Sante-Estrie -

PARTENAIRES POUR UN VERITABLE RES:AU

du temps des Feles

A tout le personnel du réseau :

Merci pour votre engagement et vos efforts pour I’'amélioration du réseau de services

de santé et de services sociaux estrien. Grace a vous, Nous progressons vers un objectif
commun : assurer a toute la population I'acces a des services de qualité. Votre esprit
de collaboration contribue fortement a un meilleur continuum de soins.

Une pensée et un merci tout spécial a ceux et celles qui, pour assurer la continuité des
services dans le réseau, travaillent pendant ce temps de réjouissance.

Joyeux Noél et profitez de ce moment privilégie pour vous ressourcer
et vivre une multitude de petits bonheurs.

Michel Baron, md, président-directeur général
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Plan stratégique régional 2010-2015

En avril dernier, le conseil d’administration de I’Agence
prenait la décision de mettre a jour le Plan stratégique régional
2008-2011 en y apportant les ajustements de cohérence
avec les orientations ministérielles 2010-2015 et en révisant
le tout a la lumiere du contexte actuel.

Une proposition a donc été préparée et a fait I'objet d’une
consultation aupres des établissements, du Forum de la
population et des commissions consultatives au conseil
d’administration de I’Agence. Nous avons regu de nom-
breux avis et commentaires qui ont permis a I’Agence de
bonifier et d’enrichir la proposition.

Les instances consultées nous ont souligné leur grande
satisfaction en regard de la continuité entre cette proposition
et le Plan stratégique 2008-2011, ainsi que leur appréciation
de la cohérence entre cette proposition et la Planification
stratégique 2010-2015 du MSSS.

La proposition comprend bien sir les trois enjeux du
plan 2008-2011 :

e Une consolidation de I'organisation des services de
santé et des services sociaux, en partenariat avec
les établissements, les organismes communautaires
et les divers partenaires du réseau, dont les GMF et
les pharmacies communautaires, adaptés aux besoins
de la population pour assurer une meilleure accessibilité,
continuité et qualité des services.

e |La maximisation de notre capacité d’attraction, de
rétention et d’adaptation a I’évolution de la pénurie
actuelle et appréhendée en ressources humaines, dans
l'ensemble du réseau de la santé et des services
sociaux de I'Estrie.

e |e développement et la mise en ceuvre d’actions
efficaces en promotion de la santé et de bien-étre, en
prévention des maladies et en protection de la santé
humaine.

A cela s’est ajouté un enjeu sur la performance de notre réseau de services. Nous sommes ravis de la concertation
effectuée auprées de tous les établissements pour cette planification stratégique régionale 2010-2015 et convaincus des
succes et des résultats que nous atteindrons au cours des cing prochaines années.

De nouvelles orientations régionales

EN TECHNOLOGIES DE L’INFORMATION

Partout au Québec, les agences et
les établissements doivent optimiser
leurs fagons de faire. Les ressources
informationnelles n’y échappent pas.
En Estrie, au cours des dix derniéres
années, plusieurs services communs
ont été mis en place, ce qui a permis
au Technocentre régional de se
développer. Aujourd’hui, nous consta-
tons que les services qui étaient faciles
a mettre en commun 'ont été. Mais
il reste encore beaucoup a faire et, a
cet effet, nous nous sommes fixés de

1.0PTIMISER

les services et les
infrastructures

ORIENTATIONS

EN BREF

nouveaux objectifs et de nouveaux
leviers pour les atteindre.

C’est dans cette perspective que le
conseil d’administration de I'’Agence
a adopté, le 8 décembre dernier, des
orientations régionales en matiere de
technologies de l'information qui favo-
riseront une plus grande collaboration
entre les partenaires de notre région et
ouvriront la porte a desservir d’autres
régions.

le financement la clientele
des services en

contrélant

I’accroissement

des colts

2.STABILISER | 3. SATISFAIRE | Y.MOBILISER

Au cours des prochains mois, nous
amorcerons une révision des services,
des processus et des modes de
financement du Technocentre régional.
A cette occasion, nous intégrerons
graduellement les meilleures pratiques
en gestion de services informatiques.

