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18eRÉUNION 
SCIENTIFIQUE
ANNUELLE

WWW.HYPERTENSION.QC.CA                         
INFO@HYPERTENSION.QC.CA

PUBLICATIONS

Hypertension

Guide thérapeutique               
3e édition
Prix : 40,00 $                                                               
Taxe (TPS) et frais  
de transport en sus

DÉPLIANTS
Distribution gratuite sur demande transmise par courriel
info@hypertension.qc.ca

CARNET D'ENSEIGNEMENT
Disponible par téléchargement sur le site Internet
www.hypertension.qc.ca / Info public / Mesures à domicile

Mon guide nutritionnel
pour prévenir et traiter 
l'hypertension artérielle               
Prix : 24,95 $                                                    
Taxe (TPS) et frais  
de transport en sus

Questions et réponses
pour maîtriser  
l'hypertension artérielle               
Prix : 24,95 $                                                    
Taxe (TPS) et frais  
de transport en sus

Compagnon clinique 
et version électronique  
du Guide thérapeutique
3e édition
Disponible auprès de  
certains représentants  
de l'industrie pharmaceutique

Questions  
et réponses
pour maîtriser  
l'hypertension  
artérielle

Diète  
DASH
les aliments  
que nous  
mangeons  
influencent  
l'apparition  
et le  
traitement…

Mesurer sa pression 
artérielle à domicile
l’apprentissage de  
la mesure de la pression 
artérielle à domicile

Toutes les publications sont disponibles  
en versions française et anglaise

Tél.: 450.464.3166 Téléc.: 450.464.7288
LMS@videotron.ca www.LMSBOOK.com

GUIDES
COMMANDES
Librairie Médicale et Scientifique inc.



ATACAND® (candésartan cilexétil) est indiqué pour le traitement de l’hypertension essentielle 
d’intensité légère à modérée. 
ATACAND® peut être employé seul ou en association avec des diurétiques thiazidiques. 
L’innocuité et l’efficacité de l’utilisation concomitante avec un bloqueur calcique et un 
inhibiteur de l’enzyme de conversion de l’angiotensine (IECA) restent à établir.
ATACAND® est également indiqué pour le traitement de l’insuffisance cardiaque de classes II  
et III, selon la classification de la New York Heart Association (NYHA), avec une fraction 
d’éjection ≤ 40 %, comme ajout à un traitement standard, avec ou sans IECA.
Lorsqu’une grossesse est détectée, il faut cesser dès que possible le traitement avec 
ATACAND®. ATACAND® n’est pas recommandé pendant la grossesse ni l’allaitement. Procéder  
à une évaluation adéquate de la fonction rénale pendant le traitement avec ATACAND®.
Les réactions indésirables potentiellement graves suivantes ont été rarement rapportées avec  
le candésartan cilexétil dans des essais cliniques contrôlés : syncope, hypotension.
ATACAND® PLUS (candésartan cilexétil/hydrochlorothiazide) est indiqué pour le traitement de 
l’hypertension essentielle chez les patients pour qui un traitement d’association est approprié.

ATACAND® PLUS n’est pas indiqué pour le traitement initial de l’hypertension. La posologie 
doit être individualisée et déterminée d’après l’ajustement posologique de chacun des 
composants. L’administration d’ATACAND® PLUS devrait être amorcée une fois que l’état du 
patient a été stabilisé au moyen des composants individuels : ATACAND® à 16 mg/HCTZ à  
12,5 mg, ATACAND® à 32 mg/HCTZ à 12,5 mg, ou ATACAND® à 32 mg/HCTZ à 25 mg.
Lorsqu’une grossesse est détectée, il faut cesser dès que possible le traitement avec  
ATACAND® PLUS. Il n’est pas recommandé de prendre ATACAND® PLUS pendant l’allaitement  
ni dans les cas d’insuffisance rénale grave (ClCr < 30 mL/minute/1,73 m2 de surface corporelle).
ATACAND® PLUS devrait être utilisé avec prudence chez les patients présentant une insuffisance 
hépatique ou une maladie hépatique évolutive. 
Consulter les monographies pour connaître les mises en garde, les précautions et les  
effets indésirables.

Références : 1. Monographie d’ATACAND®. AstraZeneca Canada Inc. 29 décembre 2008. 2. Monographie 
d’ATACAND® PLUS. AstraZeneca Canada Inc. 28 août 2009.

La posologie d’ATACAND® et d’ATACAND® PLUS doit être individualisée. La dose d’ATACAND® ne doit pas dépasser 32 mg  
par jour, et la dose initiale recommandée est de 16 mg par jour. Pour connaître tous les renseignements posologiques,  
se reporter aux monographies1,2.
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PROGRAMME GÉNÉRAL
La Société québécoise d’hypertension artérielle

18e Réunion scientifique annuelle
du 20 au 22 janvier 2010

Hôtel Loews le Concorde
1225, cours du Général-De Montcalm

Québec

 

Le mercredi 20 janvier 2010

16 h 00 à 17 h 30	 Mise en place des affiches pour la Réunion scientifique annuelle 
de la Société québécoise d’hypertension artérielle

	 Foyer de la Salle de bal et Salon Leduc

Le mercredi 21 janvier 2010

6 h 30 à 8 h 30	 Réunion du Conseil d’administration de la Société québécoise 
d’hypertension artérielle

	 Salon du Conseil
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AGRÉMENT ET CRÉDITS D’ÉTUDES

Médecins : la Direction du Développement professionnel continu (DPC) de la faculté de médecine de l'Univer-
sité de Montréal est pleinement agréée par le Comité d'agrément de l'éducation médicale continue (CAÉMC) 
et par le Collège des médecins du Québec (CMQ).

