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Préambule

1. La Politique sur les commotions cérébrales et le Code de conduite en matiére de
commotion cérébrale (la « politique ») sont basés sur la 6° déclaration de consensus
sur les commotions cérébrales dans le sport, publiée en juin 2023, et sur la Loi
Rowan.’

2. LaLoi Rowanimpose trois obligations aux organismes de sport :

a) recevoir une confirmation de la part des participants organisationnels de moins
de 26 ans, des parents d’athlétes de moins de 18 ans, ainsi que de leurs
entraineurs, des thérapeutes d'équipe (y compris le personnel d’encadrement
des athlétes) et des officiels qu’ils ont pris connaissance des ressources de
sensibilisation aux commotions cérébrales;

b)  établir un Code de conduite en matiere de commotion cérébrale; et

c) établir des protocoles de retrait de l'activité sportive et de retour a lactivité
sportive (RAS).

3. La Loi Rowan est la seule loi au pays qui traite de la sécurité en matiere de
commotions cérébrales, et Curling Canada reconnait que cette loi est la norme de
référence en matiere de prévention et de sensibilisation aux commotions cérébrales
au Canada, et cela se reflete dans la politique.

" Loi Rowan (sécurité en matiére de commotions cérébrales, 2018, L.O. 2018, chap. 1 (Remarque : la Loi
Rowan s’applique UNIQUEMENT aux organismes de sport situés en Ontario. La participation de tous les
autres organismes de sport est volontaire).
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4.

Objet

La présente politique intégre également le rapport du Groupe d’étude sur les
commotions cérébrales dans le sport de 2022 (GECS 2022), groupe composé de
meédecins et d’experts en commotions cérébrales dans le sport, qui a formulé des
recommandations pour la prévention des commotions cérébrales. Celles-ci
comprennent la mise en ceuvre de lois et de protocoles prévoyant le retrait obligatoire
du jeu apres une commotion cérébrale avérée ou présumeée; U'obligation d’obtenir
Lautorisation d’un professionnel de la santé avant le retour au jeu; et la
sensibilisation des entraineurs, des parents et des athlétes aux signes et symptdmes
des commotions cérébrales. Ces mesures contribuent a la réduction du taux de
commotions cérébrales récurrentes;

Une commotion cérébrale est un diagnostic clinique qui ne peut étre posé que par un
médecin. Le GECS 2022 définit notamment la commotion cérébrale liée au sport
comme suit :

...une lésion cérébrale traumatique causée par un coup direct a
la téte, au cou ou au corps entrainant la transmission d’une
force impulsive au cerveau, survenant dans le cadre d’activités
sportives ou liées a l’exercice physique... Les symptémes et les
signes peuvent se manifester immédiatement ou évoluer en
quelques minutes ou quelques heures. Ils disparaissent
généralement en quelques jours, mais peuvent étre prolongés
[...] Les commotions cérébrales liées au sport entrainent une
série de symptémes et de signes cliniques qui peuvent ou non
impliquer une perte de conscience.

Lareconnaissance et le retrait rapides, l'évaluation appropriée et la gestion adéquate
sont liés a une récupération plus rapide et a de meilleurs résultats aprés une
commotion cérébrale.

Curling Canada estime qu’une meilleure sensibilisation aux commotions cérébrales
et a leurs effets a long terme, ainsi que la prévention des commotions cérébrales,
sont primordiales pour protéger la santé et la sécurité des participants
organisationnels.

La présente politique s’applique a toutes les activités et a tous les événements dont
Curling Canada est l'organisme de régie ou de sanction, y compris, sans toutefois s’y
limiter, les compétitions, les entrainements et les séances d’entrainement.

Définitions

9.

Les termes définis utilisés dans la Politique sur les commotions cérébrales et le Code
de conduite en matiere de commotion cérébrale comprennent :
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a) Athlete f) Professionnel de santé

compétent
b)  Personnel d’encadrement des
athlétes g)  Retour a Ulactivité sportive
(RAS)

c) Commotion cérébrale
h) Commotion cérébrale liée au

d) Personne désignée sport
e)  Participant organisationnel i) Commotion cérébrale
présumeée
Inscription

10. Lorsqu’un participant organisationnel 4gé de moins de 26 ans s’inscrit aupres de
Curling Canada, le participant organisationnel doit fournir une confirmation écrite ou
électronique attestant avoir examiné les ressources de sensibilisation aux
commotions cérébrales au cours des 12 derniers mois, conformément a la Loi
Rowan. Le gouvernement de ’Ontario a élaboré des ressources sur les commotions
cérébrales adaptées a 'age :

a) 10 ans et moins

b) 11a14 ans

c) 15 ans et plus

11.Les participants organisationnels agés de moins de 26 ans doivent également signer
le Code de conduite en matiére de commotion cérébrale (annexe A, partie A).

12.Dans le cas des participants organisationnels agés de moins de 18 ans, leur parent
ou tuteur doit également confirmer avoir pris connaissance des ressources sur les
commotions cérébrales et avoir signé le Code de conduite en matiére de commotion
cérébrale.

13.Le personnel d’encadrement des athletes doit confirmer avoir également pris
connaissance des ressources sur les commotions cérébrales et signer le Code de
conduite en matiére de commotion cérébrale (annexe A, partie B), sauf s’il interagit
exclusivement avec des participants organisationnels agés de 26 ans ou plus.

