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Par Claudine Jacques, conseillère cadre

Direction générale
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L'ensemble du réseau sociosanitaire au Québec, incluant le CRSSS de la 
Baie-James, travaille à l'élaboration de son plan stratégique 2015-2020 
afin de pouvoir s'arrimer aux autres partenaires de la santé et déposer ses 
orientations au ministère de la Santé et des Services sociaux pour le 30 
septembre 2014. 

Le plan stratégique est une occasion de revoir les priorités qui vont 
permettre au système de santé et de services sociaux d'obtenir des gains 
tangibles dans l'amélioration de la santé et du bien-être de la population 
tout en continuant d'offrir l'ensemble des services. 

Ces priorités doivent être réalistes et mesurables et nos engagements 
basés sur notre capacité comme établissement à livrer des résultats. Les 
choix stratégiques qui seront entérinés par le conseil d'administration 
viennent répondre à des enjeux sociodémographiques, économiques et 
organisationnels de l'ensemble du territoire. 

Comme au Québec, on note un vieillissement de la population, une 
hausse des maladies chroniques et des clientèles vulnérables ainsi que des 
défis de gestion tant sur le plan des ressources humaines, financières et 
informationnelles. La pression exercée sur le système de santé est telle, que 
nous devons revoir nos approches de travail et certains processus de 
travail afin d'être plus performants. De plus, en ce qui concerne le Nord-
du-Québec, le contexte de développement nordique anticipé aura sans 
aucun doute des impacts sociaux ainsi que sur la santé de la population et 
une incidence importante sur notre capacité à répondre aux besoins. Il 
importe de se préparer à cette éventualité. 

Le plan stratégique vient donc mettre l'emphase 
sur  l ' importance de t ravai l ler  en inter-
disciplinarité, à mobiliser nos partenaires autour 
d'object i f s  communs,  à poursuivre nos 
engagements liés à la qualité et à la sécurité des 
soins et des services, à réorganiser certains 
p r o c e s s u s  d e  t r a v a i l ,  à  p o u r s u i v r e  l e 
développement de nos corridors de services et à 
miser sur les ressources informationnelles pouvant 
soutenir ce développement. 

Une tournée régionale auprès du personnel, des 
médecins, de la population et des partenaires 
permettra d'échanger en personne sur ces 
priorités et de recueillir d'autres préoccupations 
d'ordre stratégique. La présidente-directrice 
générale et une partie de son équipe ainsi que le 
président du conseil d'administration seront 
heureux de vous rencontrer entre le 28 avril et la 
fin juin. Visitez le site internet du CRSSS de la Baie-
J a m e s ,  s e c t i o n  É v é n e m e n t s  o u  l e 
http://bitly/crsssbjtournée2014 pour connaître 
l'horaire de la tournée dans chacun des centres 
de santé et des communautés ou encore 
référez-vous à la dernière page du présent 
bulletin.

Claudine Jacques, conseillère cadre, Nathalie Boisvert, présidente-directrice générale 
et Julie Pelletier, conseillère en communication
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Projets d'organisation du travail 
pour l'année 2014-2015

Par Claude Ouellet, chargée de projet et agente de la gestion du personnel

Direction des ressources humaines et du soutien à l'organisation

Cinq nouveaux projets d'organisation du travail découlant du comité paritaire MSSS-
CPNSSS verront le jour au CRSSS de la Baie-James cette année, soit :

Ces projets visent particulièrement à réduire l'utilisation de la main-d'œuvre 
indépendante, du temps supplémentaire et chacun comporte un volet soins et 
services aux usagers. L'ensemble des projets est mené en partenariat avec les 
différentes équipes syndicales locales et requiert la participation des équipes 
concernées afin d'en assurer le succès.

Harmonisation du partage des responsabilités des 
employés en situation d'adjoint de gestion en lien 
avec l'encadrement technique du personnel sous 
leur responsabilité afin de leur apporter les ressources 
et l'expertise nécessaires à leurs fonctions. 

L'amélioration des processus de fonctionnement de 
la liste de rappel, au moyen d'un projet pilote en 
courte durée. 

L'organisation du travail revue à l'unité de soins de 
courte durée du Centre de santé de Chibou-
gamau… Vers une organisation moderne et 
stimulante! (phase 2) 

L'équipe du bloc opératoire et de l'hémodialyse en 
route vers l'instauration de pratiques prometteuses! 

L'amélioration de l'organisation du travail au sein des 
services d'hygiène et de salubrité du CRSSS de la 
Baie-James.

Chargé de projet : 
Louis Simard   

Coup d'envoi : 
date à déterminer

Chargé de projet : 
Jean-Philippe Filion 

Coup d'envoi : 
er1  mai 2014

Chargé de projet : 
Jean-Philippe Filion  

Coup d'envoi : 
er1  mai 2014

Chargé de projet : 
Claude Ouellet  

Coup d'envoi : 
30 avril 2014

Chargé de projet : 
Claude Ouel let 

Coups d'envoi : 
LSQ : 1er avril 2014
       Mat : 2 avril 2014 
       Chib : 3 avril 2014

À vous qui complétez si bien nos équipes, nous tenons à 
vous exprimer toute notre reconnaissance.

Bonne semaine du personnel de soutien administratif !

Semaine du 20 au 26 avril
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Prévention et contrôle 
des infections

Par Nathalie Lévesque, conseillère en soins infirmiers 
– prévention des infections

Direction des soins infirmiers et des programmes

On vous présente ici un compte rendu 
d e  l e c t u r e  s u r  l e s  s u r f a c e s 
contaminées. Autrefois, les surfaces 
d e  l ' e n v i r o n n e m e n t  é t a i e n t 
cons idérées  jouer  un rô le  non 
négligeable dans la transmission 
d'agents pathogènes dans les milieux 
hospitaliers.

À ce jour, des données récentes 
i n d i q u e n t  q u e  l e s  s u r f a c e s 
contaminées jouent un rôle important 
dans la transmission de certains agents 

Erratum
C'est plus précisément cette photo qui aurait dû 
accompagner la chronique portant sur le port du 
masque à la page 3 du numéro de février 2014 
(Volume 13, numéro 1).

Surfaces contaminées 

Organisme
Clostridium difficile (spores)
Acinetobacter spp
Enterococcus spp incluant ERV
Pseudomonas aeruginosa
Klebsiella spp
Staphylococcus aureus, incluant SARM

Note : adapté de Kramer et autres 

Temps de survie
Plus de 5 mois
3 jours à 11 mois
5 jours à plus de 46 mois
6 heures à 16 mois
2 heures à plus de 30 mois
7 jours à plus de 12 mois 

Source : OTTER, Jonathan A. et autres. "Evidence that contaminated surfaces contribute to the transmission 
of hospital pathogens and an overview of strategies to address contaminated surfaces in hospital settings". 
American Journal of Infection Control, Volume 41, numéro 5, Supplément, mai 2013, pages S6-S11. 

SAVIEZ-VOUS? 
80 % des travailleurs en milieu hospitalier qui 
font des changements de pansement de 

plaies infectées par le Staphylococcus 
aureus résistant à la méthiciline (SARM) 
continuent à porter l'organisme sur leurs 
mains pendant près de trois (3) heures.

60 % des membres du personnel hospitalier 
ayant été en contact avec un patient 

infecté au C. difficile étaient contaminés 
durant la demi-heure suivant l'exposition, 
sans même avoir eu de contact physique, 

simplement en manipulant le dossier du 
patient au lit.

Source : Institut canadien pour la sécurité des patients
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pathogènes qui causent des problèmes de santé associés. Les infections 
transmises à partir de patients infectés ou colonisés survivent sur les surfaces 
sèches favorisant ainsi leur temps de survie. Ces agents sont difficiles à éradiquer 
par le nettoyage et la désinfection, d'où l'importance de l'hygiène des mains et 
du respect des précautions additionnelles.

Considérant le rôle reconnu des surfaces contaminées dans la transmission de 
certains agents pathogènes, des stratégies de prévention et de contrôle 
efficaces sont nécessaires et urgentes et devront être mises à jour selon 
l'apparition et les recommandations afin de protéger le public.

Voici un tableau non exhaustif du temps de survie de différents pathogènes :

Mois de la santé buccodentaire

Par Lucie Desgagné, dentiste-conseil 
Direction de santé publique

Dans le cadre du Mois de la santé 
buccodentaire, le CRSSS de la Baie-
J a m e s  l a n c e  u n e  c a m p a g n e 
promotionnelle ayant pour thème La 
santé buccodentaire et l'allaitement.

L'objectif principal est d'encourager 
l'allaitement maternel pour favoriser le 
développement optimal du visage, le 
bon positionnement des dents et la 
prévention de la carie de la petite 
enfance. En effet, l'allaitement maternel 
permet l'acquisition de saines habitudes 

de vie puisque, selon les études, les 
femmes qui allaitent donnent moins de 
jus à boire à leur enfant et laissent moins 
de biberons de jus ou de lait à l'enfant 
pour la nuit, ce qui réduit considé-
rablement les risques de carie.

Au cours des prochaines semaines, il y 
aura une distribution d'affiches dans les 
cliniques médicales et dentaires, les 
garderies et les centres de la petite 
enfance (CPE) ainsi que dans les 
différents centres de santé de la région. 
De plus, un feuillet d'information sera 

remi s  à  tous  le s 
nouveaux parents 
f r é q u e n t a n t  l e s 
professionnels de la 
santé concernés lors 
des cours prénataux et 
de la visite postnatale.

Pour de plus amples 
informations, n'hésitez pas à contacter 
votre dentiste-conseil à la Direction de 
santé publ ique,  Docteure  Luc ie 
Desgagné, au 418 748-3575, poste 5185.
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Guide pour prévenir 
la maltraitance
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Entrevue avec M. Clément Breton, 
président de la Fondation de l'Hôpital Chibougamau

Propos recueillis par Julie Pelletier, conseillère en communication
Direction générale

L'Échangeur-10 : M. Breton, la Fondation de l'Hôpital 
Chibougamau a tenu en février dernier son assemblée 
générale annuelle. Vous avez été réélu président. Qui 
sont les autres membres du conseil d'administration?