La Direction du DPC reconnaît, à la présente activité, 11 heures 30 minutes créditées de catégorie 1 pour les 
médecins omnipraticiens (médecins de famille) ou spécialistes présents.

Pour les médecins spécialistes, membres du Collège Royal des médecins et chirurgiens du Canada (CRMCC), 
la Direction du DPC reconnaît 1 crédit de la section 1 par heure de participation pour un total de 11,5 crédits 
pour l'activité globale conformément au programme du maintien du certificat de CEMCC.

Les participants doivent réclamer un nombre d'heures conforme à leur participation.

Pharmaciens : Cette activité de formation continue a été accréditée par l'Ordre des pharmaciens du Québec 
(OPQ) qui accordera 12 UFC aux pharmaciens qui auront assisté à l’ensemble du programme.

Infirmières : Cette activité de formation continue a été accréditée par le Service de la formation continue de 
l'Université du Québec à Trois-Rivières pour l'obtention d'unités d'éducation continue.
Si vous ne participez qu'à certaines activités, voici la répartition des crédits :

Symposium Schering-Plough :
Omnipraticiens :	 2 heures
Spécialistes :	 2 crédits
Pharmaciens :	 1,95 UFC

Symposium AstraZeneca :
Omnipraticiens :	 1 heure 30 minutes
Spécialistes :	 1,5 crédits
Pharmaciens :	 1,5 UFC

Symposium Novartis Pharma :
Omnipraticiens :	 1 heure 30 minutes
Spécialistes :	 1,5 crédits
Pharmaciens :	 1,5 UFC

Réunion scientifique SQHA :
1ère partie (jeudi)
Omnipraticiens :	 4 heures
Spécialistes :	 4 crédits
Pharmaciens :	 4,55 UFC 
2e partie (vendredi)
Omnipraticiens :	 2 heures 30 minutes
Spécialistes :	 2,5 crédits
Pharmaciens :	 2,5 UFC

Total du Congrès annuel :
Omnipraticiens :	 11 heures 30 minutes
Spécialistes :	 11,5 crédits 
Pharmaciens :	 12 UFC

Principaux commanditaires
Nous sommes très reconnaissants envers nos partenaires privés pour leur aide  

financière qui nous permet de tenir cette réunion scientifique :

				  
	
	
			 
	

AstraZeneca Canada
Boehringer Ingelheim 
(Canada) ltée
Bristol-Myers Squibb 
Canada

Laboratoires Abbott ltée
Merck
Novartis Pharma 
Canada inc.
Pfizer Canada inc.

sanofi aventis Canada
Schering-Plough Canada inc. 
qui fait maintenant partie de 
Merck
Servier Canada inc.















































ATACAND® (candésartan cilexétil) est indiqué pour le traitement de l’hypertension essentielle 
d’intensité légère à modérée. 
ATACAND® peut être employé seul ou en association avec des diurétiques thiazidiques. 
L’innocuité et l’efficacité de l’utilisation concomitante avec un bloqueur calcique et un 
inhibiteur de l’enzyme de conversion de l’angiotensine (IECA) restent à établir.
ATACAND® est également indiqué pour le traitement de l’insuffisance cardiaque de classes II  
et III, selon la classification de la New York Heart Association (NYHA), avec une fraction 
d’éjection ≤ 40 %, comme ajout à un traitement standard, avec ou sans IECA.
Lorsqu’une grossesse est détectée, il faut cesser dès que possible le traitement avec 
ATACAND®. ATACAND® n’est pas recommandé pendant la grossesse ni l’allaitement. Procéder  
à une évaluation adéquate de la fonction rénale pendant le traitement avec ATACAND®.
Les réactions indésirables potentiellement graves suivantes ont été rarement rapportées avec  
le candésartan cilexétil dans des essais cliniques contrôlés : syncope, hypotension.
ATACAND® PLUS (candésartan cilexétil/hydrochlorothiazide) est indiqué pour le traitement de 
l’hypertension essentielle chez les patients pour qui un traitement d’association est approprié.

ATACAND® PLUS n’est pas indiqué pour le traitement initial de l’hypertension. La posologie 
doit être individualisée et déterminée d’après l’ajustement posologique de chacun des 
composants. L’administration d’ATACAND® PLUS devrait être amorcée une fois que l’état du 
patient a été stabilisé au moyen des composants individuels : ATACAND® à 16 mg/HCTZ à  
12,5 mg, ATACAND® à 32 mg/HCTZ à 12,5 mg, ou ATACAND® à 32 mg/HCTZ à 25 mg.
Lorsqu’une grossesse est détectée, il faut cesser dès que possible le traitement avec  
ATACAND® PLUS. Il n’est pas recommandé de prendre ATACAND® PLUS pendant l’allaitement  
ni dans les cas d’insuffisance rénale grave (ClCr < 30 mL/minute/1,73 m2 de surface corporelle).
ATACAND® PLUS devrait être utilisé avec prudence chez les patients présentant une insuffisance 
hépatique ou une maladie hépatique évolutive. 
Consulter les monographies pour connaître les mises en garde, les précautions et les  
effets indésirables.

Références : 1. Monographie d’ATACAND®. AstraZeneca Canada Inc. 29 décembre 2008. 2. Monographie 
d’ATACAND® PLUS. AstraZeneca Canada Inc. 28 août 2009.

La posologie d’ATACAND® et d’ATACAND® PLUS doit être individualisée. La dose d’ATACAND® ne doit pas dépasser 32 mg  
par jour, et la dose initiale recommandée est de 16 mg par jour. Pour connaître tous les renseignements posologiques,  
se reporter aux monographies1,2.
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