14.Bien que la Loi Rowan exige que les participants organisationnels et le personnel
d’encadrement des athlétes de moins de 26 ans signent le Code de conduite en
matiere de commotion cérébrale, Curling Canada exige également que les
personnes de plus de 26 ans prennent connaissance des informations pertinentes
sur les commotions cérébrales et signent le Code de conduite en matiére de
commotion cérébrale.


https://www.ontario.ca/fr/page/ressource-du-gouvernement-ontarien-pour-sensibiliser-aux-problemes-des-commotions-cerebrales-brochure-electronique-10-ans-et-moins
https://www.ontario.ca/fr/page/ressource-du-gouvernement-ontarien-pour-sensibiliser-aux-problemes-des-commotions-cerebrales-brochure-electronique-11-a-14-ans
https://www.ontario.ca/fr/page/ressource-du-gouvernement-ontarien-pour-sensibiliser-aux-problemes-des-commotions-cerebrales-brochure-electronique-15-ans-et-plus

Protocole de retrait de Uactivité sportive : Reconnaitre les commotions cérébrales

15.Bien que le diagnostic formel de commotion cérébrale doive étre établi aprés un
diagnostic médical, la communauté sportive dans son ensemble, incluant les
athlétes, les parents, les enseignants, les entraineurs, les officiels et les
professionnels de la santé compétents, est responsable de la reconnaissance et du
signalement des athlétes qui pourraient présenter des signes visibles de
traumatisme cranien ou qui font état de symptdémes liés a une commotion cérébrale.
Certains sites sportifs et récréatifs ne disposent pas de professionnels de la santé
compétents sur place.

16.Une commotion cérébrale doit étre présumée :

a) chezun athléte ayant subi un impact important a la téte, au visage, au cou ou au
corps et présentant TOUT signe visible d’'une commotion cérébrale présumée ou
signalant TOUT symptéme d'une commotion cérébrale présumée, tels que
décrits dans l'outil de reconnaissance des commotions cérébrales (voir l'annexe
« B »); et/ou

b) siunathléte signale TOUT symptébme de commotion cérébrale a l'un de ses pairs,
parents, enseignants ou entraineurs, ou si quelqu'un est témoin de l'apparition
chez un athléte de signes visuels de commotion cérébrale.

17.Les commotions cérébrales peuvent étre identifié¢es a laide de lUoutil de
reconnaissance des commotions cérébrales, 6° édition (« CRT6 »), annexe « B ».2

18.Si une ambulance est appelée pour un mineur, le parent/tuteur et/ou la personne a
contacter en cas d’urgence du mineur doivent étre contactés immédiatement.

Protocole de retrait de Uactivité sportive : étapes et processus

19.En cas de suspicion de commotion cérébrale, le retrait d'un participant
organisationnel du terrain de jeu doit étre effectué parla ou les personnes désignées.
Cette personne est soit :

a) Un membre du personnel de Curling Canada présent sur place; et/ou

b) La personne désignée pour la compétition sanctionnée.
20. Curling Canada identifiera la ou les personnes désignées.

21.Lareconnaissance et le retrait de U'activité sportive sont des mesures qui doivent étre
prises conformément a U'outil CRT6 (annexe B). Le CRT6 est fourni comme un outil

2 A mesure que loutil CRT6 sera mis a jour et que de nouvelles versions seront en vigueur, Curling Canada
mettra a jour la présente politique.
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que le personnel non formé médicalement peut utiliser (c.-a-d. la ou les personnes
désignées) pour identifier et prendre en charge immédiatement une commotion
cérébrale présumée. Il ne sert pas a diagnostiquer une commotion cérébrale.

22.Suite au retrait de tout participant organisationnel fondé sur une suspicion de
commotion cérébrale *:

a)

La ou les personnes désignées qui ont retiré le participant organisationnel
doivent composer le 9-1-1 si, de l'avis de la ou des personnes désignées, cela est
nécessaire;

Curling Canada doit créer et conserver un registre du retrait;

La ou les personnes désignées doivent informer le parent ou le tuteur du
participant organisationnel du retrait si le participant organisationnel est 4gé de
18 ans ou moins, et informer le parent ou le tuteur que le participant
organisationnel doit subir une évaluation médicale par un professionnel de la
santé compétent avant que le participant organisationnel soit autorisé a
reprendre la participation; et

La ou les personnes désignées rappelleront au participant organisationnel, et au
parent ou tuteur du participant organisationnel, le cas échéant, le protocole de
retrait de Uactivité sportive et le protocole de retour a Uactivité sportive de Curling
Canada, tels que décrits dans la présente politique.

23.Si un participant organisationnel est soupconné d’avoir subi une commotion
cérébrale, mais qu’il n’y a pas lieu de s’inquiéter d’une blessure plus grave a la téte
ou a la colonne vertébrale (c’est-a-dire aucun signe d’alerte comme indiqué dans
Uoutil CRT6), il doit étre immédiatement retiré du terrain de jeu et procéder comme
suit :

a) Si un professionnel de santé compétent est présent, le participant

organisationnel doit étre conduit dans une zone calme et faire l'objet d'un
diagnostic médical sur le bord du terrain.

b) Si aucun professionnel de santé compétent n'est présent, le participant

organisationnel doit étre orienté vers un professionnel de santé compétent pour
un diagnostic médical des que possible. Il ne doit pas reprendre le jeu avant
d'avoir recu l'autorisation médicale.