M. Clément Breton : la vice-présidente est Renée 
Gagné, bientôt retraitée du Centre de santé de 
Chibougamau, la trésorière, Sylvie Caron, la secrétaire,  
Édith Laporte. Les administrateurs : André Biron, Marie-
Josée Laforge, Sylvie Laberge, André D'Anjou, Myriam 
St-Gelais et Laval Charrette. Environ la moitié des gens 
proviennent de la sphère de la santé et les autres sont 
des gens d'affaires ou impliqués dans la communauté.

L'É-10 : Il y avait quelques années que la Fondation était 
moins à l'avant-plan de l'actualité. Je crois que vous 
avez comme objectif de faire certains changements?

C. B. : Nous allons effectuer une restructuration des 
règlements généraux. En ce moment, les dons doivent 
servir à financer l'achat de nouveaux équipements qui 
doivent éviter des déplacements, ce qui nous laisse peu 
de marge de manœuvre. La Fondation ne peut 
contribuer à des rénovations ou à des agrandissements 
de locaux par exemple, même si parfois ils sont 
nécessaires pour accueillir les équipements. La 
Fondat ion ne peut  non p lus  renouveler  des 
équipements existants. Le réseau de la santé change, la 
venue de spécialistes, même si elle est encore possible, 
demeure moins probable. Enfin, les dons doivent 
absolument être versés au Centre de santé de 
Chibougamau selon nos règlements alors qu'il y a aussi 
des besoins au Centre de santé René-Ricard. 

L'É-10 : Avez-vous déjà en tête quelques activités pour la 
prochaine année?

C. B. : Le conseil d'administration est très dynamique. 
Nous redémarrons nos activités de financement avec le 
traditionnel tournoi de golf à Chibougamau en juin 
prochain. Nous organisons un cyclodon le 6 septembre 
Chapais-Chibougamau, il s'agit d'une nouvelle activité 
qui consistera en une randonnée à vélo où les cyclistes 
seront commandités. Le tournoi de curling reviendra fort 
probablement à compter de janvier 2015 à Chapais.

L'É-10 : Les citoyens de Chapais et Chibougamau 
peuvent-ils s'impliquer dans la Fondation? Comment?

C. B. : Il est toujours possible de s'impliquer dans les 
différentes activités, en donnant un coup de main lors 
de la tenue, mais aussi de faire partie des sous-comités 
pour les organiser. Nous sommes aussi ouverts à des 
idées nouvelles, d'autres activités par exemple. 

Le simple geste de prendre sa carte de membre ou de 
faire un don à la Fondation est déjà une belle 
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implication. Lors d'un décès, la famille peut aussi 
demander qu'un don soit fait à la fondation au nom 
de la personne disparue.

L'É-10 : Comment peut-on devenir membre de la 
Fondation? Comment faire un don?

C. B. : Les formulaires pour devenir membre, au coût de 
25 $ par année, ou pour faire un don, sont disponibles 
dans les caisses Desjardins de la région à Chapais, 
Chibougamau, Waswanipi et Mistissini. Il y a aussi des 
formulaires au Centre de santé de Chibougamau ou 
auprès des membres du conseil d'administration. Les 
dons sont toujours acceptés dans les petites tirelires 
disposées aux caisses des commerces participants de 
Chapais et Chibougamau.

Des nouvelles 
des DIRECTIONS

L'É-10 : Il faut comprendre qu'une belle année vous 
attend et beaucoup de travail?

C. B. : Oui et nous sommes enthousiastes. Je veux 
remercier le CRSSS de la Baie-James, en particulier 
MM. Luc Néron, Louis Simard et Mme Julie Boivin pour 
leur soutien dans nos démarches. Je veux souligner 
q u e  d e s  m e m b r e s  d e  l ' a n c i e n  c o n s e i l 
d'administration, Mme Édith Laporte et M. André Biron 
sont encore là et nous permettent de bénéficier de 
leur expérience. C'est un plus.

L'É-10 : Félicitations et bon succès pour la prochaine 
année et les suivantes!

Nous sommes très heureux de vous annoncer que 40 
employés ont généreusement participé aux groupes de 
discussion Entreprise en santé en mars à Chibougamau et à 
Lebel-sur-Quévillon. En 2010, c'était 31 personnes qui 
avaient répondu à l'appel.

Comme vous le savez, les suggestions reçues lors de ces 
groupes de discussion serviront à ajuster le plan d'action 
Entreprise en santé, élaboré en 2011, afin de mieux répondre 
aux besoins en évolution et aux préoccupations de 
l'ensemble du personnel et des médecins. Le rapport qui 
sera produit par M. Marcel Boulais, notre animateur, 
permettra au Comité de santé et mieux-être de dégager ce 
qui est ressorti des échanges, et ce, de façon tout à fait 
confidentielle.

Nous vous tiendrons au courant de l'évolution du plan 
d'action au cours des prochains mois.

Par Émilie Gravel, agente de la gestion du personnel
Direction des ressources humaines et du soutien à l’organisation

Visite de maintien de la certification Entreprise en santé
Nous aurons de nouveau la visite de Mme Lise Brassard pour 
la visite annuelle concernant le maintien de notre 
certification. À cette occasion, tout comme lors de la visite 
d'audit de certification en avril 2013, elle s'entretiendra 
avec plusieurs employés de différents secteurs. 

Appréciation du calendrier de l'organisation
En décembre dernier, vous avez reçu la troisième édition du 
calendrier de l'organisation. Chaque année, il contient des 
trucs de reconnaissance au travail et met en lumière des 
photos prises par  nos employés. Cette année, nous avons 
profité de sa distribution pour vous demander votre 
appréciation à l'aide d'un court sondage. D'ailleurs, nous 
remercions tous ceux et celles qui ont pris le temps de 
compléter le sondage; voici donc les résultats : 

Aussi, plusieurs d'entre vous ont émis des suggestions et commentaires, lesquels seront  considérés par les membres du CSME. À la 
lumière de ces résultats, il a été recommandé par le Comité de santé et mieux-être de reconduire le calendrier de l'organisation. 

Pour plus de détails sur toutes les activités du plan d'action Entreprise en santé et pour connaître les dernières 
nouvelles, visitez le site Internet du CRSSS de la Baie-James dans la section Employés/Entreprise en santé. Vous 
y trouverez, entre autres, le bilan annuel. 

http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/1310/Employes.crsssbaiejames

apprécient le concept du calendrier95 %

désirent en poursuivre la diffusion chaque année91 %

Sur 126 répondants

utilisent les trucs proposés pour reconnaître un membre de l'organisation48 %

constatent l'importance de la reconnaissance grâce aux mentions inscrites sur le calendrier 80 %
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Par Céline Proulx, 
technicienne en communication

Les préposés 
aux bénéficiaires

En vedette

Direction générale

Dans ce numéro, nous avons envie de 
vous faire redécouvrir la valeur des 
préposés aux bénéficiaires (PAB). En 
effet, trop souvent nous oublions de leur 
rendre hommage et de prendre 
conscience de l'importance de leur 
contribution. 

Au départ, tout le monde reconnaît ces 
personnes comme étant le premier lien 
avec nos résidants. Mais combien 
d'entre nous réalisons que c'est en 
bonne partie grâce à elles si nos 
résidants sont bien. On ne parle pas ici 
de soins médicaux évidemment, mais 
de ce petit plus qui fait toute la 
différence. En tout premier lieu vient le 
respect des personnes âgées, attitude 
essentielle à l'établissement d'une 
bonne relation selon les PAB rencontrés. 
Une autre qualification, laquelle ne 
s'acquiert pas pendant la formation, 
c'est l'amour des personnes âgées ou 
en perte d'autonomie. Lorsqu'on 
possède cette qualification de base, 
les autres caractéristiques semblent 
venir naturellement, soit : avoir envie de 
les aider, les servir, les accompagner 
dans les activités du quotidien. Bref, ça 
revient à avoir l'impression de faire — 
un peu — partie de la famille du 
résidant. 

On peut affirmer que le travail de PAB 
est distinct en ce sens que les personnes 
s'investissent personnellement dans 
leur relation avec les résidants. Mis à 
part cette aptitude particulière, elles 
doivent entre autres, avoir le sens de 
l'observation (plaies), être patientes, 
débrouillardes et suffisamment fortes 
physiquement (transferts chaises, lit). En 
formation, on leur apprend qu'elles 
sont les yeux, les oreilles et la bouche 
des infirmières, ceci illustre bien la 
nature de leur travail.

En outre, elles ont aussi à s'adapter à 
des résidants aux prises avec des 
problèmes cognitifs. Pour certaines 
d'entre elles, c'est un défi stimulant qui 
entraîne bien souvent une relation 
beaucoup plus proche. Il est fréquent 
auss i  d'accuei l l i r  une c l ientè le 
autochtone, circonstance qui amène 
un défi de communication plus élevé, 
mais qui s'atténue par l'apprentissage 
de mots clés (voir encadré) et au 
b e s o i n  e n  a y a n t  r e c o u r s  à  u n 
interprète. 

En plus de la routine quotidienne, les 
PAB se chargent de divertir les résidants 
en les installant au salon pour les faire 
chanter, danser ou même assister à une 
petite séance de piano ou de guitare, 
jouée par les membres des familles. Il 
leur arrive aussi d'organiser une soirée 
cinéma avec popcorn. C'est avec 
plaisir aussi qu'elles offrent des gâteries 
ou concoctent des pet i ts  p lats 
différents de ce que les résidants 
retrouvent habituellement à leur menu. 
Lorsque le temps le permet, certaines 
résidantes se font chouchouter en se 
faisant coiffer ou en ayant une 
manucure .  Comme on peut  le 
constater, cette foule de petites 
attentions rendent certainement la vie 
des résidants plus agréable.

Par contre, d'autres fois elles sont 
exposées à de la violence verbale et 
même physique. À cet égard, elles font 
preuve d'une grande compréhension 
ainsi que de vigilance pour prévenir les 
altercations. 