A  mesure que ces chantiers
s’actualiseront, vous serez a méme de
constater une amélioration tangible des
services offerts par votre Technocentre
régional.

S5.CONTRIBUER
aux missions
nationales en
matiere de
technologies

de I'information

les employés et
maintenir leurs
expertises
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2¢ colloque régional

suv lo promotion Aes &\vmi-s-tﬁ'-

Plus de cent-vingt personnes ont participé; le

29 octobre dernier, au 2° colloque régional sur.la
promotion des droits des usagers.

Ponctuée de témoignages d’usageres et d’usagers sur’la
reconnaissance de leurs droits en matiere de santé-et, de
services sociaux, I'activité a d’abord permis la présentation
des premiers résultats du Plan d’action régional lance
en 2008.

Madame Carole Panneton de I'organisme ProDef Estrie
(Promotion et défense des droits en santé mentale) et
monsieur Serge Arel du Centre d’assistance et d’accom-
pagnement aux plaintes, ont rappelé la concertation entre
les commissaires aux plaintes et a la qualité des services
et les partenaires communautaires pour la promotion des
droits. Le mouvement, amorcé en 2008, donne déja des
résultats, tant par 'amélioration des communications, de la
référence que de la prise en charge de la clientele et de la
complémentarité des interventions. Enfin, le partage d’outils
de promotion, dont la nouvelle image graphique en matiere
de promotion des droits, est une autre retombée importante
du Plan d’action régional.

Monsieur Robert Salois, commissaire a la santé et au bien-
étre, a rappelé son réle et ses fonctions, soit apprécier la
performance du réseau sociosanitaire, consulter par le
biais de sondages et d’audiences publiques, informer les
citoyens et les décideurs et enfin, recommander au ministre
les changements qui s'imposent.

Madame Ghislaine Cleret de Langavant, commissaire
adjointe a I'éthique, a abordé les éléments facilitant
I'actualisation des droits des usagers, ainsi que les obstacles
rencontrés. Pour madame Cleret de Langavant, les éléments
facilitateurs sont la concertation des acteurs et la participa-
tion des citoyens pour la promotion des droits. Elle nous a

Pr

aussi rappelé que, pour un citoyen, méme en connaissant
ses droits en matiere de santé et de services sociaux, des
obstacles peuvent en empécher I'exercice. Pensons ici aux
contraintes organisationnelles de nos établissements, a la
complexité des milieux de soins et de services ou encore
aux expériences individuelles qui freinent parfois la relation
de confiance.

Enfin, madame Anne-Marie Savard, professeure adjointe a
la Faculté de droit de I'Université de Sherbrooke, nous a
entretenu sur le réle intégrateur du comité de vigilance et
de la qualité. Ce nouveau mode de gouvernance, en place
depuis 2007, permet une participation citoyenne, de par
sa composition, et favorise la transparence par le suivi des
recommandations des différentes instances préoccupées
par la qualité et la sécurité des soins et des services.

En conclusion, le groupe de travail en promotion des droits
espére que les efforts déployés au cours des dernieres
années ont contribué a mieux nommer et a mieux comprendre
les droits et les responsabilités de chacun en matiere de
respect des droits et de la qualité.

Le respect des droits des usagers incombe a tous les
acteurs du réseau de la santé et des services sociaux. Tous
doivent se le rappeler, en faire la promotion et en faciliter
I’expression.
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pour une équipe intersectorielle de I'Estrie