24.Une fois qu'un participant organisationnel a fait l'objet d'un diagnostic médical, et :

3 Un athléte doit étre retiré du jeu par la personne désignée en cas de commotion cérébrale présumée, que la
commotion cérébrale ait été subie ou non lors d'une activité sportive associée a Curling Canada.
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a) qu'il est déterminé qu'il n'a pas subi de commotion cérébrale, il doit fournir une
lettre confirmant le diagnostic médical l'indiquant. Le participant organisationnel
peut reprendre Uactivité sportive sans restriction.

b) qu’il regoit un diagnostic de commotion cérébrale, il doit recevoir une lettre
confirmant le diagnostic médical l'indiquant. Le participant organisationnel peut
reprendre l'activité sportive conformément au protocole de retour a lactivité
sportive de la présente politique.

Protocole de retour a Uactivité sportive (RAS)

25. Le tableau ci-dessous présente le protocole de RAS, une exigence de la Loi Rowan,
une fois 'autorisation médicale obtenue.

26. Les organisations situées hors de 'Ontario peuvent adapter le protocole de RAS a
leur situation particuliere.

Etape | Objectif Activité(s) But de ’étape

1 Activités de la vie Activités de la vie quotidienne qui Réintroduction
quotidienne et repos | n'aggravent pas les symptémes progressive des activités
relatif (premieres 24 professionnelles/scolaires
a 48 heures)
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https://parachute.ca/fr/ressource-professionnelle/collection-commotion-cerebrale/lignes-directrices-canadiennes-sur-les-commotions-cerebrales-dans-le-sport/
https://parachute.ca/fr/ressource-professionnelle/collection-commotion-cerebrale/lignes-directrices-canadiennes-sur-les-commotions-cerebrales-dans-le-sport/
https://parachute.ca/fr/ressource-professionnelle/collection-commotion-cerebrale/lignes-directrices-canadiennes-sur-les-commotions-cerebrales-dans-le-sport/

Au plus tard vingt-quatre (24) a quarante-huit (48) heures apres la blessure, passez a l'étape 2.

2A

Exercice aérobique
de faible intensité

Exercice aérobique de faible
intensité, comme le vélo
stationnaire ou la marche a allure
lente 3 modérée.

Entrainement de résistance léger
qui n'entraine pas plus qu'une
aggravation légere et breve* des
symptémes de commotion
cérébrale. *(voir la note de bas de

page 3)

Exercice jusqu'a environ 55 % de la
fréquence cardiaque maximale.

Faites des pauses et adaptez vos
activités au besoin.

Augmenter le rythme
cardiaque.

2B

Exercice aérobique
d'intensité modérée

Augmentez progressivement votre
tolérance et l'intensité des activités
aérobiques, comme le vélo
stationnaire et la marche a un
rythme soutenu.

Exercice jusqu'a environ 70 % de la
fréqguence cardiaque maximale.

Faites des pauses.

Augmenter le rythme
cardiaque.

Activités sportives
individuelles
spécifiques, sans
risque de choc
accidentel a la téte,
avec
accommodements
scolaires (au
besoin).

Ajoutez des activités spécifiques au
sport.

Effectuez les activités
individuellement et sous la
supervision d'un enseignant, d'un
parent/tuteur ou d'un entraineur.

Progressez jusqu'a ce que l'athléte
ne présente plus de symptdmes liés

Augmenter l'intensité des
activités aérobiques et
introduire des
mouvements spécifiques
aux sports a faible risque.
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a une commotion cérébrale, méme
pendant l'exercice.

Autorisation médicale

Si le participant organisationnel a regu 'autorisation médicale, passez a l'étape 4°.

4 Exercices et
activités

d'entrainement sans

Passez a des exercices sans
contact physique a haute intensité,
incluant des exercices et des

Reprendre l'intensité
habituelle des exercices,
la coordination et les

contact activités plus difficiles. capacités cognitives liées
a l'activité.
5 Retour a toutes les Passez a des activités a risque plus | Reprise des activités

activités non

contact et aux

compétitives, aux
entrainements avec

élevé, y compris les activités
d'entrainement habituelles.

Ne participez pas a des

comportant unrisque de
chute ou de contact
physique, rétablissement
de la confiance et

activités compétitions sportives. évaluation des capacités

d'éducation fonctionnelles par le

physique personnel d’entraineurs.
6 Retour a activité Participation normale; sport et S. O.

sportive activité physique sans restriction.

27.La stratégie de RAS du participant organisationnel doit étre encadrée et approuvée
par un médecin, qui effectuera des consultations régulieres tout au long du
processus. Plus précisément, la progression dans les étapes ultérieures de la
stratégie de RAS (étapes 4 a 6) doit étre supervisée par un professionnel de la santé.

4 Les athlétes chez qui une commotion cérébrale a été diagnostiquée peuvent étre pris en compte pour une
autorisation médicale de retour aux activités sportives comportant un risque de contact ou de chute une fois qu'ils
ont franchi avec succes les étapes 1 a 3 de la stratégie de RAS spécifique au sport. Pour passer a |'étape 4 du RAS,
I'athléte doit fournir a son entraineur une lettre d'autorisation médicale précisant qu'un médecin ou une infirmiéere
praticienne a personnellement évalué le patient et a autorisé I'athléte a reprendre I'activité sportive. Dans les
régions géographiques du Canada ou I'accés aux médecins est limité (p. ex., les communautés rurales, éloignées ou
nordiques), un professionnel de la santé compétent (p. ex., une infirmiére) ayant un acces préétabli a un médecin
ou a une infirmiére praticienne peut fournir ce document.
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28. Pour reprendre pleinement l'activité sportive, le participant organisationnel concerné
doit fournir a Curling Canada un formulaire d’autorisation médicale, signé par un
médecin, apres U'étape 5 et avant de passer a 'étape 6.

