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Sommaire

Ce document décrit le role des diététistes dans
['évaluation et la gestion de la dysphagie. La
pratique s'appuie sur les principes et idéaux de soins
interprofessionnels fondés sur des données probantes,
sécuritaires, compétents, éthigues et axés sur le client.

Le rble des diététistes est d'offrir des services
visant a satisfaire les besoins des personnes en
matiére de soins nutritionnels. A cet égard, il existe une
relation directe entre la fonction de déglutition et ['état
nutritionnel. L'évaluation et la gestion de la dysphagie
font partie du champ de pratique des diététistes dans
la législation de toutes les provinces du Canada.

Dans le cadre de |'évaluation et de la gestion de la
dysphagie, les diététistes :

e Prodiguent des soins axés sur le client et sa
famille; respectent les préférences, les
besoins et la culture du client et y sont
sensibles, s'assurant que ce dernier et sa
famille comprennent les options d'évaluation
et de traitement et qu'ils fournissent un
consentement éclairé;

e Obtiennent et interprétent les renseignements
recueillis a l'aide d'observations effectuées
pendant les repas/l'alimentation, y compris une
estimation de 'apport quotidien en nutriments;

e |dentifient les signes et les symptémes de la
dysphagie;

o Evaluent I'état nutritionnel du client et ses
besoins en aliments, en liquides et en nutriments;

e Déterminent les diagnostics nutritionnels tels
que le trouble de déglutition;

e Réalisent ou coordonnent une évaluation
clinique (au chevet) et/ou instrumentale de la
déglutition, lorsque la loi le permet;

e I|dentifient les risques de suffocation et
d'aspiration de corps étrangers de méme que
les risques associés de pneumonie;

e Tiennent compte de l'équilibre entre les
risques et les avantages lié a l'évaluation de
la déglutition et au traitement chez des
clients donnés;

e Déterminent les interventions appropriées et
obtiennent le consentement des clients
concernant le régime alimentaire, le profil de
repas, les suppléments nutritifs et/ou les
dispositifs d’assistance, au besoin, les
modifications a la texture des aliments et a la
consistance des liquides, le positionnement
et la voie d'alimentation;

e Mettent au point des régimes d'alimentation
entérale et parentérale;

o FEduquent et conseillent les clients et/ou leur
famille;

e Documentent et expliquent le processus de
soins en nutrition;

e Surveillent et évaluent la réponse des clients
aux interventions nutritionnelles, en plus de
modifier le plan de soins au besoin;

e Agissent a titre de personnes-ressources au
prés des clients et de leurs aidants naturels;

e Collaborent avec d'autres professionnels de
la santé de |'équipe interprofessionnelle et du
cercle de soins et leur demandent conseil; et

e Facilitent les discussions portant sur la prise
de décisions éthiques, en s'appuyant sur les
valeurs du client pour orienter les décisions
cliniques.

Cet énoncé réaffirme l'obligation professionnelle
des diététistes de répondre aux besoins des clients en
matiére de soins en utilisant 'ensemble de leur champ
de pratique et en tenant compte du contexte et du
milieu de pratique, tout en appréciant la valeur de la
collaboration interprofessionnelle et du travail
d'équipe efficace.

Pour lire ['énoncé
www.dietetistes.ca/dysphagie.

complet, visitez le
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Introduction

Ce document est une mise a jour d'un document
précédent (1) des Diététistes du Canada (DC) et
décrit le role des diététistes dans un contexte de
pratique qui correspond a l'ensemble du champ de
pratique professionnel?. Il s'agit de l'un des quelques
documents (1-5) qui traitent du réle des diététistes
dans le contexte d'une évaluation et d'une gestion
sécuritaires et de qualité de la dysphagieb.