Au printemps 2008, une vaste étude transversale sur les habitudes de vie des jeunes
Sherbrookois de 4 a 17 ans a été réalisée grdce a la collaboration de cing
organisations de la région :

e Agence de la santé et des services sociaux de I'Estrie

e Centre de santé et de services sociaux
- Institut universitaire de gériatrie de Sherbrooke

e  Commission scolaire de la Région-de-Sherbrooke

e Québec en Forme =

e Ville de Sherbrooke t:‘::‘
£

Cette alliance avait pour objectif de dresser le Portrait des jeunes
Sherbrookois de 4 a 17 ans en matiére d’alimentation et d’activité
physique et sportive.
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Dans le but de
présenter certains  ré-
sultats de cette étude, deux

membres du comité d’experts en ac-

tivité physique et sportive, Gino Perreault (Agence) et
Sylvain Turcotte (Faculté d’éducation physique et sportive —
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Université de Sherbrooke), ont participé au congres de | § e e e

i B s
I'’Association internationale des  écoles  supérieures i —— B e

d’éducation physique (AIESEP) 2010 AIESEP World
Congress en Espagne. L'une des affiches présentées,
Physical activity among Sherbrooke Youths, a mérité le

prix de la deuxieme meilleure affiche, sur un total de 311.

-,

d toute
I'équipe!




PRIX D’EXCELLENCE DU RESEAU DE LA SANTE

ET DES SERVICES SOCIAUX - EDITION 2010-2011

LA PERIODE DE MISE EN

EST EN COURS!

PARTICIPEZ A LA 30F EDITION DES PRIX
D’EXCELLENCE DU RESEAU DE LA SANTE
ET DES SERVICES SOCIAUX. TOUS LES
ETABLISSEMENTS ET ORGANISMES ONT
JUSQUAU 11 FEVRIER 2011, 16 H 30,
POUR ACHEMINER LEUR CANDIDATURE.

Les Prix d’excellence sont regroupés dans
trois grandes catégories

Les postulants peuvent déposer leur candidature
pour ces prix a I’Agence de la santé et des services
sociaux de I’Estrie.

CATEGORIE RESERVEE AUX ETABLISSEMENTS

Cette catégorie vise a reconnaitre leurs initiatives
en décernant un Prix d’excellence et une mention
d’honneur dans chacun des domaines suivants :

e Personnalisation des soins et des services;

e Accessibilité aux soins et aux services;

e |ntégration des services;

e Prix Isabel et Michéle Beauchemin Perreault
(Sécurité des soins et des services).

CATEGORIE RESERVEE

AUX ORGANISMES COMMUNAUTAIRES

Cette catégorie vise a reconnaitre leurs initiatives
en décernant un Prix d’excellence et une mention
d’honneur dans chacun des domaines suivants :

e Prévention, promotion et protection de la santé et du
bien-étre;

e Soutien aux personnes et aux groupes vulnérables;

e |mpacts sur la communauté.

CATEGORIE OUVERTE AUX ORGANISMES

COMMUNAUTAIRES ET AUX ETABLISSEMENTS

Cette catégorie vise a reconnaitre leurs initiatives de
collaboration en décernant un Prix d’excellence dans
le domaine du partenariat.

Le réseau de I'Estrie réalise a chaque année des améliora-
tions et des projets importants en regard des services a sa
clientéle dans le domaine social, de la réadaptation et de
la santé. Nous vous encourageons a les faire connaitre et
reconnaitre.

La brochure d’information et les documents requis pour

soumettre une candidature sont accessibles sur
www.msss.gouv.qc.ca/reseau/prix_excellence




> Institut national d’excellence en santé
et en services sociaux

Le D" Juan Roberto Iglesias a été nommé, par le Conseil des
ministres du 8 décembre 2010, comme membre du conseil
d’administration et président-directeur général de I'Institut
national d’excellence en santé et en services sociaux.
Dr Iglesias demeure également président-directeur général
de I’Agence d’évaluation des technologies et des modes
d’intervention en santé. De plus, D' Iglesias est médecin-
conseil & la Direction de santé publique de I'Estrie. A ce titre,
il copréside avec la D™ Louise Dion la Table régionale de
prévention des infections nosocomiales (TRPIN).

Félicitations Roberto!

s /
| @ega rt
a la Direction

des affaires médicales
et universitaires

Le D" Robert Pronovost quittera, le 31 décembre 2010, le poste de directeur
des affaires médicales et universitaires qu’il occupe depuis deux ans. |l
assumera de nouveau son rble de médecin spécialiste en santé publique
au sein de la Direction de santé publique et de I’évaluation de I'’Agence de
I'Estrie. Robert avoue espérer que I'approche populationnelle qu’il chérit
tant a su transparaitre dans ses orientations et priorités au cours de son
passage dans la direction.