29.Une consultation supplémentaire avec un professionnel de la santé compétent est
recommandée en cas de réapparition des symptémes a différentes étapes des
stratégies de RAS. °®

Responsabilités administratives

30. Curling Canada fournira aux associations membres un modele de formulaire pour le
suivides blessures (annexe E). Ilincombe aux associations membres de surveiller les
blessures.

31.Les associations membres doivent tenir un registre des commotions cérébrales
déclarées et présumeées, ainsi que la documentation relative au diagnostic et a
Uautorisation de retour au jeu des participants organisationnels.

32.Curling Canada procédera a un examen de la présente politique tous les trois (3) ans,
ou plus tét si les normes du secteur Uexigent.

Non-conformité

33.Le non-respect de toute ligne directrice et/ou de tout protocole contenus dans la
présente politique peut entrainer des mesures disciplinaires conformément aux
politiques de Curling Canada en matiere de discipline et de plaintes.

Cecin'est pas un avis

34.Aucune disposition de la présente politique ne doit étre interprétée comme un avis
médical ou juridique.

5 Dans certains cas, il peut étre dans U'intérét de 'athléte de cesser sa participation au curling en raison de
risques de blessures a la téte et de commotions cérébrales.

Programme d'intégrité du sport de Curling 9
Canada



Annexe A - Code de conduite en matiere de commotion cérébrale

PARTIE A

La section suivante du Code de conduite en matiere de commotion cérébrale doit étre
signée par tous les participants organisationnels 4gés de moins de 26 ans. Pour les
participants organisationnels mineurs dans la juridiction concernée, un parent ou tuteur doit
également signer cette section.

Je contribuerai a prévenir les commotions cérébrales en :
e portant 'équipement approprié a mon sport et en le portant correctement;

o développant mes compétences et ma force afin de pouvoir participer au mieux de
mes capacités;

o respectant les regles de mon sport ou de mon activité;

o faisant preuve d’esprit sportif et de respect envers tous (autres athlétes, entraineurs,
thérapeutes d'équipe et officiels).
Je veillerai a ma santé et a ma sécurité en prenant les commotions cérébrales au
sérieux, et je comprends que :

e unecommotion cérébrale est une lésion cérébrale qui peut avoir des effets a court et
a long terme;

e un coup a la téte, au visage ou au cou, ou un coup porté au corps qui provoque un
mouvement du cerveau a Uintérieur du crane, peut causer une commotion cérébrale;

¢ il n’est pas nécessaire de perdre connaissance pour avoir subi une commotion
cérébrale;

e je m’engage a reconnaitre et a signaler les commotions cérébrales, notamment en
auto-déclarant une possible commotion cérébrale et en informant une personne
désignée lorsqu’un participant organisationnel soupgonne qu’un autre participant
organisationnel a pu subir une commotion cérébrale. (Cela signifie que : si je pense
avoir subi une commotion cérébrale, je dois immédiatement cesser de participer a
U'entrainement, a une séance d’entrainement ou a la compétition, et j’'informerai un
adulte si je pense qu’un autre athléte a subi une commotion cérébrale);

¢ la poursuite de l'entrainement, de la séance d’entrainement ou de la compétition
malgré une possible commotion cérébrale augmente le risque de symptémes plus
graves et plus durables, ainsi que le risque d'autres blessures;
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e je m'engage a appliquer une tolérance zéro a l'égard de toute pratique sportive
interdite considérée comme présentant un risque élevé de commotion cérébrale;

e jereconnais que Uexclusion obligatoire de la compétition peut étre appliquée en cas
de violation de la tolérance zéro a l'égard de toute pratique sportive interdite
considérée comme a haut risque de conséquences graves; et

e je reconnais que les conséquences s’aggravent pour ceux qui violent de maniere
répétée ce Code de conduite en matiére de commotion cérébrale.

Je ne cacherai pas les symptomes de commotion cérébrale. Je prendrai la parole pour
moi-méme et pour les autres.

¢ Je ne cacherai pas mes symptdomes. Je signalerai a un entraineur, un officiel, un
préparateur physique de ’équipe, un parent ou un autre adulte de confiance tout
symptdme de commotion cérébrale.

e Si quelgu'un d'autre me parle de symptémes de commotion cérébrale, ou si je
remarque des signes pouvant indiquer une commotion cérébrale, j'en informerai un
entraineur, un officiel, un préparateur physique de U'équipe, un parent ou un autre
adulte de confiance afin qu'il puisse intervenir.

e Je comprends qu'en cas de commotion cérébrale présumée, je serai retiré de
Uactivité sportive et que je ne pourrai reprendre l'entrainement, les séances
d’entrainement ou la compétition qu'apres avoir subi un examen médical par un
meédecin ou une infirmiére praticienne et avoir regu l'autorisation médicale de
reprendre l'entrainement, les séances d’entrainement ou la compétition.

e Je m’engage a communiquer a mon établissement scolaire et a toute autre
organisation sportive auprés de laquelle je suis inscrit toute information pertinente
concernant les cas de retrait d’'une activité sportive. (Cela signifie que : si je recois un
diagnostic de commotion cérébrale, je comprends qu’informer tous mes autres
entraineurs et enseignants de ma blessure les aidera a8 me soutenir pendant ma
convalescence.)

