 

Stationnement  
Places de stationnement désignées Oui 
Plan incliné dans les trottoirs Oui 
Zone de débarquement Oui 

Entrée de porte Oui 
Porte automatique Oui 
Rampes Oui 
Intérieur  
Rampes Oui 

Couloir/Corridor Oui 
Ascenseur Oui 
Toilettes Non : les toilettes 

publiques ne sont pas 
accessibles en fauteuil 
roulant, mais les toilettes 
des employés le sont; il 
faut demander la clé. 

Table d’examen Oui 
Balance accessible Non 
Aide  

Transferts Oui 
Habillage Oui 

Entrée  
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Centre de santé communautaire Somerset ouest 
55, rue Eccles 
Ottawa (Ontario)  K1R 6S3  
Téléphone: 613-238-8210 
Télécopieur: 613-238-7595 
Site Web:  www.swchc.on.ca 

Stationnement  
Places de stationnement désignées Oui 
Plan incliné dans les trottoirs Oui 
Zone de débarquement Oui 
Entrée  
Entrée de porte Oui 

Porte automatique Oui 
Rampes Ne s’applique pas 
Intérieur  
Rampes Ne s’applique pas 

Couloir/Corridor Oui 
Ascenseur Oui 
Toilettes Oui 
Table d’examen  
Balance accessible Non 

Transferts Non 
Habillage Non 

Aide  
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Centre du sud-est d’Ottawa pour une communauté en santé 
1355, rue Bank, bureau 600 
Ottawa (Ontario)  K1H 8K7 
Téléphone: 613-737-5115 
Télécopieur: 613-739-8199 
Site Web:  www.seochc.on.ca (en cours de développement) 

Stationnement  
Places de stationnement désignées Oui 
Plan incliné dans les trottoirs Oui 
Zone de débarquement Oui 
Entrée  
Entrée de porte Oui 

Porte automatique Oui 
Rampes Ne s’applique pas 
Intérieur  
Rampes Ne s’applique pas 

Couloir/Corridor Oui 
Ascenseur Oui 
Toilettes Oui 
Table d’examen Oui 
Balance accessible Non 

Transferts Oui 
Habillage Oui 

Aide  
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Notes personnelles 
Souvent, les personnes veulent mettre par écrit des questions 
qu’elles veulent poser à leur médecin à leur prochaine visite. Dans 
cette section, nous avons prévu de l’espace pour vous permettre de 
mettre par écrit vos idées ou les questions que vous ne voulez pas 
oublier de poser à votre médecin. 
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Feuille d’information mÉdicale 

Nom: Date de  
naissance: 

Date de la dernière 
révision: 

Information générale : Description de l’incapacité; type et 
étendue.  
      

Instructions spéciales à l’équipe médicale. 
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Numéros de téléphone d’urgence : Inclure les noms de proches 
et/ou d’amis, du médecin de famille et de spécialistes. 
 

 

 

 

 

 

Médicaments : But de chacun, doses et fréquence.  
 

 

 

 

 

 

 

Autre information :  
Emplacement des cartes santé et d’hôpital; allergies, etc. 
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