
 

Formulaire de référence 

Maison de Santé Prévention- Approche 180 Montréal 
513 boul. St-Joseph Est, Montréal 

Téléphone : 514-416-0331 
Fax : 514-416-0332 

L’Approche 180 est une approche multidisciplinaire de prise en charge pour les jeunes répondants aux critères suivants: 

 Âge: 2 à 17 ans (considérant l'attente et la durée des suivis, la référence doit être faite avant le 17e anniversaire) 

 IMC ≥85e percentile (courbe OMS) 
  

**Toute demande incomplète sera refusée** 

 Nom du référent  Permis  Téléphone  Fax 

 Nom, prénom  Sexe  DDN  NAM + exp  

Adresse Ville Code postal 

Nom du parent/gardien Relation avec le patient Langue parlée 

Téléphone (maison) Téléphone (cellulaire) Adresse courriel 

 Date d’évaluation Poids Taille Tour de taille Percentile IMC 

 Hypertension □ 
Dyslipidémie □ 
Pré-diabète □ 
Diabète type 2 □ 
SAOS □ 
SOPK □ 
Stéatose hépatite non alcoolique □ 

Autres diagnostics : 

 Monoparentalité □ 
Faible revenu □ 
Faible éducation □ 
Immigrants 1ère ou 2e génération □ 
*À noter que nous offrons un programme de subventions 
familiales pour les familles vulnérables (critères d’éligibilité 
spécifiques) 

Autres :  

 Veuillez nous acheminer les courbes de croissance (poids, taille, IMC) avec la référence.  
Les bilans sanguins suivants doivent être effectués avant la référence :  

 Bilan lipidique à jeun           

 Glucose à jeun 

 Insuline à jeun 

 HbA1c 

 ALT 

 TSH 

 Vit D 25-OH 

 CRP 
**Toute demande incomplète sera refusée** 

 
Signature du MD référent : __________________________  No pratique : _____________  Date :___________________ 
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