Le D" Michel Baron assumera I'intérim de la direction pour une période
indéterminée.

M)erci Robert

pour ta grande implication
et ton dévouement...

www.santeestrie.qc.ca



Plan régional
d’informatisation de I'’Estrie

Ou en sommes-nous?

Le plan régional d’informatisation de I’Estrie
(PRIE), tel que défini lors des travaux
d’architecture réalisés en 2006, incluait la mise
en place d’une infrastructure régionale pour
permettre le déploiement de premiers services
pour trois volets :

e Santé physique : laboratoires et imagerie
(SIR-PACS - RID)

e Santé biopsychosociale : histoire
biopsychosociale et demandes de services

e Santé publique : registre de vaccination

L’évolution du contexte a entrainé des modi-
fications au plan initial de déploiement des
services du Continuum Ariane Estrie dont
I'ajout du service médicaments et de la
Télésanté. Voici I'état des travaux pour le
Continuum Ariane Estrie :

TRAVAUX REALISES

e Planification du regroupement des centres de
traitement;

e Elaboration du plan de déploiement
technologique;

e Acquisition et mise en place de I’'environnement
requis (serveurs physiques et virtualisés,
infrastructure réseau, base de données, etc.);

e Déploiement du SIR régional pour I'imagerie
médicale.

TRAVAUX EN COURS

e Déplacement des serveurs régionaux vers deux
centres de traitement;

e Migration a une base de données relationnelle
Caché, prévue en janvier 2011;

e Développement et tests d’'une architecture en
mode «condo» visant le partage et la circulation
virtuelle de I'information de santé entre les
différents établissements dans un contexte de
continuum clinique régional et dans le respect
du cadre légal;

e FElaboration d’'un modéle visant a arrimer
(normaliser) les services de laboratoires et de
pharmacie en région.

TRAVAUX A VENIR

e Optimisation des serveurs régionaux regroupés
visant a améliorer la qualité de service, la redon-
dance, la reprise rapide en cas de panne, etc.;
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Tableau de bord en
développement des
communautés

Le Tableau de bord estrien du développement des
communautés a été présenté lors d’une conférence
de presse le 1" décembre dernier devant des dizaines
de personnes. C’est un projet a la fois participatif,
intersectoriel et sur mesure. Le projet est a la fois
une démarche et un outil. D’abord, ce projet est une
démarche d’animation et de mobilisation des acteurs des
66 communautés de I'Estrie. Il est également un outil
permettant de faire le portrait de chaque communauté
d’environ 5 000 personnes sous forme de tableaux,
de faits saillants et de cartes. On y retrouve autant des
données quantitatives (plus de 120 éléments d’infor-
mation répartis en 19 catégories) que qualitatives afin
d’avoir le portrait le plus réaliste de la dynamique de
chague communauté.

Le projet Tableau de bord est coordonné par I'Obser-
vatoire estrien du développement des communautés
(OEDC) en étroite collaboration avec la Direction de
santé publique de I'Estrie avec le soutien de plusieurs
organisations tant régionales que locales.

Les données du projet sont disponibles au

Vous étes invités a trouver votre
communauté de résidence et a prendre connaissance de
ses caractéristiques.

