
OUTIL 1.3: Algorithme de gestion des symptômes de commotion cérébrale aiguë et prolongée 

 Évaluation médicale initiale 

Pas de 
commotion 

diagnostiquée 

Cliniquement 
rétabli 

(Médecin ou infirmière praticienne) 
• Antécédents cliniques, examen physique, déterminer la nécessité de l’imagerie.
• Exclure les traumatismes crâniens (TCC)  plus graves, les lésions structurelles de

la colonne vertébrale, les causes neurologiques/médicales des symptômes
semblables à ceux d'une commotion cérébrale (encadré 1 : Attributs des
symptômes).

• Éducation et orientation post-blessure
• Évaluez tous les facteurs susceptibles de retarder la récupération et envisagez

une orientation rapide vers une équipe interdisciplinaire.
• Organisez un suivi dans les 1 à 2 semaines pour réévaluer l'état clinique.

Commotion diagnostiquée 

Suivi médical et orientation vers des professionnels de la 
santé/équipe interdisciplinaire sur les commotions cérébrales. (1 

à 4 semaines après la blessure) 
• Réévaluez la gravité des symptômes post-commotion, l'état fonctionnel,

l'aggravation ou l'apparition de nouveaux symptômes, le retour à l'école/à
l'activité/au sport.

• Antécédents ciblés, examen physique, détermination du besoin d'imagerie (selon la
nature des symptômes prolongés). 

• Effectuez une évaluation psychologique (encadré 2)
• Éducation et orientation post-blessure, recommandation d'évaluations ou

d'aménagements supplémentaires si les symptômes s'aggravent ou ne s'améliorent pas.
• Évaluez tout facteur modificateur susceptible de retarder la récupération et

envisagez une référence anticipée. <4 semaines après la blessure aiguë
• Référez le patient vers une équipe interdisciplinaire spécialisée dans les commotions

cérébrales ou vers un sous-spécialiste approprié si les symptômes durent plus de 4
semaines (ou plus tôt si nécessaire/en fonction du jugement clinique).

• Organisez un suivi clinique fréquent en attendant la consultation
• Voir les sections de la ligne directrice pour les symptômes spécifiques de la

commotion cérébrale.

Pas encore récupéré > 4 semaines de symptômes prolongés

Thérapie spécialisée/équipe 
interdisciplinaire sur les commotions cérébrales 

• Évaluation médicale par un médecin spécialisé dans les commotions cérébrales.
• Tests complémentaires
• Gestion interdisciplinaire
• Soins ciblés/symptômes spécifiques

Suspicion de 
lésion structurelle 
du cerveau ou de 

la colonne 
vertébrale  
Référence 
immédiate 

Modificateurs susceptibles 
de retarder la 
récupération (encadré 3) - 
risque élevé de 
symptômes post-
commotion prolongés 

Liens vers les recommandations: 
• Reconnaissance et référence

vers les soins
• Évaluation médicale initiale et

gestion
• Suivi médical
• Autorisation médicale: Sport de

contacts ou activité à haut risque
• Considérations pour les

commotions sportives
• Maux de tête
• Sommeil
• Santé mentale
• Vision/vestibulaire/oculomoteur
• Fatigue
• Cognition
• Retour à l’école et travail

> > Attributs du symptôme
• Durée, début, déclencheurs, emplacement
• Intensité et impact
• Perception des symptômes
• Impact sur le fonctionnement
• Épisodes antérieurs
• Traitement antérieur et réponse

ENCADRÉ 2
> > Évaluation psychosociale

• Système de soutien
• Antécédents en matière de

santé mentale
• Conditions comorbides 

(douleur chronique, troubles
de l'humeur, du stress ou de
la personnalité)

• Trouble de la toxicomanie
• Absentéisme ou difficultés

scolaires

SIDEBAR 3: 
Modificateurs qui peuvent retarder la 
récupération :

• Âge (augmente avec l'âge)
• Sexe (femme)
• Antécédents personnels et

familiaux de migraines 
• Antécédents de difficultés

d'apprentissage/
comportement

• Antécédents personnels et
familiaux en matière de santé
mentale 

 Adapté avec l’autorisation de la Ontario Neurotrauma Foundation Standards for Post-Concussion Care - 
Post Concussion Care Pathway 

• Statut socio-économique de la
famille/ éducation

• Présentation élevée de symptômes avant la
blessure

www.pedsconcussion.com

Neurochirurgie 
ou service des 
urgences 

Autorisation 
médicale pour  
le retour dans 
sport de contact 
et les activités à 
haut  risque

ENCADRÉ 1
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