Je prendrai le temps nécessaire pour récupérer car c'est important pour ma santé.

¢ Je comprends mon engagement a soutenir le processus de retour a Uactivité sportive
et je suivrai le protocole de retour a U'activité sportive de mon sport.

e Je comprends que je devrai obtenir Uautorisation médicale d’'un médecin ou d’une
infirmiere praticienne avant de reprendre 'entrainement, les séances d’entrainement
ou la compétition.
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o Je respecterai mes entraineurs, les thérapeutes d'équipe, mes parents, les
professionnels de la santé, ainsi que les médecins et les infirmiéres praticiennes, en
ce qui concerne ma santé et ma sécurité.

En signant ici, je reconnais avoir pris connaissance de l'intégralité du présent Code de
conduite en matiére de commotion cérébrale et m'y engage.

Nom du participant organisationnel Signature du participant organisationnel Date
(en caracteres d’imprimerie)

Nom du parent ou Signature du parent ou tuteur Date
tuteur (en caracteres d’imprimerie)

PARTIE B

La section suivante du Code de conduite en matiere de commotion cérébrale doit étre
signée par tous les entraineurs et thérapeutes d'équipe qui interagissent avec des
participants organisationnels 4gés de moins de 26 ans.

Je peux contribuer a prévenir les commotions cérébrales grace a :

o mes efforts pour veiller a ce que mes athlétes portent 'équipement approprié et le
portent correctement;

o mes efforts pour aider mes athlétes a développer leurs compétences et leur force
afin qu'ils puissent participer au mieux de leurs capacités;

e mon respect des regles de mon sport ou de mon activité et a mes efforts pour
m'assurer que mes athlétes en fassent de méme; et

¢ mon engagement envers le fair-play et le respect de tous (respect des autres
entraineurs, des thérapeutes d’équipe, des officiels et de tous les participants
organisationnels, et en veillant a ce que mes athlétes respectent les autres et fassent
preuve de fair-play).

Je veillerai a la santé et a la sécurité de tous les participants organisationnels en
prenant les commotions cérébrales au sérieux. Je comprends que :

e unecommotion cérébrale est une lésion cérébrale qui peut avoir des effets a court et
a long terme;
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e un coup a la téte, au visage ou au cou, ou un coup porté au corps qui provoque un
mouvement du cerveau a Uintérieur du crane, peut causer une commotion cérébrale;

o il n’est pas nécessaire de perdre connaissance pour avoir subi une commotion
cérébrale;

e un participant organisationnel ayant une commotion cérébrale présumée doit cesser
immédiatement toute participation a U'entrainement, a la séance d’entrainement ou
a la compétition;

e je m’engage a reconnaitre et a signaler les commotions cérébrales, notamment en
auto-déclarant toute commotion cérébrale possible et en informant une personne
désignée lorsqu’un participant organisationnel soupgonne qu’un autre participant
organisationnel a subi une commotion cérébrale;

o la poursuite de l'entrainement, de la séance d’entrainement ou de la compétition
malgré une commotion cérébrale présumée augmente le risque de symptémes plus
graves et plus durables chez une personne, ainsi que le risque d'autres blessures ou
méme de mort;

e je m'engage a appliquer une tolérance zéro a l'égard de toute pratique sportive
interdite considérée comme présentant un risque élevé de commotion cérébrale;

e jereconnais que Uexclusion obligatoire de la compétition peut étre appliquée en cas
de violation de la tolérance zéro a l'égard de toute pratique sportive interdite
considérée comme a haut risque de conséquences graves; et

e je reconnais que les conséquences s’aggravent pour ceux qui violent de maniere
répétée ce Code de conduite en matiere de commotion cérébrale.

Je créerai un environnement ou les participants organisationnels se sentiront en
sécurité et a l'aise pour s'exprimer. Je m'engage a :

e encourager les athlétes a ne pas dissimuler leurs symptomes, mais a m’informer,
ainsi que les officiels, leurs parents ou un autre adulte de confiance, s’ils ressentent
tout symptome de commotion cérébrale apres un impact;

o donnerl’exemple. S informerai un autre entraineur, un officiel, un thérapeute d’équipe
et consulterai un médecin ou une infirmiére praticienne si je ressens des symptomes
de commotion cérébrale;

e comprendre et respecter le fait que tout athléte ayant une commotion cérébrale
présumée doit étre retiré de U'activité sportive et ne peut y revenir qu'apres avoir subi
un examen médicale par un médecin ou une infirmiere praticienne et avoir regu
l'autorisation médicale de reprendre l'entrainement, les séances d’entrainement ou
la compétition.
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o A lattention des entraineurs seulement : je m’engage a offrir aux athlétes, avant et
apres chaque entrainement, séance d’entrainement et compétition, des occasions
de discuter des problemes potentiels liés aux commotions cérébrales.

Je soutiendrai tous les participants organisationnels afin qu'ils prennent le temps
nécessaire pour se rétablir.