JOURNÉE NATIONALE
28 avril 2014

des préposé(e)s aux Bénéficiaires du Québec

« En première ligne,
Préposé(e)s aux Bénéficiares ! »

Dominik Bergeron
du CS Isle-Dieu 

Marie Gagnon
du CS Isle-Dieu 

Marlène Vandal, Christine Picard, Claudine Ménard, 
Armande Rouleau du CS Isle-Dieu.
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Mylène Paquette, la première Nord-Américaine à avoir traversé l'Atlantique 
à la rame, était une PAB et ce, pendant 9 ans à l'Hôpital Ste-Justine.

Pour en savoir plus à ce sujet : 
h t tp ://www. lapresse.ca/actual i tes/ reg ional/personnal i tes - la-
presse/201311/18/01-4711747-mylene-paquette.php

Ne devient pas PAB n'importe qui. Il faut 
posséder une capacité d'adaptation 
r e m a r q u a b l e ,  c a r  c e l l e - c i  e s t 
grandement mise à l'épreuve. Pensons 
un peu au court délai qui existe entre le 
décès d'un résidant et l'arrivée du 
suivant. Incontestablement, les PAB 
tissent des liens affectifs avec leurs 
résidants et doivent trop souvent 
c o m p o s e r  a v e c  l a  m o r t ,  f a i r e 
abstraction de leur peine pour donner 
toute l'attention nécessaire au nouvel 
arrivé, et ce, afin d'établir une bonne 
relation. Les PAB savent que les 
premières semaines sont les plus 
difficiles pour quelqu'un qui arrive en 
milieu de vie. De là l'importance d'avoir 
le bon comportement en étant à 
l'écoute des besoins, attentionnés, 
empathiques et démontrer qu'on a le 
goût de s'occuper d'eux, en somme il 
faut savoir les sécuriser. En ce qui 
concerne cet aspect de leur travail, on 
peut leur dire chapeau! car travailler 
dans un tel contexte de changement 
e x i g e  u n e  g r a n d e  c a p a c i t é 
d'adaptation. 

Finalement, dans le but de maintenir un 
certain équilibre, il est essentiel de faire 
la coupure entre leur milieu de travail et 
leur vie personnelle. Ainsi après une 
journée de travail bien remplie, elles ont 
le sentiment d'être utiles et c'est 
valorisant.

Merci au nom de tous ceux qui 
bénéficient de vos bons soins et surtout 
merci de poursuivre votre excellent 
travail.

Voyez en photos une bonne partie de 
l'équipe des PAB travaillant dans nos 
installations ainsi que la liste des absents 
au moment de la prise de photos.

Andréanne Fortin, Kathy Lemieux, 
Guylaine Tellier, Martine Boutot, 

Jocelyne Rioux, à l'avant : Pierre Soucy
du CS de Chibougamau

Absents: 
Johanne Girard, 

Caroline Rancourt, 
Christiane Gauthier, 
Violaine Bouchard, 
Sylvain Bonneau, 
Mélissa Ouellet, 

Marie-Claude Fortin, 
Nicole Boucher, 

Jacynthe Lapointe,
Stéphanie Laprise, 

Sandra Jobin, 
Manon Lussier, 

Carole Bellefleur, 
Josée Thibeault, 
Marlène Gravel, 

Chantal Joannette, 
Diane Villeneuve, 

Daphné Boulanger, 
Marie-Andrée Lévesque, 

Chantal Blanchard, 
Geneviève Lemieux, 

Stéphanie Gaudreault, 
Vicky Delaunière, 

Cinderella Girard-Larouche,
 Chloé Labbée-Auger.

Brenda Reyes, Andréanne Fortin, 
Odette Théberge, Johanne Banville.

du CS de Chibougamau  

Cynthia Bailey et Sylvie Lupien
du CS de Chibougamau   

Karine Lafrenière
du CS Lebel 

CS Lebel, les absents sont: 
Jo-Ann Dumouchel, Marilyne Michaud, Roxane 

Paradis, Pascale Labbé

Voici quelques mots appris par 
les PAB pour échanger avec la 

clientèle autochtone :

Nipi : eau
Mitsoun : manger 
Astoum : viens ici 

Mobian : couverture 
Apitataboum : asseyez-vous 

Jujunaboué : lait 
Sisi : uriner 

Michi : aller à la selle 

Saviez-vous que…
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Par Annick Chamberland, agente de la planification, 
de programmation et de recherche 

Fort en famille 2014

Direction de santé publique

L'aventure « Fort en famille » a eu lieu du 8 février au 8 mars 2014 dans la 
région du Nord-du-Québec. De plus en plus, nous voyons un engouement 
pour cette activité auprès de la population. Les familles inscrites à l'activité 
recevaient un drapeau ainsi qu'un moule à bloc de neige pour la 
réalisation de leur forteresse. Les participants ont fait preuve de beaucoup 
d'imagination.

Chapais — Chibougamau
Il y a eu 66 inscriptions, soit 8 à Chapais et 58 à Chibougamau. Un prix de 
participation était offert dans chacune des municipalités sous forme d'un 
tirage au sort. Les gagnants sont : M. Kaven Wojciech de la rue Demers à 
Chibougamau et Mmes Jacqueline Pinet et Catherine Marois habitant sur 

ela 3  Rue à Chapais. Ils ont remporté un bon d'achat de 150 $ chez un 
marchand de leur choix.

Lebel-sur-Quévillon
Il y a eu 12 équipes inscrites à l'activité, et ce, dans deux catégories. Les gagnants de la catégorie « Bastion » sont Lori Morin, 
Samuel Paradis, Laurence Paradis et William Laliberté tandis que dans la catégorie « Citadelle », ce sont Alexis Brousseau, 
Jérémy Brousseau, Zachary Gendreau, Samuel Plourde, Mary-Ève Doyon, Valérie Roy, Jonathan Dufour et Martin Bernier. Les 
équipes gagnantes ont reçu un coupon cadeau chez des marchands locaux.

Villebois, Val-Paradis et Beaucanton
La communauté de VVB a aussi participé à cette activité. Pour la seconde édition, il y a eu 23 inscriptions. Plusieurs prix de 
participation ont été tirés. La population sera au rendez-vous l'année prochaine.
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Matagami
À Matagami, il y a eu 19 inscriptions. Beaucoup de plaisir et 
de créativité étaient au rendez-vous. Un moule à bloc de 
neige et un drapeau ont été remis aux participants. Voici 
les familles gagnantes : 

e2  position : famille Leduc - Poirier   

e3  position : famille Leduc - Lapierre

re1  position : 
famille Leclair - Rochon

Nous attendons l'hiver 2015 pour la prochaine édition!

Le forum pour la solidarité et l'inclusion sociale : un succès confirmé!

Administration régionale Baie-James 

Organisé par la Table jamésienne pour 
la solidarité et l'inclusion sociale (TJSIS), 
le premier Forum pour la solidarité et 
l'inclusion sociale de la région s'est tenu 
à Lebel-sur-Quévillon le 29 janvier 
dernier. Ce forum avait pour but de 
situer la Jamésie par rapport au Plan 
d'action jamésien pour la solidarité et 
l'inclusion sociale (PAJSIS), de trouver 
des pistes d'actions pour l'avenir et 
d'informer et d'outiller les intervenants 
en matière de solidarité et d'inclusion 
sociale.

Les comités locaux ont présenté 
respectivement les projets financés 
jusqu'ici dans leur milieu par le Fonds 
québécois d'initiatives sociales (FQIS). Il 
a été très intéressant de voir les 
différentes initiatives de chacun des 
secteurs de la Jamésie démontrant la 
façon choisie afin de lutter contre la 
pauvreté et l'exclusion sociale.

Mons ieur  Jean Bédard éta i t  le 
conférencier invité. Il a offert deux 
conférences s'intitulant De l'exclusion 
économique à l'exclusion sociale, un 
cercle vicieux difficile à briser ainsi que 
Les condit ions de réuss i te d'un 
programme de lutte contre la pauvreté 

et l'exclusion sociale. Monsieur Bédard 
est un philosophe et un intervenant 
social reconnu au Québec. I l se 
questionne beaucoup sur de grands 
problèmes sociaux, dont la pauvreté et 
l'exclusion sociale. Il a écrit une 
douzaine d'ouvrages tels que Maître 
Eckhart, Nicolas de Cues et Comenius. 
La participation de Monsieur Bédard à 
ce forum fut vraiment appréciée et les 
propos de ces conférences furent 
vraiment pertinents.

Un dîner des inégalités a également été 
organisé pour cet événement. Afin 
d'illustrer la société québécoise, les 
participants étaient divisés en trois 
groupes, soit la classe aisée, la classe 

moyenne et la classe pauvre. Chacune 
des classes avait son menu respectif et 
vous devinerez que celui de la classe 
pauvre était beaucoup moins copieux 
que celui de la classe aisée! Les 
participants se sont bien prêtés au jeu! 
Ce dîner a permis  une pr ise de 
conscience concernant la réalité que 
vivent les gens moins fortunés.

En tout, c'est plus de 60 personnes qui se 
sont déplacées pour l'événement que 
l'on peut qualifier de réel succès!

Merci à tous les participants et à toutes 
les participantes d'avoir contribué au 
succès de l'événement!

Par Marie-Ève Gamache, agente de développement 

L'Échangeur-10 Volume 13 - Numéro 2 - Avril 2014



12

Des nouvelles 
des DIRECTIONS

Par Caroline Sabourin, chargée de projet

La pratique psychosociale en région éloignée, un défi quotidien à relever!

Direction des affaires médicales, sociales et des services professionnels

Le projet d'organisation du travail présentement en 
cours vise la mise en place d'une structure de soutien 
clinique, au niveau régional, qui permettra de garantir 
que le personnel psychosocial possède et maintient les 
compétences nécessaires à son travail et bénéficie du 
soutien et de l'accompagnement requis afin d'assurer 
sa contribution optimale à la qualité des services à notre 
population ainsi qu'à la performance organisationnelle.

