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Déroulement de la présentation

Mise en situation clinique fictive, évolutive et interactive.

Utilisation du logiciel Genially pour la présentation. Permet une
interaction en temps réel pendant la présentation.

Aucun jugement ou critique ne sera porté, le but étant de rendre cette
présentation plus conviviale.

Votre participation est grandement souhaitee !




30 Deéclarations

Aucun conflit d’intérét a déclarer;

Le contenu de cette présentation ne constitue en aucun cas un avis ou un
conseil juridique et n’engage que son auteure;

Les images présentées ont été générées par intelligence artificielle (Copilot)
et toute ressemblance avec une personne réelle ou fictive est purement
fortuite.




Objectifs de la présentation

A la fin de la présentation, les participant(e)s seront en mesure de :

e distinguer les obligations légales et déontologiques des personnes infirmieres en
contexte d'intervention policiere a I'urgence;

e reconnaitre les droits fondamentaux de toute personne usagere impliquée dans
une situation de présence policiere a I'urgence;

» adopter une posture professionnelle adaptée aux enjeux de confidentialité, de
consentement et de sécurité des soins a 1'urgence.




Mme Gina Tonic




Mme Gina Tonic

Il est Oh30. Vous travaillez sur le quart de nuit a I'urgence de votre CH.
Vous recevez une patiente annoncée guelques minutes plus tot par le service ambulancier.

Il s'agit de Mme Gina Tonic, 51 ans. Mme Tonic est impliquée dans un accident de voiture alors qu'elle était conductrice et
la seule personne de la voiture. L'accident s'est produit vers Oh0O.

En plus des ambulanciers, deux policiers accompagnent Mme Tonic, dont |'un était présent dans I'ambulance lors du
transfert au CH.

A son arrivée, vous constatez rapidement que Mme Tonic présente un Glasgow & 10/15 :

« Elle ouvre les yeux a la stimulation douloureuse (2);
« Elle présente un discours décousu et utilise des mots inappropriés (3);
« Malgré gu'elle ne réponde pas aux ordres verbaux simples, elle localise aisément la douleur (5).

Un des policiers vous informe qu'ils ont des motifs raisonnables de croire que Mme Tonic a conduit son vehicule avec les
facultés affaiblies, fort probablement par I'alcool. Etant présent dans I'ambulance il a en effet constaté une forte odeur
ethylique lors du transport.

Le second policier vous demande d'effectuer un prelevement sanguin afin de vérifier le taux d'alcooléemie, en précisant
gue Mme Tonic est actuellement en etat d'arrestation.




Q1: En tenant compte de la situation clinique présentée, que faites-vous considérant que le
policier vous informe que Mme Tonic est en état d’arrestation ?

Vous pouvez selectionner plus d'une réponse

J’informe les policiers que nous devons d’abord prioriser de stabiliser la patiente.

J’'informe les policiers que Mme Tonic doit d’abord étre évaluée par le médecin, car je doute de son
aptitude a consentir.

Je procede immeédiatement au prélévement, car la patiente est en état d’arrestation et le policier en fait
explicitement la demande.

Je procéde au prélévement pour m’éviter une accusation d’entrave au travail des policiers.




g Etat d'arrestation

Code criminel, art. 320.28 (1) : L'agent de la paix qui a des motifs raisonnables de
croire gu‘une personne a conduit un moyen de transport alors que sa capacite de
conduire était affaiblie a un quelconque degré par l'effet de l'alcool [...] peut, a
condition de le faire dans les meilleurs délais, lui ordonner [a la personne qui a conduit] :

a) de lui fournir dans les meilleurs délais les échantillons suivants :

[...] ii) soit les échantillons de sang qui, de l'avis du technicien qualifié* ou du médecin
qualifie qui effectue le prélevement, sont necessaires a la realisation d'une analyse
convenable permettant d'eétablir I'alcoolémie de cette personne, dans le cas ou l'agent de
la paix a des motifs raisonnables de croire que, compte tenu de l'état physique de la
personne, celle-ci peut étre incapable de fournir un échantillon d’haleine ou le
prélevement d’un tel échantillon serait difficilement réalisable.

Code criminel a. 320.15 (1) : Commet une infraction quiconque, sans excuse raisonnable,
sachant que l'ordre a été donné, omet ou refuse d’obtempérer a un ordre donné en vertu des

articles 320.27 ou 320.28.




Consentir / Refuser de maniere libre et éclairé ?