¢ Jecomprends monengagement a soutenir le processus de retour a Uactivité sportive.

o Je comprends que les athlétes devront obtenir l'autorisation d'un médecin ou d'une
infirmiére praticienne avant de reprendre l'activité sportive.

o Jerespecterai mes collegues entraineurs, les thérapeutes d’équipe, les parents, les
médecins et les infirmieres praticiennes, ainsi que toutes les décisions prises
concernant la santé et la sécurité de mes athlétes.

En signant ici, je reconnais avoir pris connaissance de l'intégralité du présent Code de
conduite en matiére de commotion cérébrale et m'y engage.

Nom et réle (en caractéere d’imprimerie) Signature Date
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Annexe B - Outil de reconnaissance des commotions cérébrales 6 (CRT6)

CRT6"

OUTIL DE RECONNAISSANCE DES COMMOTIONS

CEREBRALES

Pour aider 3 détecter une commotion cérébrale chez les enfants, les adolescents et les adultes.

Qu'est-ce que l'outil de reconnaissance des commotions cerébrales?

Une commetion cérsbrale sst une DISESUNs U cenveal, La skxiéms adition de I'outl] de reconnalessnce dee commations cirébrales
{CRTE) aet ConGue pour Sine utilisés par des pareonnes Bans TMmaton médicals pour sider & 1a reconnalessncs &t 1a gestion Immedists
dune possible commotion ciréorale, Le CRTHE M'est pas CongU pour dlagnostiquer Une commation cersbrsis,

Reconnatssance et Refrait du jeu
Signaux d'alarme: APPELER UNE AMBULANCE

S AL MOINS UN des signsu &'sianme sulvants ost obesnvé ou & des plaintes sont rapponéss aprss un Impsct & & tHe ou au corps, 'shniéie
doit &tra Immeédistement rsfire du jsu ou de Mactivits st transports pour recevolr dee soine médicaux dungancs par un professionnel de la

sanhs.
. Dﬂ}lw.r‘nlgwhiliﬁwmgl + Faiblezes, picotement ou sensation de brillure dans
+ Crize d'epilspsie ou convulgion plue d'un bras ou d’'une jambs;
« Perta de vision ou vigion double . . e
! « Womissements repetés
» Perts de connaisaance + Maux do téte sévires ou g'intensifiant

« Augmentation de confusion ou détérioration de I'stat - ivitd ou hativits "

de coneciencs (de moine en moing réactif, . Déformation visible du crine
aomnolent)
M'oubliez pas
+ Dana tous lss C38. 182 principss de bass oss pramisrs soing En I'sbaance dea algnaux o'alamms, I'dentifcation duns
dolvent Stre respectée; Svaluar [ee Cangers eur place, waaner possiide commotion cérébrale doit se Talre de Ia manlén
lez voles raspiratolres, Ia respiration, Ia cnoulation; cherchar sulvant:
uns dminution s coneciancs ds BoN envINDNNsMant, une
IBNESUr oU UNe QIMCuIts & réponare: SUX Quasions. LING commaotion cansorale dolt &re suspactss sproe un Impact &
« Me pas dépiscer Mathiste (zauf pour malmenir lss voles I 1868 ouU U COMpe lorsquis 'athists sambie Sire différant de son
respiratoires) & molne SEVoIr rsgu une farmstion & ot et Stst nabituel. Cag changements INCUSnt i3 préeancs dPun ou ds
+ Mo paz relirer | C38qUS (8] DRESent) ou tout Sure plUE=IBUrE Sgnes sulvants: Signes vislDies s Commonon
Boulpsment. cérsbraie, signee et sympitmes (isle qus malsx o8 tets ou
« Dans tous les cas dune blessurs A la e, suppossr une troubie draquilions), troubls des fonctions cognitives {psr
posgibie Hieesure SEvErs au oou. EXSITENS, COMMUSIoN) OU LN componement Innabibue,
+ Lee athiétes préeentant un handicap phiyelqus ou un retsnd
ds O&vSloppSMaNt cONNUS denralant bensficisr dun eaul Ls CRTE peut &tre coplé sous 23 forme actuslle st dstrious
pius bas pour Stre refirée du jew & gae Indhidus, dss Squipes, 055 Qroupes ot 08

organisstions. Toute medification (¥ compris les raductions

&t I reformstags nUMSrigus), 16 changement ds Margus ou
|3 vants & 08E TNS COMMSITISISS Ne 50N pas SUtornsss sans
I'BulerEston Sore expresas du BN,

Développé par: Concusalon In Sport Group (CISG)
Eupgom par

X e @ a3 W
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Outil de Reconnaissance des Commeotions Cérabrales

‘ RT6 Pour gider & détecter une commotion cérébrale chez les enfants, les adolescents
st lag adultes.

