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Le gouvernement du Québec annonce une construction 
neuve pour le CHSLD de Chibougamau

En vue d’offrir les meilleures infrastructures possible en matière 
de soins de santé et de services sociaux à la population, et 
particulièrement pour les aînés, le gouvernement du Québec 
annonce un projet de construction neuve pour déménager le 
CHSLD de Chibougamau. Le milieu de vie passera de 24 à 32 
places pour les personnes âgées en perte d’autonomie, en plus 
d’inclure un centre de jour.

C’est le ministre de la Santé et des Services sociaux, monsieur 
Gaétan Barrette, et le député d’Ungava, monsieur Jean Boucher, 
qui en ont fait l’annonce le 17 février. Ce projet est dans la 
continuité du projet de réaménagement et de modernisation du 
service alimentaire du Centre de santé de Chibougamau, qui 
a été inauguré par la même occasion. Sur le plan financier, le 
coût du projet de construction du nouveau CHSLD représente 

quelque 17,5 M$, dont la majeure partie provient du ministère de 
la Santé et des Services sociaux, et un montant de 322 000 $ de 
l’établissement.

Concrètement, le nouveau CHSLD sera composé de 32 
chambres individuelles réparties en trois îlots, soit deux îlots 
prothétiques fermés de huit et dix chambres respectivement, et 
un îlot prothétique ouvert de quatorze chambres. Chacun des îlots 
comptera une salle à manger, un salon et un bloc sanitaire avec 
un bain à hauteur variable et des douches adaptées. Il s’agit d’une 
construction sur un niveau de 3004 m2, située en face du Centre 
de santé de Chibougamau, sur un terrain bordé par le lac Gilman 
et à proximité d’un parc municipal. Selon l’échéancier projeté, les 
travaux commenceront en mars 2018 en vue d’une livraison des 
nouveaux locaux au début de l’année 2019. 

Le ministre s’est dit très heureux de faire l’annonce du nouveau CHSLD en présence des résidants. Il en a d’ailleurs profité pour leur serrer la main et échanger 
avec eux.

Source : communiqué de presse émis par le bureau du ministre Gaétan Barrette (17 février 2017)
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Le ministre s’est rendu à la pharmacie et a pu s’entretenir, via la télépharmacie, avec André 
Simard, infirmier au Centre de santé de Radisson

Le chirurgien Dr Gaétan Beaudoin était très heureux de la visite du ministre et en a profité pour lui 
faire part — sans prétention — de sa vision d’un bloc opératoire. 

Le ministre a aussi visité les nouvelles installations aux services alimentaires et échangé avec le 
personnel sur leur appréciation de ces nouveautés.
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Denis Lemoyne, président du conseil d’administration, Nathalie Boisvert, PDG et le 
ministre Gaétan Barrette.

C’est à la clinique externe que la visite s’est terminée. ◆

Dr Mathieu Raymond, interniste a rencontré brièvement le ministre.

ÉTHIQUE SUR LES RÉSEAUX SOCIAUX 

Par Céline Proulx, technicienne en communication
Direction générale

Ils sont de plus en plus présents dans notre vie. Les médias sociaux nous rendent service surtout lorsqu’ils sont utilisés avec discernement. 

	 •	 En tout temps, avoir à l’esprit l’obligation de confidentialité à l’égard de l’usager et de son dossier (voir procédure 5.02 sous  
		  Réglementation et code d’éthique) 
	 •	 Ne jamais partager de l’information concernant un usager ou de l’information permettant d’identifier un usager
	 •	 Ne pas échanger sur les réseaux sociaux de sujets litigieux relatifs à l’organisation
	 •	 Ne pas communiquer d’information au nom de l’organisation à moins d’avoir obtenu une autorisation formelle au préalable
	 •	 Toujours spécifier qu’il s’agit d’une opinion personnelle lorsque vous vous exprimez sur un sujet qui pourrait concerner l’organisation
	 •	 Lors d’utilisation des diverses plateformes de réseaux sociaux (Facebook, Twitter, Messenger, etc.), respecter la mission de  
		  l’organisation et en faire la promotion. ◆

Source : inspiré de la politique sur les médias sociaux du Conseil Cri de la santé et des services sociaux de la Baie James

http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/docs/Procédures/5.02%20Confidentialité%20et%20gestion%20des%20dossiers%20des%20usagers.pdf
http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/docs/Code%20d'éthique/1.03%20Code%20d'éthique%20et%20déontologie%20nov.2015.pdf
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Afin d’améliorer les soins et services offerts dans les CHSLD du 
Nord-du-Québec, le ministre de la Santé et des Services sociaux, 
monsieur Gaétan Barrette, et le ministre responsable de la région 
du Nord-du-Québec, monsieur Luc Blanchette, annoncent qu’une 
somme de 386 400 $ est investie afin d’embaucher du personnel 
supplémentaire. Cela représente environ huit personnes de plus 
dans les CHSLD, qui occuperont des postes de préposés aux 
bénéficiaires.

« La population est préoccupée par la qualité des soins et des 
services qui sont destinés aux personnes âgées. L’embauche de 
personnel supplémentaire, jumelée à l’implantation des meilleures 
pratiques, nous permettra de créer de véritables milieux de vie, 
empreints de respect et qui assurent l’intimité, la sécurité, la dignité 
ainsi que le bien-être physique et psychologique des résidents. 
Nous allons plus que jamais assurer une réponse adéquate aux 
besoins et aux préférences des personnes hébergées en CHSLD », 
a déclaré monsieur Barrette.