Le document repose sur une revue de la littérature,
l'opinion d'experts et un examen de la législation
provinciale. Il s'appuie sur les principes et idéaux de la
profession, notamment sur des soins axés sur le client
pour une pratique éthique, compétente, sécuritaire,
interprofessionnelle et fondée sur des données
probantes. Il s'agit d'un énoncé qui refléte les
obligations de la pratique professionnelle en vue de
répondre de facon optimale aux besoins des clients en
matiére de soins, en pratiquant selon l'ensemble du
champ de pratique et en tenant compte du contexte et
du milieu de pratique ainsi que de la valeur de la
collaboration interprofessionnelle. Les principaux
messages de ce document s'appuient sur la recherche
émergente, qui indique que l'expérience client est
étroitement liée aux principes de soins axés sur le
client (6).

Le champ de pratique

Le champ de pratique des professions de la santé
réglementées est défini dans la législation provinciale.
L'évaluation et la gestion de la dysphagie s'inscrivent
dans le champ de pratiqgue professionnel des
diététistes dans toutes les provinces du Canada. Les

4 Champ de pratique professionnel : Les rdles, fonctions et
responsabilités que les diététistes sont autorisés a occuper, a exercer ou
a assumer et pour lesquels ils sont formés (10). Le champ de pratique
professionnel différe du champ de pratique individuel, qui s'inscrit dans
le champ professionnel, mais qui refléte les limites et les compétences
personnelles d'un clinicien donné.

b Evaluation et gestion de la dysphagie : Le processus de soins lié a un
trouble de la déglutition.

lois différent d'une province a l'autre; ainsi, la pratique
varie d'un endroit a l'autre du pays. Il incombe donc
aux diététistes de procéder a l'évaluation et a la
gestion de la dysphagie conformément aux normes
et aux politiques établies par l'organisme de
réglementation de leur province. A leur entrée en
pratique, les diététistes possédent des connaissances
et des compétences de base relativement a
l'évaluation et a la gestion de la dysphagie et
continuent de développer leur expertise dans le
contexte de la pratique.

La dysphagie et le processus
de soins en nutrition

Le rble des diététistes dans la prestation de soins en
nutrition consiste a fournir des services en vue de
répondre aux besoins des personnes en matiére de
soins en nutrition (7). Il existe une relation claire et
directe entre la fonction de déglutition et ['état
nutritionnelc. En effet, la fonction de déglutition a un
impact direct sur la capacité a consommer
suffisamment d'énergie, de liquides et de nutriments.
Par ailleurs, |'état nutritionnel a une incidence directe
sur la capacité a déglutir de facon sécuritaire et
efficace (3). La dysphagie non diagnostiquée et/ou non
gérée peut avoir un impact néfaste sur |'état de santé.
Ce trouble a été associé a un risque accru de
malnutrition, de déshydratation, d'épisodes de
suffocation, d'aspiration de corps  étrangers,
d'infections respiratoires ou de pneumonie et/ou de
décés (1,5,8). La malnutrition et la déshydratation
altérent le systéme immunitaire et augmentent les
risques de pneumonie en présence d'aspiration
pulmonaire (3). Les difficultés qui découlent de la
dysphagie peuvent également entrainer des problémes

¢ Etat nutritionnel : L'état d'alimentation de l'organisme/|'état de
l'organisme par rapport a l'apport en nutriments et leur utilisation.
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psychosociaux tels que l'isolement social et la géne,
qui peuvent réduire la qualité de vie (9).

Les  diététistes exercent leur  profession
conformément aux étapes du processus de soins en
nutrition, en pensant de maniére critique et en
prenant des décisions de facon systématique afin de
prodiguer des soins sécuritaires, efficaces et axés sur
le client. L'évaluation de la déglutition est l'une des
composantes de |'évaluation nutritionnelle exhaustive®.
A la suite de l'évaluation, la diététiste établit le
diagnostic nutritionnel’ et détermine les interventions
nutritionnelles ultérieures.