Informatisation
«Médicaments»,
établissements;
Mise ceuvre du service «biopsychosocial», incluant la mesure
d’autonomie fonctionnelle;

Informatisation du processus de demande de services
interétablissement;

Mise en place d’un registre de vaccination provincial;
Rattachement aux services du Dossier de santé du Québec pour
les processus informatisés «Laboratoires», «Médicaments» et
«Imagerie médicale»;

Deux projets en déploiement sont aussi rattachés au projet
Continuum Ariane Estrie : le PACS régional partagé et son RID
(provincial) et I'informatisation du processus «Télésanté».

régionale des processus «lLaboratoire» et
notamment pour les CSSS et d’autres



La ministre Monique Gagnon-Tremblay annonce des
investissements de pres de 32 millions de dollars
pour I'amélioration des infrastructures et le
renouvellement de I'’équipement du réseau de la santé
et des services sociaux de I’Estrie

Le 15 novembre dernier, la ministre des Relations
internationales, ministre responsable de la Francophonie,
ministre responsable de la région de I'Estrie et députée
de Saint-Francois, madame Monique Gagnon-
Tremblay, a fait I'annonce, au nom du ministre de la
Santé et des Services sociaux, le docteur Yves Bolduc,
et de la ministre déléguée aux Services sociaux,
madame Dominique Vien, d’'une somme de 31 951 413
de dollars investie en 2010-2011 afin de rénover et de
maintenir les immeubles et I'équipement du réseau de la
santé et des services sociaux de I'Estrie.

«Ces investissements, qui visent I'amélioration des
infrastructures et le renouvellement de I'éguipement,
constituent des moyens supplémentaires d’améliorer
I’accessibilité aux soins de santé pour la population

de I'Estrie et d’appuyer, de facon tangible, I’action des
équipes de professionnels », a annoncé la ministre.

Par ailleurs, cet investissement est une excellente
nouvelle pour le CHUS, car cela lui permettra de
procéder notamment au rehaussement du scalpel
gamma. En effet, le nouveau modele du scalpel gamma
de haute technologie, le Perfexion, permet au CHUS de
confirmer sa position de chef de file en radiochirurgie au
Québec et de maintenir son statut de centre supraré-
gional quaternaire pour le cancer du cerveau. Le CHUS
est le centre de référence au Québec pour le diagnos-
tic, le traitement et le suivi de ce type de cancer. Cette
nouvelle génération du scalpel gamma sera opération-
nelle au début de I'année 2011.

Mm™e Gagnon-Tremblay était accompagnée de la députée de Mégantic-Compton, M™ Johanne Gonthier,
du député d’Orford, M. Pierre Reid, de la vice-présidente du conseil d’administration de I’Agence,
Mm™e Lise Drouin-Paquette et du D* David Fortin, directeur du Service de neurochirurgie du CHUS.
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Inauguration et portes ouvertes

au CSSS de Memphrémagog

Le ministre de la Santé et des Services
sociaux, le docteur Yves Bolduc, et le
député d’Orford, monsieur Pierre Reid,
ont inauguré le 7 novembre dernier les
nouveaux locaux du Centre de santé et
de services sociaux de Memphrémagog,
au terme detravaux de réaménagement
et d'agrandissement de 34 546 000 $.

Ces —investissements ont permis
d’agrandir de 50% la superficie de ’ '

I'établissement et de réaménager 12 %

de ses espaces existants. «Ce vaste

projet d’agrandissement et de moder- .

nisation n’aurait pu voir le jour sans le ; .@
soutienindéfectible dela communauté: > @ \_\b._ .
le. don de terrains de la Ville de Magog ’ "4

estimé a@'1,7 M. $ et le soutien de la

Fondation se chiffrant a plus de 1 M $. A

Ces contributions associées au budget ..

de plus.de.2 M $ de I'’Agence pour les

espaces OCCupés par les partenaires

régionaux (Centre jeunesse de I'Estrie

et Centre de réadaptation Estrie) et

a I'appui de notre député, M. Pierre

Reid et du MSSS ont permis de

combler d'importants besoins identifiés

au projet élaboré il\y .a 10 ans», a

précisé M. Jacques Juby, président du

conseil d’administration.

Madame -Monique ~Corbeil, directrice générale, a rappelé les
nombreux projets réalisés dont l'implantation puis I'agrandis-
sement-de'unité d’hémodialyse, la réfection compléte du bloc
opératoire, la modernisation de I'imagerie médicale, une nouvelle
urgence et des cliniques externes agrandies, de nouvelles ailes
dediées a I’hébergement de longue durée et un nouveau centre
de prélevements.