Les objectifs de la structure de soutien clinique sont :

Accueillir, intégrer, orienter, soutenir et habiliter les 
nouveaux professionnels;
Structurer l'intervention de manière à optimiser le 
temps d'intervention;
Répondre aux exigences des ordres professionnels, 
au cadre légal, au Code des professions, aux 
orientations du MSSS et aux normes d'Agrément 
Canada;
Maintenir une rigueur sur le plan des actes 
professionnels;
Assurer un travail d'amélioration continue de la 
pratique psychosociale.

Les éléments ayant conduit au besoin de mettre en 
place un soutien clinique auprès des intervenants 
sociaux sont nombreux. Notons, entre autres, les 
situations d'intervention de plus en plus complexes, les 
besoins des clientèles vulnérables nécessitant un travail 
de collaboration interprofessionnelle, l'obligation de 
l'amélioration continue de la performance ainsi que les 
normes et les standards de pratique émis par le ministère, 
les ordres professionnels et les réseaux universitaires.   

La mise en place d'une structure de soutien clinique de 
qualité efficace et efficiente a obligé l'équipe du volet 
services sociaux de la DAMSSP ainsi que les principaux 
acteurs et partenaires à réfléchir à la meilleure manière 
d'actual iser l'accompagnement et le soutien 
nécessaire aux intervenants. En effet, la structure de 
soutien clinique déployée présentement est le résultat 
de plusieurs années de travail. (Voir encadré ci-contre)

Puisque la quantité d'information devant être connue 
des professionnels est considérable et augmente 
régulièrement, il devenait nécessaire de regrouper 
l'ensemble de ces informations. Un travail de 
collaboration avec le technocentre a permis le 
développement d'un outil électronique convivial et 
facile à utiliser. Il s'agit d'un Sharepoint, cet outil 
informatique permet le partage de documents, tel un 
Intranet.

Voici certains de ces travaux :

L'élaboration du requis de développement et de 
maintien des compétences permettant une offre 
de services tenant compte des orientations 
ministérielles et des besoins populationnels;

L'élaboration d'un guide d'accuei l  pour 
l'intervenant psychosocial permettant une 
meilleure intégration des nouveaux employés;

L'élaboration de cadres de références dans 
différents programmes services permettant la 
diffusion de l'information auprès des équipes 
dédiées;

La mise en place de trajectoires de services visant 
à faciliter l'accessibilité;

L'élaboration d'un programme d'encadrement 
professionnel permettant de s'assurer que le 
personnel possède l'accompagnement et le 
soutien nécessaire à sa pratique ainsi que 
l'utilisation maximale des compétences et des 
expertises de nos professionnels par du mentorat, 
du tutorat et du coaching;

L'élaboration des descriptions de tâches et 
fonctions pour l'ensemble des professionnels de la 
région;

Etc.

Le contexte de pratique au CRSSS de la Baie James 
nécessitait la mise en place d'une structure novatrice 
permettant de développer une forme de soutien répondant 
aux divers besoins des professionnels de tous les types 
d'emploi, et ce, pour tous les programmes services. Le défi 
était de taille, mais pas impossible à relever. Nous avions déjà 
constaté, par le biais d'une consultation auprès de tous les 
intervenants des équipes psychosociales, la présence de 
plusieurs stratégies de soutien clinique : consultation 
individuelle auprès de collègues de travail, consultation en 
groupe lors de rencontre clinique, guichet d'accès universel 
et spécifique, possibilité d'utiliser des ressources externes 
avec l'utilisation de la télésanté, accès à des banques de 
données, etc. Toutefois, nous avons constaté une absence 
d'harmonisation dans l'organisation et l'encadrement de 
ces stratégies. Des groupes de travail ont été mis en place 
afin d'élaborer des fiches et des outils facilitant ainsi 
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l'utilisation de ces stratégies. Ce 
travail a été effectué avec des 
intervenants des différents centres de 
santé de la région. Les stratégies se 
regroupent selon 3 dimensions : 
administrative, clinique et maintien et 
développement de compétences.  

Les stratégies d'ordre administratif 
visent à soutenir les intervenants dans 
l'actualisation de leur fonction. Ainsi, 
afin de bien préparer le terrain, tous 
les intervenants ont collaboré avec la 
chargée de projet, Mme Jeannick 
Gauthier et leur chef de programmes 
services respectif, à la réalisation de 
leur description de fonctions et 
tâches. 

Les stratégies d'ordre clinique visent à 
aider le professionnel relativement à 
une situation plus difficile ou encore 
qui a besoin de prendre un recul par 
r a p p o r t  à  l ' i n t e r v e n t i o n .  C e s 
stratégies lui permettront de revoir son 
intervention et même de s'associer 
des partenaires, lorsque requis.

L e s  s t r a t é g i e s  c o n c e r n a n t  l e 
développement et le maintien des 
compétences sont déployées afin de 
permettre aux intervenants de 
pouvoir recourir à différentes formes 
de soutien leur permettant de tenir à 
jour leur savoir, leur savoir-faire, leur 
savoi r -d i re  et  leur  savoi r -êt re. 
G é n é r a l e m e n t ,  l a  f o r m a t i o n 
traditionnelle est l'option envisagée 
lorsque le besoin de développement 
de compétences apparaît. Toutefois, 
depuis  quelques années,  nous 
entendons parler d'autres moyens 
te l s  que le  mentorat ,  tutorat , 
coaching, stage d'actualisation, 
d'analyse de situations concrètes, 
etc.

C'est dans cette perceptive que, lors 
d 'un  exe rc ice  concer nant  le 

p e r s o n n e l  d ' e n c a d r e m e n t , 
l'Université du Québec à Chicoutimi 
(UQAC) offrait au CRSSS de la Baie-
James la possibilité d'évaluer les 
prédispositions des gestionnaires à 
occuper une fonction de mentor. 
Mme Danielle Desjardins, adjointe-
volet services sociaux de la DAMSSP a 
rencontré le responsable de ce 
projet, M. Érick Chamberland, afin de 
voir la possibilité de faire un exercice 
semblable avec les intervenants 
sociaux de notre région. Ceci a 
permis la réalisation d'un projet de 
mentorat très intéressant.  

Ainsi, M. Evens Garant, étudiant à la 
maîtrise en gestion des organisations 
à l'UQAC, sous la supervision de 
M. Chamberland, a accepté de 
travailler à ce projet. L'exercice visait 
à ident i f ier  les  prédispos i t ions 
nécessaires à la fonction de mentor. 
M. Garant a procédé à des entrevues 
s e m i - d i r i g é e s  a u p r è s  d e  2 6 
intervenants sociaux. Ces rencontres 
lui ont permis d'établir le profil de 
chacun.  Ce prof i l  compte 11 
prédispositions : communication, 
écoute ,  sec re t  p ro fes s ionne l , 
confiance en soi, disponibi l i té, 
partenariat, leadership, éthique de 
travail, jugement critique, gestion du 
changement et facilitateur. 

Les 4 premières sont considérées 
comme des prédispositions primaires. 
Ces prédispositions sont évaluées en 
fonction de 3 niveaux : le niveau 1 
indique que la personne possède des 
aptitudes de base. Elle les manifeste 
par déduction et non par des actions 
concrètes. Le niveau 2 signifie que la 
personne possède l'aptitude. Le 
niveau 3 indique que la personne 
maîtrise très bien le domaine évalué. 
Pour prétendre avoir les habiletés de 
mentor, l'intervenant doit avoir un 
niveau de maîtrise d'au moins 2 pour 
l e s  p r é d i s p o s i t i o n s  p r i m a i r e s . 

L'intention étant de mettre en place 
un programme de mentorat, M. 
Garant nous a également indiqué les 
conditions gagnantes permettant le 
succès de notre projet. Ainsi, la 
DAMSSP et les intervenants-mentors 
s'assureront de la mise en place de ce 
programme au cours de l'année 
2014. Ceci permettra de reconnaître 
et d'utiliser les compétences et 
l'expertise de nos intervenants. Selon 
M. Garant, le CRSSS de la Baie-James 
est le premier CSSS à mettre en place 
un tel programme au Québec.

La mise en place d'une structure de 
s o u t i e n  c l i n i q u e  a  p e r m i s  l e 
développement de poste associé à 
cette fonction. Étant donné que ce 
projet est transversal à l'offre de 
services, des fonds affectés ont été 
u t i l i s é s  a f i n  d e  p e r m e t t r e  c e 
développement. Depuis décembre 
2013, des spécialistes en activités 
cliniques soutiennent les intervenants 
dans chacun des secteurs : Mme 
Caroline Shink pour le secteur est et M. 
Mario Hardy pour le secteur ouest. À 
ce sujet, voir leur récit de pratique en 
page 16.

En conclus ion,  not re s i tuat ion 
c o m m a n d a i t  d e s  s o l u t i o n s 
innovatrices et intégratrices et je crois 
que nous avons livré la marchandise. 
Le projet en organisation du travail a 
été présenté aux responsables du 
MSSS pour les programmes Jeunes en 
difficulté et Dépendances plus tôt 
cette année et l'accueil a été très 
bon. Le projet fera l'objet d'une 
nouvelle présentation à tous les 
r e p r é s e n t a n t s  r é g i o n a u x  d u 
programme Jeunes en difficulté en 
mai prochain. Jusqu'à maintenant, 
les commentaires sont très positifs, 
autant de la part des équipes que de 
l'externe.
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Par Annetta Briand, conseillère cadre à la qualité et à la gestion des risques 

Résultats du Sondage sur la satisfaction de l'expérience client

Direction de la qualité, des risques et des ressources informationnelles

Ce sondage est mené dans le cadre du programme conjoint 
d'agrément du Consei l  québécois d'agrément et 
d'Agrément Canada. Le but du sondage est d'estimer le 
degré de satisfaction des usagers à l'égard des services 
obtenus et de nous donner des pistes d'amélioration de la 
qualité de ces soins et services. Trois grands thèmes sont 
évalués, soit la relation avec le client, la prestation 
professionnelle et l'organisation des services.