Dans le contexte de la dysphagie, le trouble de
déglutition constitue généralement un probléme de
nutrition préliminaire ou un diagnostic nutritionnel
décelé lors de ['évaluation nutritionnelle réalisée par
la diététiste. D'autres diagnostics nutritionnels
associés peuvent inclure [l‘apport insuffisant en
énergie/protéines, |'apport  hydrique insuffisant,
l'apport oral insuffisant, |a difficulté de mastication, la
maladie chronique ou la malnutrition en lien avec un
trouble de méme que le risque d’apport sous-optimal
en nutriments. Ces termes et leur définition se trouvent
dans le lexique international de la terminologie du
processus de soins en nutrition (TPSN) et sont
couramment utilisés dans la pratique de la diététique
partout dans le monde. Dans ce contexte, le terme
diagnostic ne fait pas référence au diagnostic d'un état
pathologique, mais bien a un probléme de nutrition
identifié qui pourrait contribuer a l'apparition d'un état
pathologique et/ou nuire a sa gestion.

Dans le cadre de 'évaluation et de la gestion de la
dysphagie, les diététistes :

d Processus de soins en nutrition : Un processus normalisé de prestation
de soins. Le processus comprend quatre étapes : ['évaluation
nutritionnelle, le diagnostic nutritionnel, l'intervention nutritionnelle et la
surveillance et 'évaluation de la nutrition (11).

e Evaluation nutritionnelle : L'interprétation d'information issue d'études
alimentaires, de laboratoire, anthropométriques et cliniques (12).

f Diagnostic nutritionnel : Un probléme de nutrition précis qui peut &tre
résolu ou amélioré grace a un traitement ou a une intervention par une
diététiste (11).

e Prodiguent des soins axés sur le client et
sa famille; respectent les préférences, les
besoins et la culture du client et y sont
sensibles, s'assurant que ce dernier et sa
famille comprennent les options
d'évaluation et de traitement et qu'ils
fournissent un consentement éclairé;

e Obtiennent et interprétent les
renseignements recueillis a l'aide
d'observations effectuées pendant les
repas/l'alimentation, y compris une
estimation de 'apport quotidien en
nutriments;

e |dentifient les signes et les symptémes de
la dysphagie;

o Evaluent 'état nutritionnel du client et ses
besoins en aliments, en liquides et en
nutriments;

e Déterminent les diagnostics nutritionnels
tels que le trouble de déglutition;

e Réalisent ou coordonnent une évaluation
clinigue (au chevet)s et/ou instrumentale
de la déglutition, lorsque la loi le permet M

e |dentifient les risques de suffocation et
d'aspiration de corps étrangers de méme
que les risques associés de pneumonie;

8 Evaluation clinique (au chevet) de la déglutition : L'évaluation de la
capacité d'une personne a ingérer des aliments et/ou des liquides par
voie orale, telle qu'établie lors d'essais réalisés a l'aide d'aliments de
diverses textures et/ou de liquides de différentes consistances.
L'évaluation clinique de la déglutition comprend un survol des
antécédents médicaux et des effets des médicaments, de méme que les
comptes rendus du client ou observations de la difficulté a avaler. Elle
inclut également la surveillance des signes et des symptomes de la
dysphagie ainsi qu'une évaluation des fonctions orales/pharyngées, de
|'efficacité de la fonction orale, de la réponse au bolus, de ['élévation du
larynx, de la fonction respiratoire et de la protection des voies aériennes.

h Evaluation instrumentale de la déglutition : Une étude de la déglutition
qui nécessite l'utilisation d'une méthode radiologique
(vidéofluoroscopie) ou d'endoscopes flexibles (FEES) pour identifier
visuellement les problémes de déglutition.

i Par exemple : En Ontario, les diététistes n'ont pas le droit d'exécuter
une procédure a l'aide d'un instrument au-dela du larynx, puisqu'il s'agit
d'un acte autorisé. De plus amples renseignements relativement a la
délégation des actes autorisés sont disponibles auprés de 'Ordre des
diététistes de 'Ontario.
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Tiennent compte de 'équilibre entre les
risques et les avantages lié a ['évaluation
de la déglutition et au traitement chez des
clients donnés;