1.Signes visibles d'une possible commotion cérébrale
Leg signes visibles d'une posshie ooMMotion cerdbras Inciusnt: . Ragaﬁhamavuam&amwaesm

«+ Perts o connalgssncs ou Mangus s réacihits; magpmpmammrnmmbm

+ FBEISM COUCNS-S IMMOD|S SUr bs teain; + Lentaur 3 5& relever aprée Un coup divsct ou Indirect 3 |a tte;

+ CNUs =Ens protsclion suris terain; . L « Instsbis sur sse pleds / problémss d'Squllions, falt des chutes !
« Deeorisntstion ou confusion, regard flxe ou une reactiviie lmise, ou mawsiss coordination;

une INCEpECtS & répondrs a0SgUALSMSnt Sux quastions; « Biassurs Su visage

2. Symptémes d'une possible commotion cérébrale

Symptomes physiques Changameante dhumaur
Emotivits accrus

Maux de téie

aPresslon dans la tétes Irritabllité accrus
Troubls de Pequilibre

Hauséa ou vomlasements

Tristeass

Mervosite ou anxiets
Somnolence Changements cognitife
n Probléme de concentration
Probléms de mémolre
Sanaiblilté & 1a lumilérs

. Sensation d'éfre wdans un broulllards
Senalbiitte su brult

Fatigus ou peu drénergle
Sensatlon de “ne pas &tre dans son asalette”

Douleur au cou

3. Evaluation de la mémoire

[Modifier chaque question &n fonclion du sport et de Mage de athiste)
LIncapacits da répondrs comsctamant 4 I'uns 06 co8 quastons paut SUQJEMST NS COMMOton Careorais:
= wDl SOMIMEa-NoEs Suowrd hul?s
- wh quel événement participlaz-vousTs
- wQul 8 marqué ke dermier but de ce match?s
- wContre quedle dquipe avez-wous [ous |a semalne demilérs i dernler match?s
= wviotre dquipe a-t-slle gagné s dermler match?s

Tout athiéts présentant une possibie commotion carébrale doit étrs - IMMEDIATEIQ! EMT RETI RE DE LA PRATIQUE OU DU JEU ET ME DOIT
PAS RETOURNER A TOUTE ACTIWVITE COMPORTANT UN RISGUE DE CONTACT A LA TETE, DE CHUTE OU DE COLLISION, Incluant DES
ACTIVITES SPORTIVES Jusqu'a ce que I'athiste soit EVALUE MEDICALEMENT, méme =l les symptomes diaparalssent.
L'athiéte préssntant uns possibls commotion céréorale NE DOIT PAS :

. Etre saule |:EIIJ moing pendant les 3 premisnee Newrss). ng’wsﬂmd&e gympbdmes doft condulne & une prise en changs medcsls Immédists,

. E'IIB rEItI:l.I'HE-'E-GhDI 20l mmnp&gnamaﬂ Lammm -:h:-ltalmm [l'BEI'ﬂB dun sdults I'M-FI:“BENE-.

+ Corsommer ds l'slcool, des drogues & usage recrastl ou des médicaments non preecrits par un profsssionnel de |a eants;

« Conduire un vehicule motoriss |usgu'a ce gu'un professionnel de la sants I'sulorizs & ks falrs

Lezrocsssas de raduchon snirancas do O TE § #86 sfschsd par Clars & Solgon, Wchsls Camrt, Pems | o, Miriam Bsauchamp Surases Leckerc Caf cubl @ &4 datord oar us comild rismations) d sapsrs dams =
cadre 28 & Is conlerencs de BT cans ks sport gu @ & lsu 8 Areistcare sue Peys-Sas 0 colcers 2000 Las déials complsis 5o les concluscrs 28 8 comdrsncs & s auieurs ds
roudl ont éid putble dana s Bebe® Jourmal of Sport Mediors 2100, Volurss 57, humso 11

Annexe C - Parcours de gestion des commotions cérébrales dans le sport
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https://parachute.ca/wp-content/uploads/2019/06/Concussion-Guideline-2024-F.pdf?utm_source=chatgpt.com

Etapes d suivre en cas de commotions cérébrales

La figure ci-dessous démontre le processus de prise des dédisions en cas de commotions
cerébrales, en conformité avec les recommandations dans ces lignes directrices.

L. Trarsmission df avand lie dibut ¢ la sal
professionnels de la senté agrids

Commant : Fich dducative raremnive avant b dibut de la saisen
Impact & latéte, le visage. la mugue ou be conps

I

Une &l nifbe est de 7

. Identification d'wne blessare & la téte
Qi ; Athlites, parents, entraimeurs, oficials, #nsegnants, thérspeuies, prolesdionng b
o |a sartd agriés
Comment ; Cutil &' ideraifiz ation des commetians cérébrales 6§ [CRTE)

W blesswre plus prave & la tite ou & la collonne
wirtibrale et scupconnds 7 Ratirardu jas
o Il
Un professicnnel de la santé agrésé est présent 7

Qul : Mambre du corps midical = "
Services durgence
' 38, Examan médical nan-urpent
sur les Beux
Quil : Professionnels de kamnté agréés
&, Bamen médical ] Commaent | SCATE, SCATE pour endants.

Chul : M Azl infirmisr praticien
Comment ; Lettre confirmant le diagnostic
-
-
L'athiite a regu un diagrestic de commotion cdndbrale 7

La commestion oérdbrale est sowntonnde 7

YY

5. Gestlom des commetions cérébrales
Qi : Wi cin, infirmniner praticien, pratessianne de la santd
agrde de 'bguape ipanive
Comment ; Stratégie de retour 3 'écale, Stratégie de retour & Retour
n spoet speci fgue au Sport

L athlbte continue & ressentin les symptdmes
periistants

ou
Y A

‘.H-:-Imlin:ﬁ:::_.- T
M:Equlpml“nﬂtﬂ;.ﬂiﬁn, T-mz'lﬂllmh
frabdicin disgatant Fune formaticn Pricr e Eport
clinique at expirience en matiérede | Oul £ Mddeci, infirmier praticien
commetions cérébralesou un Comenant : Lettre d'autorisation medicale
profemionngl i la santd agrdd
“Lesaympl p plus ded
Lignes directricas canadiennes sur les commofions cérébrales dans ba sport 2e adition il
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Annexe D - Points clés des recommandations du GECS

o Le GECS 2022 a identifié plusieurs points a améliorer afin de renforcer les futurs
énoncés de consensus: le parasport, la pédiatrie, la voix de lathléte et les
considérations éthiques, les limites et les améliorations. Les éléments suivants sont
pertinents a Uapplication de la présente politique par Curling Canada.