Code criminel, art. 320.29 (1) : Le juge de paix peut décerner un mandat
autorisant un agent de la paix a exiger d’un médecin qualifié ou d’un technicien
qualifié qu’il préleve les échantillons de sang qu’il estime nécessaires a la réalisation
d’une analyse convenable permettant de déterminer 'alcoolémie d’une personne |[...]
s’il est convaincu, a la suite d’une dénonciation faite sous serment suivant la formule
1, que les éléments suivants sont réunis :

a) il existe des motifs raisonnables de croire que la personne, au cours des huit
heures précédentes, a conduit un moyen de transport impliqué dans un accident
ayant entrainé des lésions corporelles a elle-méme ou a un tiers, ou la mort d’un
tiers;

b) il existe des motifs raisonnables de soupconner que la personne a de I’alcool
ou de la drogue dans son organisme;

c¢) un médecin qualifié est d’avis : (i) d’'une part, que cette personne se trouve dans
un état physique ou psychologique qui ne lui permet pas de consentir (refuser)
au prélevement de son sang,(ii) d’autre part, que le prélevement des échantillons
de sang ne mettra pas en danger la santé de cette personne.




Consentir / Refuser de maniere libre et eclaire ?

1. Tout étre humain a droit a la vie, ainsi qu‘a la surete, a l'integrite et a la liberte
de sa personne.

1 : Nul ne peut étre soumis sans son consentement a des soins, quelle qu’en soit
la nature, qu'il sagisse d'‘examens, de prélevements, de traitements ou de toute

autre intervention [...]

sante 12 : Nul ne peut étre soumis sans son consentement a des soins, quelle qu'en

et Services sociaux

OO0 soit /a nature, qu'il s‘agisse d'examens, de prélévements, de traitements ou de
toute autre intervention.

. S Lorsque le consentement réfere a une décision prise en dehors
lere e de toute influence ou contrainte indue (ex. : suite a une pression
OuU une menace).




Q2 : Selon vous, est ce que le fait d'indiquer a la personne que si elle choisit de
refuser le prélevement sanguin, elle risque d'étre accusée d'infraction en vertu de

l'art. 320.15 (1) du Code criminel, constitue une forme de menace ou pression indue
des policiers ?

Non




Eclairé ?

[ 4

& | e consentement est considéré comme éclairé lorsqu'il

& repose sur une information complete, claire et adaptée, qui
permet a la personne de comprendre la nature de
I'intervention, ses bénéfices, ses risques, les solutions de
rechange ainsi que les consequences de sa realisation ou de
son refus.




Q3 : Selon une étude réalisée en 2021, quelle était la PRINCIPALE cause des interactions
conflictuelles entre les policiers et le personnel soighant aux urgences?

L'absence de compréhension claire du role et des responsabilités des policiers aux urgences.

Le fait que les policiers interromptent ['évaluation ou les traitements médicaux.

La compromission de la vie privée et de la confidentialité des patients.

La perte de confiance du public envers les services hospitaliers a l'urgence.







Dans le doute sur I'aptitude de Mme Tonic, vous avez demandeé l'avis de I'urgentologue qui est venu évaluer la patiente. Il détermine que
Mme Tonic n'est pas dans un état physique et psychologique lui permettant de signifier quelconque consentement ou refus de fagon
libre et éclairé.

Les policiers sont alors informés de cette conclusion et se chargent d'obtenir un télé mandat d'un juge de paix.

L'urgentologue demande a ce que Mme Tonic soit immediatement transférée au scan et prescrit un bilan sanguin de routine incluant un
dosage d'alcoolémie a des fins médicales.

Il est maintenant 1Th30. Les reésultats sanguins du bilan de Th00 sont disponibles. Mme Tonic présente un taux d'alcoolémie sanguin a 110
mg / mL (0.11 g / 100 mL). Entre temps, son fils, informé de la situation, s'est présenté a l'urgence. Il vous a mentionné que Mme a une
consommation d'alcool relativement importante et que ce n'est malheureusement pas la premiere fois qu'elle conduit avec les facultés
affaiblies.

Alors que vous étes au poste et que vous vous appréter a communiquer les résultats a l'urgentologue et a lui proposer de mettre en
place un protocole de sevrage alcoolique, un des policiers, en attente du mandat, se présente et vous demande des nouvelles de Mme

Tonic.