Déterminent les interventions appropriées
et obtiennent le consentement des clients
concernant le régime alimentaire, le profil
de repas, les suppléments nutritionnels
et/ou les dispositifs d’assistance, au
besoin, les modifications apportées a la
texture des aliments et a la consistance
des liquides et la voie d'alimentation (5,8);
Mettent au point des régimes d'alimentation
entérale et parentérale;

Eduquent et conseillent les clients et/ou
leur famille;

Documentent et expliquent le processus de
soins en nutrition;

Surveillent et évaluent la réponse des
clients aux interventions nutritionnelles,
en plus de modifier le plan de soins au
besoin;

Agissent a titre de personnes-ressources
aupres des clients et de leurs aidants
naturels;

Collaborent avec d'autres professionnels de la

santé de ['équipe interprofessionnelle et du
cercle de soins et leur demandent conseil; et
Facilitent les discussions portant sur la

prise de décisions éthiques, en s'appuyant
sur les valeurs du client pour orienter les
décisions cliniques.

Le contexte de la pratique

Les diététistes qui prennent part a |'évaluation et a la
gestion de la dysphagie travaillent dans divers milieux
offrant une gamme de contextes de pratique (p. ex.
établissements de soins de longue durée, soins a
domicile, hdpitaux communautaires, centres de soins
de courte durée). Le réle des diététistes est défini par
les besoins du client et par l'environnement dans
lequel les soins sont prodigués (4). Dans certains
milieux, les diététistes sont les premiers professionnels
de la santé a déceler des difficultés a avaler, car ils
effectuent un dépistage nutritionnel régulier par
l'entremise d'observations pendant les repas et d'une
surveillance réguliére du poids corporel et de l'apport
alimentaire. Les diététistes réalisent une évaluation de
la déglutition de maniére indépendante ou en
collaboration avec d'autres professionnels de la
santé (p.ex. des orthophonistes, ergothérapeutes,
physiothérapeutes et infirmiéres).

Les diététistes évaluent et mettent au point des
plans de soins adaptés aux besoins uniques et aux
choix personnels en matiére de soins de leurs clients,
s'assurant d'obtenir leur consentement éclairé. Par
exemple, certains clients ou leurs représentants
pourraient refuser une évaluation instrumentale de la
déglutition si le transport vers un établissement plus
spécialisé représente un fardeau supplémentaire et est
susceptible de nuire a l'expérience de soins du client
d'un point de vue holistique. L'expérience client est
intimement liée aux principes de soins axés sur le
client, de soins personnalisés et de services adaptés
pour satisfaire les besoins du client en matiére de
soins (6).
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Définir le role des diététistes
dans la pratique
interprofessionnelle
collaborative

Chaque membre de ['‘équipe interprofessionnelle
apporte une contribution précieuse et unigue en
fonction de ses connaissances particuliéres et de la
formation qu'il a suivie (13). Les diététistes fournissent
une expertise propre a leur profession aux clients
atteints de dysphagie (8). Les diététistes sont formées
pour évaluer, interpréter et surveiller ['état
nutritionnel (p. ex. en se fondant sur des données
anthropométriques, biochimiques et alimentaires);
élaborer un plan de soins en nutrition, y compris la
modification de la texture; surveiller et évaluer
I'efficacité du plan de soins en nutrition en matiére de
gestion de la dysphagie; établir le besoin d'avoir
recours a des suppléments nutritifs et/ou a des
dispositifs d'assistance; reconnaitre la nécessité de
faire appel a du soutien nutritionnel; et mettre au point
des régimes de soutien nutritionnel entéraux et
parentéraux.