En octobre 2013, ce sont 642 usagers ayant reçu des services 
dans 11 regroupements de programmes/services dans nos 
cinq centres de santé qui ont répondu à ce sondage 
téléphonique. Les résultats ont été compilés par le Conseil 
québécois d'agrément et sont disponibles par ensemble de 

programmes/services ou par centre de santé. Par contre, le 
croisement de ces résultats n'est pas possible. Les résultats 
sont présentés sous forme de pourcentage. Également, les 
résultats pour les trois grands thèmes sont comparés avec 
ceux d'établissements de taille similaire pour donner des 
codes de couleur vert, jaune ou rouge.

Le tableau ci-dessous présente les résultats qui sont 
légèrement à la hausse comparativement à l'exercice 
précédent effectué en 2011. Notre établissement a obtenu 
un code de couleur vert et aucun code de couleur rouge. Les 
résultats concernant la satisfaction générale des services sont 
également légèrement à la hausse.
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Indicateurs CRSSSS de la Baie-James

2011 2013

87.87 88.15

90.94

87.50

Relation avec le client

Organisation des services

Prestation professionnelle

91.66

87.52

2011 2013

86.38 87

89.37

83.38

90

84

Autres établissements Code couleur

Code couleur

JAUNE

2011

87.50

Satisfaction générale en hospitalisation

Satisfaction générale des services

87.21

88.25

87.27

2013

Les points forts qui ressortent de cet exercice sont les suivants :

Propreté et sécurité des lieux et des équipements
(Par contre : satisfaction plus faible avec le confort du 
mobilier.)
Communications écrites et verbales :

Langage et langue utilisés;
Simplicité, respect et politesse.

Amélioration marquée dans la satisfaction concernant le 
temps d'attente à l'urgence :

73,98 % en 2011
86,60 % en 2013

Évidemment, il y a toujours place à amélioration et ces 
possibilités d'amélioration ont été identifiées :

L'aménagement des locaux n'est pas toujours propice à 
garantir la confidentialité des échanges.

Nous pouvons offrir plus de soutien et favoriser 
l'implication des personnes qui assistent et accom-
pagnent nos usagers.
Nous pouvons simplifier les procédures permettant aux 
usagers de porter plainte ou encore d'exprimer leur 
insatisfaction.
Nous pouvons améliorer le processus de transfert de 
l'usager et de l'information entre les intervenants et les 
programmes.

Les résultats de ce sondage démontrent que l'ensemble du 
personnel et les médecins œuvrant dans nos installations ont 
à cœur la sécurité et la qualité des soins et services dispensés 
à nos usagers et à la population jamésienne. Félicitations à 
tous et toutes!

Pour plus de renseignements, vous pouvez me joindre au 
418 748-3575, poste 5169.
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Par Moussa Diop, agent de planification, de programmation et de recherche 
Direction de santé publique

1. Pourquoi une recherche sur les comportements d'agression 
à la petite enfance?

Pour  espérer  appor te r  des  réponses  à  cer ta ines 
problématiques de plus en plus soulevées : frapper, mordre, 
menacer sont-ils des comportements normaux chez les jeunes 
enfants? Disparaissent-ils naturellement? Quand faut-il s'en 
inquiéter? Comment éviter qu'ils persistent?

L'objectif général de cette recherche est de mettre en place 
des actions de prévention de la violence à la petite enfance.

Violence à la petite enfance : comprendre pour mieux agir

Endroit

Présentation du documentaire

Date

30 octobre 2013

28 janvier 2014

11 mars 2014

Lebel-sur-Quévillon

Chapais-Chibougamau

Matagami

10 mars 2014

32

39

Tous les milieux

CPE et milieu scolaire

8 Centre de santé et service de garde 
en milieu familial

13 Centre de santé et organismes communautaires

Nombre de 
participants Provenance des participants

Dans le cadre du Programme de subventions en santé publique (PSSP) pour projets d'étude et d'évaluation, géré conjointement 
par le ministère de la Santé et des Services sociaux et les agences régionales de santé, la Direction de santé publique du CRSSS Baie-
James a entrepris, depuis l'année dernière, une recherche-action sur les comportements d'agression à la petite enfance.

2.  Comment y arriver?
Pour atteindre cet objectif, la Direction de santé publique a 
innové en optant pour une méthode, génératrice de nouvelles 
pratiques, à la fois évolutive, contrôlée et suivie, et qui engage, 
par le biais de la négociation, l'ensemble des organismes, 
experts, éducateurs, etc. qui interviennent à la petite enfance. 

Une telle méthode oblige à nous engager dans une démarche 
de conception négociée et de suivi partagé avec les localités 
de la région. La première étape a été des échanges autour du 
documentaire : Aux origines de l'agression : la violence de 
l'agneau. La première projection a été animée par le 
professeur Jean Gervais ,  l 'un des producteurs du 
documentaire. Par la suite, le documentaire a été projeté dans 
plusieurs villes (voir tableau ci-dessous).

La prochaine étape consistera en une 
synthèse des échanges fructueux recueillis 
au cours des différentes projections. Il 
s'agira ensuite de voir si chaque piste 
d'intervention réunit les conditions de 
s u c c è s  d e s  a c t i o n s  f a v o r i s a n t  l e 
développement global des enfants. Ces 
étapes seront ponctuées de rencontres 
a v e c  n o s  p a r t e n a i r e s  q u i  n o u s 
accompagnent dans ce projet.   

La Direction de santé publique se joint au 
comité du PSSP pour remercier tous les 
participants aux différentes projections 
pour leur présence, le temps qu'ils nous ont 
consacré, mais aussi pour la qualité et la 
pertinence des échanges et de certaines 
idées. La tournée des différentes localités a 
permis de constater que même s'il peut y 
avoir des divergences sur les pistes 
d'intervention en fonction des localités, un 
consensus se dégage sur l'importance et la 
nécessité d'intervenir à la petite enfance 
dans la région.

Le documentaire Aux origines de l'agression : la violence de l'agneau et 
le guide interactif  L'agressivité des jeunes enfants : le guide interactif 

pour observer, comprendre et intervenir sont disponibles pour 
consultation auprès de votre centre de documentation. 

Pour réservation, communiquez avec Mme Karine Duchesne, 
technicienne en documentation, 

au 418 748-3575, poste 5145 ou par courriel 
(karine_duchesne@ssss.gouv.qc.ca).
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Par Caroline Shink pour le secteur est 
et Mario Hardy pour le secteur ouest, en collaboration avec Caroline Sabourin, chargée de projet

Spécialistes en activités cliniques Récits de pratique
Dans le cadre de la mise en place de la 
structure de soutien clinique (voir autre 
texte à ce sujet en page12), deux 
spécialistes en activités cliniques (SAC) 
v i e n n e n t  s o u t e n i r  l e s  é q u i p e s 
psychosociales et les intervenants. Il 
s'agit de Mme Caroline Shink, pour le 
secteur est, et M. Mario Hardy, pour le 
secteur ouest, lesquels sont entrés en 
fonction en décembre 2013. 

À ce jour, tous les intervenants ont 
b é n é f i c i é  d ' u n e  r e n c o n t r e 
d'appropriation de cette nouvelle 
structure. Des rencontres permettant 
aux intervenants de réfléchir sur leurs 
pratiques ainsi que d'établir un plan 
d'action clinique sont commencées. 
C h a c u n e  d e s  r e n c o n t r e s  s e r t 
é g a l e m e n t  à  r e c u e i l l i r  l e s 
commentaires et suggestions des 
intervenants afin d'améliorer les outils 
développés, ceci dans le souci d'offrir 
des services de qual i té à notre 
population. Voici donc le récit de 
pratique de nos deux spécialistes en 
activités cliniques.

Mario Hardy  
D'entrée de jeu, mentionnons que 
certains intervenants manifestaient des 
craintes quant à cette nouvel le 
fonction. Toutefois, les rencontres 
d'appropriation nous ont permis de 
répondre à plusieurs questionnements. 
 

Des nouvelles 
des DIRECTIONS

Nous en sommes maintenant au 
déploiement des portraits cliniques, 
questionnement sur les charges de cas 
et charges de travail, grilles d'analyse 
du processus clinique et grilles des 
dossiers actifs. Ces outils aideront les 
intervenants à prendre un recul par 
rapport à leur pratique professionnelle. 
Cette réflexion permettra de définir et 
d'approfondir les standards d'effi-
cacité et d'efficience en matière de 
service à la clientèle. Nous prévoyons 
compléter cette tournée vers la fin mai 
2014. 

Caroline Shink :
Déjà 3 mois se sont passés depuis mon 
entrée en fonction comme spécialiste 
en activité clinique pour le secteur est. 
Jusqu'à ce jour, ce nouveau défi m'a 
fait vivre des journées tout aussi 
intéressantes et motivantes les unes que 
les autres. Chaque jour est rempli de 
rencontres diversifiées soit avec les 
in tervenants  de Chibougamau-
Chapais, les chefs de service ou 
l'équipe psychosociale de la DAMSSP. 
L e s  r e n c o n t r e s  e f f e c t u é e s  m e 
permettent de confirmer que les 
nouvelles structures d'encadrement 
clinique seront bénéfiques tant pour la 
clientèle que pour les intervenants 
psychosociaux.

L'implantation du nouveau poste de 
SAC auprès des équipes psycho-
sociales se déroule très bien. Malgré 
quelques préoccupations en début de 
processus, vécues par les intervenants 
et qui, je crois, étaient légitimes face à 
une nouvelle structure, je suis très 
satisfaite de la rapidité d'ouverture qui 
s'en est suivie.

Je tiens à souligner l'esprit d'ouverture 
observé et ressenti tant chez les 
intervenants que les chefs lors des 
rencontres d'appropriation et de 
portrait clinique. Merci pour votre 
collaboration.

En terminant, je peux affirmer que nous 
avons des intervenants et des chefs 
compétents qui font preuve d'une 
volonté de changement et  qu i 
contribueront à apporter de bonnes 
solutions dans les divers programmes et 
services.