Parasport

o L'expérience de commotion cérébrale chez le para-athléte est unique, en raison de
Uinteraction entre le handicap principal du participant organisationnel et la
physiopathologie de la commotion cérébrale. Les para-athletes nécessitent une
approche plus individualisée pour U'évaluation des commotions cérébrales.

¢ Curling Canada doit étre conscient que les approches de prévention, le dépistage
des premiers symptdmes, le diagnostic, le rétablissement (p. ex., le risque de
symptbmes persistants de commotion cérébrale) et les stratégies de traitement
peuvent étre influencés par les caractéristigues du handicap sous-jacent du
participant organisationnel.

e Les participants organisationnels ayant une déficience visuelle peuvent étre exposés
a un risque encore plus élevé de commotion cérébrale, car les mécanismes de
blessure chez cette tranche de la population sont principalement liés a des collisions
ou a des contacts directs a la téte.

e Les considérations suivantes du Groupe sur les commotions cérébrales dans le
parasport sont importantes a prendre en compte par Curling Canada lorsqu’il traite
avec des participants organisationnels de parasport :

a) lesparticipants organisationnels de parasport peuvent bénéficier d'un bilan initial
compte tenu de la variabilité de leur handicap et de la possibilité de
signes/symptémes atypiques de commotion cérébrale;

b) les participants organisationnels de parasport ayant des antécédents de lésions
du systeme nerveux central (par exemple, paralysie cérébrale, accident
vasculaire cérébral) peuvent avoir besoin d’une période de repos initial
prolongée;

c) les test de dépistage des symptbmes de commotion cérébrale pendant la
convalescence peuvent nécessiter des adaptations, comme l'utilisation d'un
ergometre a bras plutét que d'un tapis roulant ou d'un vélo stationnaire; et

d) les protocoles de RAS doivent étre personnalisés et inclure l'utilisation du
matériel adapté personnel de la personne et, pour les participants malvoyants
concernés, la collaboration avec leur guide.
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Pédiatrie

Les jeunes athletes et les athletes adolescents ont moins de chances de bénéficier
de la présence de personnel médical formé sur le bord du terrain; il est donc
fortement recommandé que tous les adultes supervisant des activités sportives chez
les enfants et les adolescents utilisent Uoutil CRT6.

Les enfants et les adolescents ayant subi des commotions cérébrales a répétition et
souhaitant poursuivre leur pratique sportive, intégrer la catégorie d’age supérieure ou
accéder aux programmes de parcours élite ou de niveau national doivent faire 'objet
d’une évaluation individualisée.
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les blessures

Annexe « E » — Modele de formulaire permettant aux associations membres de suivre

|NDM:

1. DETECTION

wers la parsonne désignée pour la vérification des symptimes

[ Retrait immédiat du participant, ne jamais le laisser seul et l2 diriger 1

[ En présence de signaux d'alerte
[assurer un transport & l'urgence) :
REMPLIR LA SECTION DES SIGNAUX D'ALERTE
ET LA SECTION DES SYMPTOMES

[ En présence de symptames

REMPLIR LA SECTION DES SYMPTOMES

[évaluation médicale le plus tit possible pour un diagnostic) :

[J En l'absence de symptdomes
retirer le participant préventivement en raison -

O d'un impact ou d'un mouvement brusque de la téte
O d'un doute sur linformation obtenue
O d’un historique de commations cérébrales

[ informer le plus rapidement possible les parents d'un mineur

Circonstances de lincident :

BGE - | DATE DE LINCIDENT :
MOINS DE | ENTRE 24 ET
| f\ H
F J SYMPTﬁMES | 24 HEURES | 48 HEURES
RENDR D .
- Mau de téte, pression dans
A 12 téte O (]
[ Perte ou détéri de l'état de ience Fatigue, somnolence O ]
O Confusion Troubles du sommeil (m] m]
. . Nausées O (]
O Vomlssa.ments répétés Vomissamanis | ]
[ conwisions Etourdissements, vertiges O (m}
[ Maux de téte qui augmentant Sensation d'étre au ralenti ] [m]
O Somnolence importante Problémes de concentration a m]
[ Difficulté & marcher, a parler, 4 reconnaitre Difficulté de mémaire a O
les gens ou les lieux Vision embrouillée a o
[ vision double Sensibilité 3 la lumiére a Im}
O Agitation importante, pleurs excessifs Sensibilité aux bruits m] m]
[ Probléme de (gquilibre grave i‘m;’ﬁ_’:mm' m] |
O Fai . pi ou er i nt MNervosite, anxiaté a [m]
des bras ou des jambas Douleur au cou ] m]
[ Douleur intense au cou Cherche ses mols ou se ] m]
répéta
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