M. Pierre Reid, député d’Orford, M™ Monique Corbeil,
directrice générale du CSSS de Memphrémagog,

M. Michel Bombardier, conseiller municipal de la Ville
de Magog, D' Yves Bolduc, ministre de la Santé et

des Services sociaux, M. Gilles Pouliot, président du C.A.
de la Fondation de I'Hopital de Memphrémagog,

M. Jacques Juby, président du C.A. du CSSS

de Memphrémagog.

____________________________________________
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CUX QriX

pour le CHSLD Vigi Shermont

La direction de I’Agence est fiere de souligner la reconnaissance de la qualité des soins et des services et
I’'obtention de deux pratiques exemplaires par Agrément Canada du CHSLD Vigi Shermont. L’ établissement
a d’ailleurs tenu a célébrer, avec ses résidents, bénévoles et employés, cette belle réussite.

| cultive les droits
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RECONNAISSANCE
DE PRATIQUES EXEMPLAIRES

La semaine sur les droits des résidents et Le programme
annuel de vacances pour personnes hébergees se sont vus
mériter la mention de pratiques exemplaires par Agrément
Canada.

Depuis trois ans, la semaine Je cultive les droits sensibilise
et informe la clientele sur les droits particuliers des résidents
de méme que I'exercice de ces droits au quotidien. Cette
semaine thématique se réalise grace a l'implication de
nombreux partenaires :

* I'ensemble des comités de résidents;

* le comité des usagers;

° le commissaire aux plaintes et a la qualité des services;
° les conseillers en milieu de vie;

¢ la direction de la qualité.

Ces réalisations ont obtenu des mentions d’excellence et
font toujours I'objet de présentation aupres des partenaires
de plusieurs régions.

Le programme annuel de vacances pour personnes
hébergées, réalisé en collaboration avec ses partenaires

www.santeeslrie.qc.ca
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externes dont la fondation Vacances de réve pour
personnes hébergées, a célébré cette année, lors de
chacun des séjours organisés dans les différents centres
de villégiature, son trentieme anniversaire. Pres de 150

résidents provenant des 15 CHSLD répartis dans une
dizaine de régions participent annuellement aux séjours.

Avant d’étre approuvée par Agrément Canada, la pratique
exemplaire doit répondre a certains critéres :

e étre lie aux normes de I'agrément;

° durable;

° originale;

° innovatrice;

° centrée sur le client et la famille;

e évaluée régulierement;

° démontrer des résultats positifs et adaptables a d’autres
organismes.

La direction remercie les comités de résidents, les employés,
les familles, les bénévoles et les gestionnaires, ayant tous
contribué a ce grand succes et souligne leur dévouement au
mieux-étre et a la qualité de vie des résidents.



7 Désignations

Nous désirons souligner les nominations suivantes :

Election de ’exécutif du conseil d’administration
e M. Denis Paré, reconduit a titre de président du conseil d’administration de I’Agence pour un mandat de trois ans;

e Mm™ Lise Drouin-Paquette, reconduite a titre de vice-présidente du conseil d’administration de I’Agence
pour un mandat de trois ans.

> Les assemblées du conseil d’administration

Les prochaines assemblées du conseil d’administration de I’Agence de la santé et des services sociaux de I'Estrie auront
lieu aux dates suivantes :

Mercredi 2 février 2011 Mercredi 4 mai 2011
Mercredi 6 avril 2011 Lundi 20 juin 2011

Agence de la santé
et des services sociaux

Ce bulletin d’information est produit par /] f
I’Agence de la santé et des services sociaux de I'Estrie. de I'Estrie p
Toute reproduction est autorisée a condition d’en mentionner la source. Quebec
Pour toute information supplémentaire sur un des sujets, vous pouvez
communiquer avec I’Agence au 819 566-7861.
Nous vous invitons & visiter le site Internet de I’Agence & I'adresse : Complexe Saint-Vincent-de-Paul Ressources informationnelles
Wwwlsanteestrie,qclca 300, rue King Est, bureau 300 295, rue Olivier
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