Vous avez un récit de pratique à 
nous proposer? N'hésitez pas à 

contacter un membre du comité 
L'Échangeur-10 ou Céline Proulx 
au 418 748-3575, poste 5161 ou 
celine_proulx@ssss.gouv.qc.ca

Par Annetta Briand, conseillère cadre à la qualité et à la gestion des risques 

Résultats du Sondage sur la culture de sécurité

Direction de la qualité, des risques et des ressources informationnelles

Le sondage sur la culture de sécurité fait 
partie des outils obligatoires à compléter en 
prévision de la visite d'agrément qui se 
déroulera du 6 au 10 octobre prochain. Ce 
sont 194 membres du personnel travaillant 
auprès des usagers qui ont complété ce 
sondage d'Agrément Canada à l'automne 
2013, lequel comptait 40 questions.

Ce sondage nous donne un aperçu de la 
perception des employés par rapport à la 

sécurité des usagers et nous aide à cerner les points forts ainsi que les possibilités 
d'amélioration. 

Les répondants expriment leur degré d'accord ou de désaccord avec chacun 
des énoncés pondérés comme suit :

Soutien de la haute direction en matière de sécurité – 7 points;
Leadership des superviseurs en matière de sécurité – 5 points;
Culture d'apprentissage sur la sécurité des patients – 6 points;
Obstacles à la communication ou capacité de parler des erreurs – 20 points.
Évaluation de la sécurité des patients de façon générale – 2 points.
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Leadership des superviseurs en matière de sécurité

Soutien de la haute direction en matière de sécurité

Obstacles à la communication ou capacité de parler des erreurs

Évaluation de la sécurité des patients de façon générale

Total des 40 questions

Culture d’apprentissage sur la sécurité des patients

RougeJauneVert

151

131

042

884

11

10219

Agrément Canada présente les résultats sous forme de drapeaux rouges, jaunes et verts. Les résultats agrégés pour toutes les 
installations du CRSSS de la Baie-James sont présentés ci-dessous.

Résultats par catégories de questions

Nos drapeaux verts (points forts) :
Vous :

travaillez dans un environnement où la sécurité des patients est 
hautement prioritaire;
cherchez, lorsque survient une erreur grave, à savoir pourquoi 
elle s'est produite et comment empêcher que la même erreur 
se reproduise;
croyez que votre gestionnaire tient compte des problèmes liés 
à la sécurité des patients qui se produisent de façon répétée.

Nos drapeaux rouges (possibilités d'amélioration) :
Vous :

auriez honte si vous commettiez une erreur grave et 
que vos collègues l'apprenaient;
ne croyez pas que vos collègues et gestionnaires 
vous appuieraient si vous commettiez une erreur 
grave;
ne croyez pas qu'une rétroaction soit fournie de 
façon habituelle sur les changements mis en place à 
partir des rapports d'incidents.

Nos résultats indiquent que nous avons encore du travail à faire afin de consolider la culture de sécurité dans nos installations. C'est 
en continuant de déclarer et d'analyser les incidents, accidents et situations à risque que nous pourrons mettre en place des 
initiatives qui préviendront et réduiront les risques d'événements indésirables chez nos usagers.

Pour plus de renseignements, n'hésitez pas à communiquer avec votre gestionnaire ou avec Annetta Briand à la direction de la 
qualité, des risques et des ressources informationnelles au 418 748-3575, poste 5169.

Le 31 mars dernier, la présidente-directrice générale du Centre régional de santé et de services 
sociaux de la Baie-James, Mme Nathalie Boisvert, a annoncé avec plaisir la nomination de Mme 
Caroline Vaillancourt au poste de chef des programmes au Centre de santé Isle-Dieu de 
Matagami. Elle assurait l'intérim de ce poste depuis le 2 juillet 2013.

Infirmière de formation, Mme Vaillancourt assure la gestion des services sous sa responsabilité, 
notamment les services ambulatoires, les cliniques externes et spécialisées, les soins de longue et 
de courte durée, la pharmacie, l'accueil et les archives.

Originaire de Matagami, Mme Vaillancourt  détient un diplôme collégial en soins infirmiers du 
Cégep de l'Abitibi-Témiscamingue, campus de Rouyn-Noranda. 

Madame Vaillancourt a débuté sa carrière au Centre de santé Isle-Dieu en 2002, d'abord comme candidate à l'exercice de la 
profession infirmière et elle a par la suite obtenu un poste d'infirmière. Depuis 2004, elle occupait les fonctions d'assistante au 
supérieur immédiat à l'unité de soins de courte durée, au milieu de vie et à l'urgence. 

Elle est formatrice pour l'approche relationnelle de soins et personne-ressource pour le plan thérapeutique infirmier.

Elle est membre du comité milieu de vie et a fait partie du sous-comité paritaire en soins infirmiers qui a travaillé à la restructuration 
des postes au Centre de santé Isle-Dieu.

Nous lui souhaitons le meilleur des succès dans ses fonctions.

Nomination
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Une douzième édition réussie pour le festival de la santé de l'école Boréale
Par Claudia Lavigne, agente de promotion des saines habitudes de vie

Centre de santé Lebel
Cette année, le festival de la santé à l'école primaire Boréale 
s'est déroulé les 10 et 11 mars. Encore une fois, plusieurs 
intervenants de l'école, de la santé et du mi l ieu 
communautaire ont uni leurs forces pour mettre sur pied une 
activité aussi éducative que divertissante dont l'objectif est 
d'offrir aux élèves et à leur famille des ateliers d'information 
dans un contexte ludique.

Cette année, les élèves étaient invités à participer à un safari 
en Afrique leur permettant de rencontrer différentes tribus et 
de grands explorateurs.  

À l'accueil, Manon Fortin des Animations Pace-Âge, dans le 
rôle de « Acha » présentait le déroulement de l'activité et la 
vie familiale dans les tribus. Par la suite, les élèves séparés en 
sous-groupes partaient à l'aventure en suivant des traces 
d'animaux. Dans la tribu « Bouge-Otte », animée par Claudia 
Lavigne, agente de promotion des saines habitudes de vie, les 
élèves découvraient le rôle du cœur et les bienfaits associés à 
l'activité physique. Ensuite, les élèves apprenaient tout sur les 
différentes dentitions dans la tribu « Y-Fouille-dentaire » avec 
l'hygiéniste dentaire Nathalie Thiffeault. Après, ils arrivaient à 
la tribu « Fitwé-Pa-Hassa » où Gaël Coulombe, animateur, et 
Dave Lamoureux, travailleur social, leur présentaient un atelier 
sur les préjugés. Après avoir rampé dans la fosse aux lions, les 
élèves assistaient à un atelier sur la prévention face au soleil 
avec Joanie L'Heureux, infirmière scolaire, de la tribu « Y-Fa-
Cho ». À la fin du trajet, les élèves étaient invités à traverser le 
Nil pour visiter l'oasis de la tribu « Y-Veu-Dlo » avec la diététiste-
nutritionniste Julie Paquin, laquelle leur parlait des bienfaits de 
l'hydratation. 

En soirée, les parents étaient invités à venir découvrir les 
ateliers. Finalement, le festival de la santé 2014 fut encore une 
fois une réussite.

Gaël Coulombe (animateur à la vie étudiante), Dave Lamoureux (travailleur 
social), Roxanne Gendron (hygiéniste dentaire stagiaire), Nathalie Thiffeault 
(hygiéniste dentaire), Julie Paquin (diététiste-nutritionniste), Manon Fortin (Les 
Animations Pace-Âge), Joanie L'Heureux (infirmière scolaire) et à l'avant : 
Claudia Lavigne, agente de promotion des saines habitudes de vie

Mme Nathalie Boisvert, présidente-directrice générale du Centre régional de santé et de services 
sociaux de la Baie-James, vous annonce avec plaisir la nomination de Mme Lysanne Boily au poste de 
chef d'unité de soins infirmiers spécialisés au Centre de santé de Chibougamau. Au moment de son 
entrée en fonction le 31 mars 2014, elle a la responsabilité de l'unité de soins de courte durée ce qui inclut 
l'obstétrique, la pédiatrie et les soins optimas.

Originaire de Chibougamau, Mme Boily est détentrice d'un diplôme d'études collégiales en soins 
infirmiers du Centre d'études collégiales à Chibougamau. Elle a débuté un baccalauréat en soins 
infirmiers de l'Université du Québec en Abitibi-Témiscamingue dont elle détient le premier certificat en 
soins cliniques. Elle complète actuellement un certificat en gestion des ressources humaines de 
l'Université du Québec en Abitibi-Témiscamingue.

Elle a débuté sa carrière au CRSSS de la Baie-James en 2003 comme infirmière en obstétrique. Un an  plus tard, en 2004, elle est affectée 
au soutien à domicile. Depuis 2006, elle œuvre au service de planification des naissances et santé sexuelle et a fait un remplacement 
aux services ambulatoires (2008 à 2010).

Elle a aussi de l'expérience en enseignement et en animation puisqu'elle a donné un cours aux étudiants en techniques de soins 
infirmiers au Centre d'études collégiales à Chibougamau et a offert les formations en mesures d'urgence au CRSSS de la Baie-James il y 
a quelques années. 

Nous lui souhaitons le meilleur des succès dans ses nouvelles fonctions.

Nomination

L'Échangeur-10 Volume 13 - Numéro 2 - Avril 2014



3

des CENTRES DE SANTÉ
Des nouvelles 

19

L'équipe dentaire en visite à Radisson

Journée internationale des femmes 2014

Par Dre Lucie Desgagné, dentiste-conseil 

Par Linda Boulanger, coordonnatrice

Direction de santé publique

Centre de Femmes Les Elles du Nord

Dans le cadre du Programme national 
de santé publique (PNSP 2003-2015) et 
du Plan d'action de santé dentaire 
publique (PASDP 2005-2015), nous nous 
sommes rendues, Nathalie Thiffeault, 
hygiéniste dentaire au Centre de santé 
Lebel et moi-même, à Radisson dans la 
semaine du 31 mars dernier.

Lors de cette tournée, nous avons 
rencontré les 30 élèves du primaire et 
du secondaire de l'école Jacques-
Rousseau ainsi que les 13 enfants du 
CPE Le Jardin du Nord. Il faut noter 
qu'une telle visite comporte certains 
aspects logistiques importants. En effet, 
en plus de la distance à parcourir pour 
s'y rendre, il faut transporter et installer 
les trousses de matériel mobiles ainsi 
que la chaise portative. Dès qu'on visite 
un autre lieu, il faut recommencer cette 
opération.