Qui plus est, les diététistes sont spécialement
formées pour tenir compte de l'ensemble des
diagnostics médicaux et des états pathologiques des
clients au moment d'évaluer l'état nutritionnel et
d'établir le plan de soins en nutrition. En présence de
pathologies multiples (p.ex. diabéte, insuffisance
rénale et dysphagie), les interventions nutritionnelles
doivent étre compatibles et ne doivent pas nuire aux
autres diagnostics/maladies. On ne peut pas
simplement modifier la texture des aliments ou la
viscosité des liquides sans prendre en considération le
plan de soins en nutrition dans son ensemble (3).

Les diététistes sont formées pour privilégier une
approche systémique afin d'assurer que les plans de
soins en nutrition et les protocoles de gestion de la
période des repas sont sécuritaires, pratiques et
réalisables. Bien que la modification de la texture soit

utilisée a titre d'intervention visant a favoriser une
déglutition sécuritaire, « il n'existe pas de convention
unique en ce qui a trait a la terminologie employée
pour décrire les degrés d'épaississement des liquides
ou de modification de la texture des aliments pour
l'usage clinique » (14). Le client atteint de dysphagie
court un risque si la texture qui lui est fournie ne
correspond pas & la texture prévue (15,16). Par
conséquent, il est essentiel que les diététistes
cliniques et ceux des services alimentaires collaborent
afin de s'assurer que les menus a texture modifiée
répondent aux besoins des clients (p. ex. acceptation,
besoins en matiére de nutrition et d'hydratation), que
la composition est normalisée et que la consistance est
appropriée pour un traitement efficace. Les diététistes
s'appuient sur leurs connaissances de base en science
des aliments et en rhéologie pour s'assurer que des
consistances et des viscosités adéquates sont fournies
aux clients.

Les diététistes possédent des connaissances sur
les principes de la prise de décisions éthiques et les
techniques de counseling/communication. Ainsi, elles
ménent des discussions avec les clients, leur famille et
leurs proches relativement aux décisions associées a
['évaluation et a la gestion de la dysphagie. En raison
de leur vue d'ensemble du plan de soins nutritionnels,
elles devraient toujours étre informées et consultées
lorsqu'un client décide d'accepter les risques associés
a l'apport oral, prend la décision d'accepter ou de
retirer une sonde d'alimentation et envisage les
options de soins palliatifs.

En plus des compétences et perspectives uniques
qu'apporte chaque professionnel au reste de |'équipe,
les membres de I'équipe partagent des connaissances
et des compétences similaires. Ainsi, la communication
et la collaboration permettent aux membres d'une
équipe interprofessionnelle de reconnaitre les champs
de pratique qui se chevauchent et d'en tirer le meilleur
parti afin que les clients recoivent des soins optimaux
en temps opportun (13). Plus particulierement, les
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champs de pratique des orthophonistes, des
ergothérapeutes, des physiothérapeutes et des
infirmiéres relativement a |'évaluation et a la gestion de
la dysphagie sont reconnus et estimés, offrant des
possibilités de chevauchement des réles, de partage
des compétences et de complémentarité des rdles.
Les dentistes et les denturologistes ajoutent
également une valeur considérable aux équipes
interprofessionnelles de soins relatifs a la dysphagie.
L'expertise individuelle au sein des équipes de soins
de santé et les politiqgues des établissements
contribuent généralement a la prise de décisions
concernant la délimitation des roles et le champ de
pratique des professionnels dans un milieu de pratique
donné. Le contexte de soins, l'environnement et la
disponibilité des autres membres de |'équipe
détermineront la mesure dans laquelle les diététistes
collaboreront. Malgré l'importance de |'équipe de soins
professionnelle, la nouvelle compréhension du
caractére essentiel de la participation active des clients
et de leur famille a la gamme compléte des soins
ajoute une dimension supplémentaire au continuum
de soins associé a l'évaluation et la gestion de la
dysphagie.