Saisissant l'occasion de vouloir bien faire les choses en collaborant avec les policiers, vous l'informez de la discussion que vous
avez eu avec le fils et qu’il n'y aura pas besoin de procéder au préléevement sanguin considérant gu'un test a été réalisé vers Th00O
démontrant un taux d'alcool sanguin a 110 mg / mL.




Q4 : Selon vous, cette situation est-elle conforme a vos obligations déontologiques de
transmettre au policier les informations cliniques concernant Mme Tonic?

Non




Q5 : Quelle est la conduite légale et professionnelle la plus appropriée dans cette situation?

Refuser de communiquer tout renseignement meédical tant que le policier ne présente pas de mandat judiciaire
valide, en expliquant que ces informations sont couvertes par le secret professionnel.

Transmettre au policier les informations disponibles afin de collaborer activement a l'enquéte policiére.

Informer le policier uniquement du résultat l'alcoolémie puisque ce test a de toute fagon été réalisé.

Refuser de communiquer tout renseignement meédical tant que le policier ne présente pas de mandat judiciaire
valide, mais appeler au laboratoire afin de réecupérer le tube de sang préeleve pour le remettre au policier et
eviter ainsi de devoir piquer de nouveau Mme Tonic.




Inspiration : Forgues c. R.
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Confidentialité et secret professionnel

5. Toute personne a droit au respect de sa vie privée.
9. Chacun a droit au respect du secret professionnel.

37. Toute personne qui constitue un dossier sur une autre personne doit avoir un intérét sérieux et légitime a le
faire. Elle ne peut recueillir que les renseignements pertinents a l'objet déclaré du dossier et elle ne peut, sans le
consentement de l’intéressé ou l'autorisation de la loi, les communiquer a des tiers ou les utiliser a des fins
incompatibles avec celles de sa constitution; elle ne peut non plus, dans la constitution ou 'utilisation du
dossier, porter autrement atteinte a la vie privée de l'intéressé ni a sa réputation

60.4 : Le professionnel doit respecter le secret de tout renseignement de nature confidentielle qui vient a sa
connaissance dans 'exercice de sa profession. Il ne peut étre relevé du secret professionnel qu’avec
l’autorisation de son client ou lorsque la loi ’ordonne ou l’autorise par une disposition expresse.

Le professionnel peut en outre communiquer un renseignement protégé par le secret professionnel, en vue de
protéger une personne ou un groupe de personnes identifiable lorsqu’il a un motif raisonnable de croire qu’un
risque sérieux de mort ou de blessures graves, lié notamment a une disparition ou a un acte de violence, dont
une tentative de suicide, menace cette personne ou ce groupe et que la nature de la menace inspire un
sentiment d’urgence. Toutefois, le professionnel ne peut alors communiquer ce renseignement qu’a la ou aux
personnes exposées a ce risque, a leur représentant ou aux personnes susceptibles de leur porter secours. Le
professionnel ne peut communiquer que les renseignements nécessaires aux fins poursuivies par la
communication. [...]




Q6 : Un patient se présente a l'urgence en état d'ébriété. Il vous mentionne avoir conduit sa
voiture. Aprés une heure, il vous dit vouloir quitter et conduire de nouveau son véhicule.
Puisque vous avez des motifs raisonnables de croire qu'il pourrait causer des blessures a

lui-méme ou autrui, vous songez a aviser les autorités policieres. Pouvez-vous procéder
en vertu de l'article 60.4 du Code des professions?

Non




@ Code des professions - a. 60.4

e ... €n vue de protéger (prévention)
e Une personne ou groupe de personnes IDENTIFIABLES
e ...risque serieux de mort ou de blessures graves

e ... Inspire un sentiment d'urgence




AN INTRODUCTION TO THE
PRINCIPLES OF MORALS
AND LEGISLATION

JEREMY BENTHAM
M T —

Source : An Introduction to the
Principles of Morals and Legisiation
ISBN 13: 9781979128360

Code de déontologie des
infirmieres et infirmiers

31. L'infirmiere ou l'infirmier doit respecter les regles prévues au Code des
professions (chapitre C-26) relativement au secret qu'il doit préserver quant
aux renseignements de nature confidentielle qui viennent a sa connaissance
dans l'exercice de sa profession et des cas ou il peut étre releveé de ce secret.