Ainsi donc, dans le cadre du PNSP et du 
PA S D P  d e s  p r a t i q u e s  c l i n i q u e s 
p r é v e n t i v e s  p o u r  p r é v e n i r  l e s 
problèmes buccodentai res sont 
proposées et c'est exactement ce à 

C'est sous le thème « Des clés à la portée de toutes » que la soirée avait lieu le 5 mars dernier. 
C'est à cette occasion que le Comité organisateur de la Journée internationale des 
femmes a annoncé en primeur qu'un Salon de la femme sera tenu l'an prochain lors de la 
Journée internationale des femmes 2015. 

D'ailleurs, lors de la 
soirée les femmes ont 
é t é  i n v i t é e s  à 
participer à un forum 
consultatif portant sur 
différents thèmes qui 
seront présentés au 
Salon de la femme 
2 0 1 5 .  L e  C o m i t é 
o r g a n i s a t e u r  a 
déterminé sept grands 
thèmes sur lesquels les 
femmes ont pu donner 
leurs opinions et leurs 
idées af in  que ce 

quoi aura servi notre vis ite. Plus 
p réc i sément ,  on  re t rouve  à  la 
maternelle le dépistage dentaire 
scolaire (besoin évident de traitement 
ou risque élevé en lien avec la carie 
dentaire), l'orientation vers le cabinet 
dentaire selon le besoin et le suivi 
préventif individualisé des élèves à 
risque élevé : counseling pour une 
bonne hygiène dentaire et une saine 
alimentation, application topique de 
fluorure et d'agents de scellement 
dentaire, etc.

À cela s 'a joutent  l 'appl icat ion 
d'agents de scellement dentaire aux 
élèves de 5 à 15 ans selon le risque de 
carie dentaire ainsi que des actions au 
niveau des environnements favorables 
aux habitudes de vie. Rappelons que 
les deux hygiénistes dentaires et la 
dentiste visitent annuellement toutes 
les écoles de la région afin de faire les 
examens dentaires et d'appliquer les 
agents de scellement. Mentionnons 
également que dans le secteur de 
Chapais-Chibougamau, l'hygiéniste 
dentaire est Caroline Dionne. 

Salon soit à l'image des femmes 
de notre communauté. 

Enfin, une page Facebook sera 
créée sous peu afin que toutes 
puissent suivre le développement 
de l'activité et soumettre leurs 
idées. 

Je tiens à remercier mes collègues 
d u  C o m i t é  d e  l a  J o u r n é e 
internationale des femmes qui 
travaillent très fort à la réalisation 
de cette activité, laquelle rejoint 
toujours autant de femmes année 
après année.

Merci à Denise Bérubé, Marie-Ève 
Guay, Laurie Guinard Gélinas, 
Mirei l le Lechasseur, Janique 
Plourde et Chantal Simard.

De gauche à droite,
Denise Bérubé, Chantal Simard, Laurie Guinard Gélinas, 

Marie-Ève Guay, Janique Plourde, 
Linda Boulanger et Mireille Lechasseur.
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La nouvelle équipe d'animateurs à la MDJ Sac-Ados

Par Jocelyne Potvin, directrice de la Maison des jeunes
 Sac-Ados de Chibougamau Inc. 

La Maison des jeunes Sac-Ados est un lieu de rencontre pour 
les jeunes de 12 à 17 ans inclusivement. Il s'agit d'un milieu de 
vie adapté à la réalité et aux besoins des jeunes. Notre mission 
est d'améliorer la qualité de vie des jeunes de 12 à 17 ans. 

Avec notre nouvelle équipe d'animateurs, beaucoup de 
projets sont planifiés comme un souper meurtre et mystère, 
une soirée Clair de Lune, une Nuit blanche et bien d'autres 
activités à venir, lesquelles seront développées avec les 
jeunes fréquentant la Maison des jeunes. 

Pourquoi fréquenter la Maison des jeunes? 
Briser l'isolement
Fréquenter un milieu de soutien et d'accompagnement
Combattre la surconsommation
Faciliter l'intégration à la société
Développer le sens de la démocratie
Devenir des citoyens actifs, critiques et responsables

Les objectifs visés sont de fournir aux jeunes la possibilité de 
répondre à leurs besoins, faire progresser les jeunes dans la 
connaissance de soi et des autres à travers la participation à 
des activités choisies, d'organiser des activités récréatives, 
sociales, culturelles et sportives et finalement, de soutenir des 
habitudes pouvant favoriser leur développement. 

Les activités et les services que nous offrons sont : 
Soirées dansantes;  
XB 360 LNH et WII Fit; 
Tournoi de billard, ping-pong; 
Hockey sur table, table de baby-foot, hockey sur air; 
Jeux de société; 
Soirées thématiques et d'informations sur différents sujets 
tels que : ITS, sida, suicide, violence, toxicomanie, 
intimidation, nutrition, sexualité, lois, etc.
Ateliers bricolage; 
Collectes de fonds; 
Cantine et bar alternatif (sans alcool);
Laboratoire d'informatique; 

Aucune boisson alcoolisée et drogue ne sont tolérées. 
C'est un établissement non-fumeur et le respect des autres et du matériel est primordial.

Jean-François Fleury, Maude Bégin, Karine Fortin, 
Pauline Boudreault, Mélissa Surprenant, Jocelyne Potvin 

et Marilyne Surprenant 
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Soirée en l'honneur de la femme le 8 mars
Marie-Claude Desbiens, agente administrative

Dans le cadre de la Journée internationale de la femme, le 
Centre de femmes Uni-Vers-Elles de Matagami a organisé un 
souper spectacle le 8 mars dernier.
 
Le tout s'est déroulé au Motel Matagami où un succulent souper 4 
services a été servi. Pour l'occasion, toutes les femmes présentes 
ont reçu une rose ainsi qu'une épinglette représentant le thème 
retenu par le Collectif du 8 mars, soit « Des clés à la portée de 
toutes ». Dans la soirée, plusieurs prix ont été tirés au sort. Par la 
suite, six femmes de la « Sale Ligue d'improvisation » (SLI) de La 
Sarre ont diverti leur public en improvisant sur différents sujets 
concernant la femme en général. La soirée fut une réussite sur 
toute la ligne et le centre de femmes est très satisfait du taux de 
participation à cet événement. 
 

Centre de femmes Uni-Vers-Elles

L'équipe de travail ainsi que le conseil d'administration du Centre de 
femmes Uni-Vers-Elles. À l'avant : Marie-Claude Desbiens, Carole Aucoin, 

Micheline Paquet et Janie Brassard. À l'arrière : Carole Plante, Nancy 
Gagné, Valérie Brassard, Marie-Ève Gamache 

Merci au Motel Matagami pour le délicieux souper et la qualité du service. Merci aussi à Fleur du bonheur d'avoir contribué 
financièrement avec le Centre de femmes Uni-Vers-Elles pour les magnifiques roses. Et félicitations aux gagnantes pour les prix qui 
ont été tirés lors de cette soirée. 

Finalement, un merci chaleureux à vous, les femmes, qui êtes venues à cette belle soirée en l'honneur de la Journée internationale 
de la femme!
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Le festival Folifrets au Jardin de la vie
Par Céline Proulx, technicienne en communication
Centre de santé de Chibougamau

Dans le cadre des activités du 
F e s t i v a l  F o l i f r e t s ,  l e s 
organisateurs ont, une fois de 
plus, offert un spectacle aux 
résidants du milieu de vie. 
Cette année, l'artiste invité 
était Michel Stax. Étaient 
également présents ,  les 
usagers du Centre de jour et 
des gens de l'Association des 
personnes handicapées de 
Chibougamau, sans compter 
les auxiliaires bénévoles et le 
personnel. Sans contredit, M. 
Stax a attiré beaucoup de 
monde comme en témoigne 
la photo.  

Les spectateurs  ont été 
choyés par M. Stax, lequel 
d'entrée de jeu nous a fait 
savo i r  qu' i l  conna i s sa i t 
Chibougamau pour y avoir 
travaillé au début de sa 
carrière dans les années 1970. 
I l  nous partageait  avoi r 
chanté à l'hôtel Waconichi et 
Château Gay. Pour les plus 
jeunes, mentionnons que les 
bureaux actuels du centre 
administratif sont érigés sur 

l'ancien emplacement de l'hôtel Château Gay. En 
plus du spectacle, nous avons pu apprécier la 
générosité, la grandeur d'âme de cet artiste. En effet, 
pendant sa prestation il n'a pas hésité à faire danser 
une résidante, à se laisser prendre en photos, à serrer 
des mains et à échanger avec ses spectateurs. Bref, 
c'est quelqu'un de très sympathique et ce côté 
humain a grandement été apprécié de tous. Nous 
tenons à le remercier. 

Nous en profitons également pour remercier l'équipe 
du festival de penser à nos résidants en continuant 
d'intégrer cette activité dans leur programmation. Un 
gros merci également à toute l'équipe du milieu de vie 
et aux bénévoles. Grâce à vous, nos gens ont passé un 
bel après-midi.
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Mme Marguerite Galarneau avec M. Michel Stax

Mme Jocelyne Rioux et Mme Simone PoitrasM. Michel Stax avec Mme Geneviève Pomerleau

Conférence de M. Jacques Rougeau

Par Julie Paquin, diététiste-nutritionniste
Centre de santé Lebel

L'ancien lutteur de la World Wrestling 
Federation (WWF), M. Jacques 
Rougeau, était de passage à Lebel-
sur-Quévillon le 5 février dernier pour 
donner  une confé rence à  la 
population sur son parcours de vie 
n o n  c o n v e n t i o n n e l  e t  s o n 
cheminement.

