Changer le Jeu avec des données

Commotion cerébrale dans le sport de haute performance
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Une ligne directrice approuvee par les medecins en chef de I'Institut
canadien du sport (ISC), le directeur medical du Comité olympique
canadien (COC) et A nous le podium (ANP)
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A Dr. Brian Benson (CMO ICS Calgary)

A Dr. Suzanne Leclerc (CMO INS Québec)

A Dr. Doug Richards (CMO ICS Ontario)

A Dr. Paddy McCluskey (CMO ICS Pacific)
CI)LLABORATEURS A Dr. Robert McCormack (COC Directeur Médical)

A Dr. Mike Wilkinson (Directeur, A Nous le Podium)

A Dr. Jon Kolb (ex directeur, Science Sport , Médicine
et Innovation, A Nous le Podium)



ARévision approfondie par les pairs (interne et
externe) de COPSI, COC, CPC, ANP, medecins de
I'equipe ONS, ACMSE et Parachute Canada
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nouvelles avancees medicales / scientifiques et les
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scientifique et clinique pour les athletes victimes
d'une commotion liée au sport
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ETAPE 4: DEPISTAGE NEUROLOGIQUE

Sport concussion assessment todbthfedition. Br J Sports Med 20351:851858




Politique et
Education

A{ LI2NIa 2f & YLII dzS a : SRialfik, skiS NJ ¢
acrobatique, saut a ski, surf des neiges, patinage de
vitesseq courte et longue piste, patinage artistique,
hockey sur glace, bobsleigh, skeleton, luge.

A{ LI2NI A& 2f & YLAI dzS aBokeddte, S + N
soccer, rugby, basketball, cyclisme (vélo sur piste, vélo
sur route, vélo de montagne, BMX), sports équestres,
hockey sur gazon, gymnastique, trampoline, handball,
judo, nage synchronisée, taeckwondo, volleyball, water
polo, plongeon, athlétisme saut a la perche.

A{ LI2NI A LI N}YfevYLAIl dzS8kipar@ KA & S
alpin, paraplanche a neige, hockey sur luge.

A{ LI2NIa LI N¥tevYLAIldzSa RQSGS
Paracyclismesports paraequestres, judo, volleyball
assis, soccer a 7, basketball en fauteuil roulant, rugby en
fauteuil roulant,goalball athlétisme en fauteuil roulant.



Pourquol
des lignes
directrices
pour le
sport a haut
niveau?

A Systéme de surveillance des blessures sportives

A Contacts quotidiens avec les athlétesmportance de bien les
connaitre

A Disponibilité des ressources
A Thérapeute voyageant souvent seul

A Interventions axées sur la performance
A identification précoce
A Evaluation 360
Awl LIARAUOS RQAYUSNWSYUAZY
A Programme de réadaptation ciblé et individualigéneilleurs
soins possibles, bonne sequence et individualises)
A Programme de réadaptation cervicale
At N2aIN) YYS RS NBIRIFILWGFGAZY
A Programme de rééducation vestibulaire oculomoteur
A Programme de rééducation visuelle

A Plan de retour au sport spécifique
A Activation supervisée
A Activités spécifiques au sport sous surveillance
A Surveillance étroite de la progression
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Epidémiologie-Sport INS Québec (2012-2018)

Matthew Kelly, PT MSc Biomechanics Candidate McGill University
Taylor Léger, MSc Biomechanics Candidate McGill University INS
David J. Pearsall Ph.D. Associate Professor Department of Kinesiology and Physical Education, McGill Universit
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INS Concussions Ratio by Sport (2012-2018)
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Le patin de vitesse courte piste
represente la plus forte

1 proportion de commotions

{ cerébrales de tous les sports
de I'INS de 2012 a 2018 (35%)




DUREE DU RETABLISSEMENT POST COMMOTION
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Les athletes masculins et féminins semblaient avoir

ggfnﬁ:rgtg)g,ndgérr%%?gleeragligR ahrglllggaso?npr%eessua?gnt mis Les athlétes masculins sur courte piste récupérent en

en moyenne 3 jours de moins pour récupérer. moins de temps ;57_ jours) que les athletes téminines

sur courte piste (77 jours)
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Groupe de Recherche Hockey sur Glace



EVALUATION/PRISE EN CHARGE o
INTERDISCIPLINAIRE q)INS

AMédicale
ACervicale
AVestibulaire
ANeuro-optométrie
AVision sportive

ACapacité a reprendre le sport
(SNA-VFC)

APrévention/Recherche
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