31.1. L'infirmiere ou l'infirmier qui, en application du troisieme alinéa de l'article
60.4 du Code des professions (chapitre C-26), communique un renseignement
protége par le secret professionnel doit consigner au dossier du client
concerneé les elements suivants:

1° les motifs au soutien de la décision de communiguer le renseignement, dont
I'identité de la personne qui a incité l'infirmiere ou l'infirmier a le communiquer
ainsi que celle de la personne ou du groupe de personnes exposees au danger;

2° les elements de la communication dont |a date et I'heure de la
communication, le contenu de la communication, le mode de communication
utilise et l'identité de la personne a qui la communication a éte faite.




Secret professionnel - Pourquoi ?

Le secret professionnel n'est pas le secret du professionnel; il
concerne le client et vise a protéger sa vie privée.

Le secret professionnel est la propriété du client;
le professionnel en est seulement le dépositaire.

Pour obtenir des services ou des soins, le client doit pouvoir exposer aux professionnels
des informations intimes passées ou actuelles, physiques ou psychologiques sans
risque de représailles. Le client doit pouvoir étre assuré que ce dont il sera discuté,
lors de sa relation avec le professionnel, restera strictement confidentiel.

Il est fort probable qu'une personne hésiterait a consulter ou dévoiler des
informations (qui au final pourrait compromettre sa sécurité) a un professionnel si
cette promesse de secret n'existait pas. Le cas échéant porterait grandement
atteinte a la confiance du public envers notre systeme de santé.




Code de déontologie des
infirmieres et infirmiers

'Y &
28. L'infirmiere ou l'infirmier doit chercher a etablir et maintenir une relation de

AN INTRODUCTIONTOTHE  gonfiance avec son client.
FPRINCIPLES OF MORALS

AND LEGISLATION L R ) _—
48. L'infirmiere ou l'infirmier ne doit pas, a I'égard de toute personne avec

SRR laquelle il est en rapport dans l'exercice de sa profession, poser un acte ou
IO o\ 0ir un comportement intimidant ou menacant susceptible de compromettre la
qualité des soins ou la confiance du client ou du public envers la profession.

Source : An Introduction to the
Principles of Morals and Legislation
ISBN 13: 9781979128360




Q7 : Lors d'un prélevement sanguin a des fins médicales, il est permis de remettre cet
échantillon aux policiers, sans autre consentement, s'il a un mandat.

Vrai




R. c. Dyment
Cour supréme

Sa Majesté La Reine Appelante
C.

Brandon Roy Dyment Intimé
REPERTORIE: R. ¢. DYMENT

Ne° du greffe: 19786.

1987: 8 avril; 1988: 8 décembre.

Le prélevement sanguin contient des renseignements
hautement personnels et intimes;

Lorsqu’un échantillon est remis a la police sans consentement
de l'usager, ni mandat, cela constitue une saisie abusive au
sens de l'article 8 (Charte Canadienne);

Le consentement donné pour un usage medical ne peut pas
étre élargi pour justifier une utilisation policiere;

Seul un mandat judiciaire valide peut rendre la saisie conforme
a la Charte.




Q8 : Considérant votre refus, le policier vous demande s'il peut néanmoins consulter les notes au
dossier de Mime Tonic. Que faites-vous?

Vous refusez l'acces au dossier en expliquant qu'il est strictement confidentiel, sauf en présence d'un mandat
judiciaire valide ou du consentement de la patiente.

Vous permettez au policier de consulter directement le dossier, car il s’agit d’une enquéte et que la sécurité
publique est en jeu.

Vous laissez le policier consulter uniqguement la section contenant les résultats de laboratoire pertinents, puisque
ce sont des données objectives.

Vous avisez l'urgentologue de la demande du policier afin que ce soit lui qui autorise ou non l'acces au dossier.







Question bonus : Le conjoint de Mme Tonic se présente au chevet. Alors qu’elle est
profondément endormie, il vous demande a combien était le taux d’alcoolémie de sa
conjointe. Pouvez-vous répondre a sa question ?

Non




Code de déontologie des @
infirmieres et infirmiers o

31.2. Lorsque l'infirmiere ou Uinfirmier exerce sa profession aupres
d’un couple ou d’'une famille, il doit sauvegarder le droit au secret
professionnel de chaque membre du couple ou de la famille.

D




Merci!

QUESTIONS ? COMMENTAIRES ?

Je vous ai présenté l’état actuel du droit; toutefois, pour toute question spécifique a votre situation ou en cas
d’incertitude, il est recommandé de consulter un avocat du service juridique de votre établissement, qui saura
vous orienter vers la meilleure décision dans votre contexte.
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