Le travailleur de proximité de la 
Maison des jeunes de Lebel-sur-
Quévillon, en collaboration avec le 
Mouvement Jeunesse Baie-James, 
ont organisé cette conférence, 
laquelle avait pour but de faire la 
promotion d'un mode de vie sain. Par 

Claudia Lavigne, kinésiologue, Jacques Rougeau 
et Julie Paquin, diététiste-nutritionniste

le récit d'aventures personnelles, 
M .  R o u g e a u  a  s e n s i b i l i s é  l a 
population aux dangers associés au 
tabac. Il a également incité les gens 
à contrer l'intimidation et la violence, 
notamment à l'école. La conférence 
s'est terminée par une démonstration 
de quelques prises de lutte avec les 
gens du public.

La diététiste-nutritionniste et la 
kinésiologue ont été invitées à cette 
soirée afin d'animer un kiosque avant 
et après la conférence. Elles en ont 
profité pour remettre de l'information 
au sujet de la nutrition sportive, le 

centre d'abandon tabagique et ont fait la 
promotion des saines habitudes de vie en 
général.

Plus de 40 personnes ont assisté à cet 
événement unique, animé par un personnage 
coloré.
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e3  édition du Salon des intervenants de services à la communauté (Risac 2014)

L'équipe psychosociale prend le bateau Lean

Par Claudie Savard, conseillère en emploi-intervenante jeunesse

Par Julie Dion, agente de relations humaines et Martine Pilote, travailleuse sociale

Carrefour Jeunesse Emploi, point de service Chibougamau.

Centre de santé de Chibougamau

Tout d'abord, il est bon de préciser que le 
regroupement des intervenants de services à la 
communauté (Risac) est une démarche de 
mobilisation visant à rassembler, réseauter et 
outiller les intervenants qui évoluent dans des 
organisat ions of f rant  des serv ices à la 
communauté. Le but étant de favoriser une 
meilleure connaissance de tous les types et/ou 
interventions que les organismes peuvent offrir 
dans différentes situations.

eAinsi, la 3  édition du Salon des intervenants de 
services à la communauté 2014 s'est tenue le 20 
février dernier à la salle du Club de golf de 
Chibougamau-Chapais. Plus de 60 intervenants 
de Chibougamau, Chapais et Mistissini se sont 
mobilisés pour participer à cette journée 
d'échange. 

Le Risac a pu compter sur la collaboration de 
deux conférenciers. Madame Sylvie Ouellet, 
d i r e c t r i c e  d u  C e n t r e  d ' a s s i s t a n c e  e t 
d'accompagnement aux plaintes Nord-du-
Québec et  son équ ipe ont  abordé la 
confidentialité et l'éthique dans l'intervention et 

Comme cela se fait déjà dans quelques 
d é p a r t e m e n t s ,  l e s  s e r v i c e s 
psychosociaux ont été ciblés pour 
participer à l'approche Lean.

Nous sommes donc partis à l'aventure 
avec enthousiasme et curiosité. Des 
représentants ont été sollicités afin de 
former une équipe pour participer à 
une semaine de planification qu'on 
appelle Kaizen stratégique.

Première escale : l'usine de fabrication 
des bateaux 

le traitement des plaintes. Monsieur Bruno Paquet, éducateur spécialisé au 
Centre de santé de Chibougamau et formateur Oméga a pour sa part, 
sensibilisé les intervenants à l'importance d'assurer leur sécurité individuelle 
dans l'intervention tout en introduisant quelques concepts sur la 
pacification.

La journée s'est terminée par le lancement du bottin des organismes de 
services à la communauté. Le comité est satisfait de la réponse des 
participants et invite ceux-ci à une prochaine édition en 2015.

Pendant cette journée, nous avons eu 
l ' o c c a s i o n  d e  c o m p r e n d r e  e t 
d'expérimenter notre fonctionnement 
traditionnel versus de nouvelles façons 
de faire. Tout ça dans le but d'offrir de 
meilleurs services à la clientèle en 
maintenant la qualité de vie au travail. 
L'exercice des petits bateaux avec la 
méthode Lean nous a permis de voir 
que c'était possible et réaliste pour nos 
services.

Deuxième escale : la salle de formation 
du Centre de santé de Chibougamau
Nous avons scruté à la loupe notre 
propre structure organisationnelle pour 
en dégager des irritants. À partir de ces 
irritants, nous avons créé une quinzaine 
de projets.

Le résultat : Un consensus a permis de 
cibler, entre autres, les projets suivants :

Clarifier et diffuser notre offre de 
services;
Structurer la prise de décision à 
l ' A A O R  ( a c c u e i l ,  a n a l y s e , 
orientation, référence);
Se doter d'un système optimal de 
priorisation.

Finalement, un plan de communication 
a été établi afin de transmettre 
l'information à toutes les personnes et 
instances concernées.

C'est avec le vent dans les voiles que 
nous nous dirigeons vers l'atteinte de 
nos trois objectifs :

Le bien-être des intervenants;
La diminution du délai de la prise en 
charge;
La diminution de la liste d'attente.

Voilà! Au-delà de la destination, ce sera 
assurément un voyage en soi!

L'Échangeur-10 Volume 13 - Numéro 2 - Avril 2014



3

des CENTRES DE SANTÉ
Des nouvelles 

23

Par Julie Paquin, diététiste-nutritionniste

Le 13 février dernier s'est tenue la troisième édition de la clinique préventive au 
Centre commercial de Lebel-sur-Quévillon. Cette clinique vise à faire du dépistage 
et de la prévention des maladies chroniques ainsi que la promotion des saines 
habitudes de vie. Lors de cette journée, l'équipe en place offrait à la population la 
possibilité de prendre la tension artérielle, la glycémie capillaire et de recevoir des 
conseils sur l'alimentation, l'activité physique et l'arrêt tabagique. En cas de 
besoin, des références médicales ou à d'autres professionnels de la santé ont pu 
être faites. Un questionnaire santé était également proposé aux participants 
permettant d'orienter le type de conseils et d'enrichir les discussions.  

Cette année, 67 participants ont complété le questionnaire sur les habitudes de 
vie, ce qui est un record comparativement aux années antérieures. Nous pouvons 
affirmer que cette journée de prévention et de promotion de la santé a été un 
succès et s'est avérée une occasion en or d'être à proximité de la population. 

Par Caroline Gagnon, 
éducatrice spécialisée

Les résidants du milieu de vie ont été gâtés 
cette année dans le cadre de la St-Valentin. 
En effet, chacun d'eux a reçu un ballon 
personnalisé gonflé à l'hélium. Mentionnons 
que ce cadeau est une initiative du 
personnel de l'Association des personnes 
handicapées de Chibougamau et a été 
offert par M. Donald Bubar.

Aussi, pour souligner cette journée de 
l'amour et de l'amitié, les résidants ont 
dégusté une fondue pour dîner. Ils étaient 
alors entourés de leurs proches et des 
auxiliaires bénévoles, lesquels leur ont 
témoigné des marques d'amour.  

Cette activité a été très appréciée de tous. 
Merci au personnel, auxiliaires bénévoles et 
aux familles pour leur collaboration qui ont 
fa i t  de cette journée,  une journée 
mémorable.

Centre de santé Lebel

Jardin de la vie

Clinique préventive 

La St-Valentin au Jardin de la vie

Le mois du cœur a également été souligné par la remise de valentins santé. Ces valentins offrent divers conseils pour favoriser 
l'adoption des saines habitudes de vie. 

Merci à la Pharmacie Uniprix pour le panier cadeau, lequel a été tiré au hasard parmi les participants en fin de la journée. Et merci 
aussi à tous les participants, on se dit à l'an prochain.

Claudia Lavigne, kinésiologue, Julie Paquin, 
diététiste-nutritionniste, Joanie L'Heureux, 

infirmière scolaire, Marise Lévesque, infirmière 
pivot en maladies chroniques

L'arrivée des ballons avec 
Lynda Bubar de l'APHC 
et M. Donald Bubar

Madame Thérèse Bouchard 
en compagnie de sa fille, 

Gisèle Compartino.
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Tournée Plan stratégique 2015-2020  
La présidente-directrice générale du Centre régional de santé et de services sociaux de la Baie-James, Mme Nathalie Boisvert, 
le président du conseil d'administration, M. Denis Lemoyne, le directeur des services à la clientèle, M. Luc Néron, et les 
gestionnaires seront heureux de vous rencontrer pour échanger en personne sur les priorités du plan stratégique 2015-2020 et 
recueillir d'autres préoccupations d'ordre stratégique.

Horaire des rencontres à l'intention du personnel et des médecins

Horaire des rencontres à l'intention de la population et des partenaires

Nous vous ferons part de nos principaux défis, 
de même qu'un bilan des activités 

de la Planification stratégique 2010-2015.  

Au plaisir de vous y rencontrer!

Installations Date

Mercredi 30 avril 2014

Lundi 28 avril 2014

Mercredi 28 mai 2014

Jeudi 29 mai 2014

Jeudi 5 juin 2014

Mercredi 11 juin 2014

CS Isle-Dieu

CS René-Ricard

CS de Chibougamau

CS de Radisson

Centre administratif

CS Lebel
10 h

16 h

14 h et 16 h 10 

eSalle du 49   

Centre communautaire, salle du bar

Salle de téléréadaptation

18 h

13 h et 18 h

13 h 30

10 h et 13 h 30

Salle numéro 3

Club de golf, grande salle

Salle de conférences 

Salle 123

Heure
 (durée de 2 h env.)

Salle
 (au CS, à moins d’indication contraire)

Installations Date

Lundi 28 avril 2014

Mercredi 30 avril 2014

Mercredi 14 mai 2014

Mardi 3 juin 2014

Jeudi 5 juin 2014

Mercredi 11 juin 2014

Matagmi

Valcanton et Villebois

Chibougamau

Radisson

Chapais

Lebel-sur-Quévillon

19 h 30

19 h 30 Centre communautaire, salle du Bar

Centre civique, salle multidisciplinaire

19 h

19 h

19 h

19 h

Gymnase de Beaucanton

Club de golf, Grande salle 

Auberge de Radisson, salle de conférences

Centre sportif et communautaire, 
salle communautaire

Heure
 (durée de 2 h env.)

Salle
 (au CS, à moins d’indication contraire)

L'Échangeur-10 Volume 13 - Numéro 2 - Avril 2014