Les répercussions dans la
pratique

Partout au Canada, les diététistes utilisent l'ensemble
du champ de pratique en matiére d'évaluation et de
gestion de la dysphagie. Ils réalisent des évaluations
de la déglutition de maniére indépendante. Ils exercent
du leadership dans diverses équipes de soins relatifs a
la dysphagie. En vue d'améliorer davantage les soins
des clients, et de soutenir et de faire avancer la
profession, les diététistes continueront de :

e Faire preuve d'un leadership efficace au
sein d'équipes interprofessionnelles;

e Communiquer la valeur de l'expertise des
diététistes dans I'évaluation et la gestion
de la dysphagie;

e Militer pour le role des diététistes dans les
soins des clients aux prises avec la
dysphagie;

e Participer a la recherche fondée sur la
pratique liée a I'évaluation et a la gestion
de la dysphagie;

e Contribuer a la mise au point d'aliments a
texture modifiée et de liquides a
consistance modifiée;

e Agir a titre de mentors ou de mentorés
auprés d'autres diététistes et/ou
professionnels de la santé;

e Reconnaitre la valeur du point de vue des
clients et/ou de leur famille ainsi que la
contribution de tous les prestataires de
soins de santé; et

e Prendre part a de la formation continue
pour améliorer leurs connaissances et
compétences relatives a 'évaluation et a la
gestion de la dysphagie.
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Soutenir et faire avancer la
pratique de la diététique
associée a la gestion de la
dysphagie

Les diététistes du Canada offrent des occasions et des
ressources de développement professionnel continu
par divers moyens tels que la formation a distance
(19), l'apprentissage professionnel mobile, le blogue
Practice des DC, la mise a jour réguliére de
l'information contenue dans le service international de
transfert des connaissances Pratique en nutrition
reposant sur des données probantes (PEN®) et la
publication d'articles de recherche basée sur la
pratique dans la Revue canadienne de la pratique et de
la recherche en diététique. Par ailleurs, les DC
encouragent l'engagement de leurs membres, le
mentorat et l'échange de connaissances par
l'intermédiaire  de réseaux officiels de pratique
professionnelle tels que le réseau Evaluation et
traitement de la dysphagie.

Ces mécanismes de soutien des DC permettent
aux diététistes d'acquérir et de maintenir des
compétences pertinentes liées a 'évaluation et a la
gestion de la dysphagie, en plus de promouvoir
le leadership des équipes interprofessionnelles. Les
DC encouragent et facilitent ['échange d'idées,
d'innovations et d'expériences dans le domaine de
['évaluation et de la gestion de la dysphagie. De plus,
les ressources, outils et réseaux des DC aident les
diététistes a devenir des cliniciennes compétentes et
indépendantes en matiére de dysphagie.

Les diététistes du Canada appuient les initiatives
nationales et internationales qui nous permettent de
mieux comprendre la dysphagie et de déterminer
comment offrir aux personnes qui en sont atteintes
les meilleurs soins  possible. Ces initiatives
comprennent le travail de l'International Dysphagia
Diet Standardization Initiative visant a normaliser le

langage utilisé pour décrire la modification de la
texture et de la consistance des aliments et des
liquides. Elles regroupent également le changement
novateur devant étre apporté au systéme de santé
décrit par 'Académie canadienne des sciences de la
santé (17), qui refléte un modéle de soins ol sont
optimisés la qualité, l'accés et les dépenses en vue
d'assurer la durabilité.

Les diététistes du Canada sont déterminés a forger
des alliances afin de soutenir la collaboration
interprofessionnelle dans le domaine de ['évaluation et
de la gestion de la dysphagie. Ces alliances méneront
idéalement a la création d'occasions, notamment a la
mise au point d'un cadre interprofessionnel (p. ex.
l'Inter-Professional Dysphagia Framework du Royaume-
Uni [18]). Finalement, les DC croient que les meilleurs
résultats possible pour les patients canadiens
peuvent é&tre obtenus grace au travail d'équipes
interprofessionnelles bien définies qui reconnaissent et
utilisent l'ensemble du champ de pratique des
diététistes.
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