 « Je suis très fier de constater que notre gouvernement a à cœur 
d’assurer le mieux-être de nos aînés en favorisant un milieu de 
vie de qualité, le mieux adapté possible à leurs besoins. Cet ajout 
d’effectifs, en plus d’offrir de nouveaux emplois dans la région, 
aura un effet positif sur la qualité et l’accessibilité des soins offerts 
aux aînés » a souligné monsieur Blanchette.

Pour sa part, le député d’Ungava, monsieur Jean Boucher, a fait 
savoir : « Je me réjouis de cet investissement qui illustre bien notre 
volonté et nos efforts constants d’améliorer les services offerts aux 
aînés du Nord-du-Québec. L’ajout de préposés aux bénéficiaires 
contribue certainement à bonifier la qualité de vie au sein de ces 
centres. Rappelons que nous annoncions, en février dernier, la 
construction d’un nouveau CHSLD de 32 lits à Chibougamau. 
Le bien-être des résidents nous est primordial et nous travaillons, 
chaque jour, à rendre ces milieux de vie plus adéquats et agréables 
pour les résidents et les employés ». ◆

386 400 $ dans la région du Nord-du-Québec pour 
l’embauche de préposés aux bénéficiaires en CHSLD

Source : Communiqué du ministre de la Santé et des Services sociaux (17 mars 2017)

Du nouveau au Jardin de la vie

Par Céline Proulx, technicienne en communication en collaboration avec Caroline Gagnon, éducatrice spécialisée au Jardin de la vie

Depuis quelques mois déjà, l’affichage dans les couloirs du Jardin de la vie a connu une cure de rajeunissement. En effet, on y retrouve 
maintenant des cadres en bois avec la photo des résidants ou encore la signalisation des lieux.

On a même un nouveau petit coin salon intime. 
Ce n’est vraiment pas grand, mais on y a installé 
un téléviseur ainsi qu’une table pour y prendre 
une collation ou le petit déjeuner en regardant 
une émission télévisée. On a aussi personnalisé 
le décor en y ajoutant un aquarium, monté et 
entretenu par Sylvie Tardif, résidante. Cet espace 
procure un coin tranquillité à certains résidants 
et il semble très apprécié.

Merci à toute l’équipe de voir au bien-être des 
résidants. ◆ 



5L’Échangeur-10  Volume 16 - Numéro 2 - Avril 2017

L’Écritôt – séance du 14 mars
http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/docs/Ecritot-14%20mars%202017.pdf

Bulletin Entreprise en santé – bilan
http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/docs/Bulletin%20Entreprise%20en%20santé/2017%2003%20bilan%20

8,5%20x%2011.pdf

Bulletin À votrre santé – coqueluche
http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/docs/Publications/A/À%20votre%20santé/2017%20Vol%2013%20no%20

1%20coqueluche.pdf

Bulletin À votre santé – streptocoque
http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/docs/Publications/A/À%20votre%20santé/2017%20Vol%2013%20no%20

2%20streptocoque.pdf

Nouveau sur le site :

Tournée annuelle de la présidente-directrice générale — édition 2017

Par Nathalie Boisvert, présidente-directrice générale 

Je vous annonce que je débuterai ma tournée printanière des équipes à partir de 
mai prochain. 

Ce sera pour moi une occasion privilégiée de vous rencontrer dans votre 
environnement de travail et de vous transmettre ma vision de la performance qui 
en est une d’amélioration continue. 

Je suis persuadée que c’est dans les gestes de tous les jours que nous pourrons 
être « Collectivement performants pour des soins et des services adaptés et à 
valeur ajoutée à notre population ». 

Pour tous ceux et celles qui ont entendu ma « recette de jambon » et qui se 
questionnent sur ma nouvelle recette, ce sera pour moi l’occasion d’exprimer 
mes attentes.

Concrètement, je désire que des « caucus » entre gestionnaires, employés et 
médecins aient lieu sur une base régulière autour des « stations visuelles » dans 
les unités et les départements. C’est un temps précis pour trouver en équipe des 
idées d’amélioration et de mesurer les gains de performance de notre Vrai Nord 
que sont : 
	 •	La qualité et la sécurité des soins et services aux usagers
	 •	L’accessibilité et la continuité des soins et des services à notre population 
	 •	L’utilisation optimale des ressources 

Ma tournée permettra de vous présenter ce qu’est une station visuelle et de vous 
familiariser à son contenu et son animation. 

L’implantation des stations visuelles se fera de façon graduelle au cours de la 
prochaine année. Le Rendez-vous des gestionnaires du 11 avril 2017 était 
l’amorce de ce changement auquel tous les gestionnaires étaient conviés. 

J’ai hâte de vous rencontrer ! ◆ 

http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/docs/Ecritot-14%20mars%202017.pdf
http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/docs/Bulletin%20Entreprise%20en%20santé/2017%2003%20bilan%208,5%20x%2011.pdf
http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/docs/Bulletin%20Entreprise%20en%20santé/2017%2003%20bilan%208,5%20x%2011.pdf
http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/docs/Publications/A/À%20votre%20santé/2017%20Vol%2013%20no%201%20coqueluche.pdf
http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/docs/Publications/A/À%20votre%20santé/2017%20Vol%2013%20no%201%20coqueluche.pdf
http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/docs/Publications/A/À%20votre%20santé/2017%20Vol%2013%20no%202%20streptocoque.pdf
http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/docs/Publications/A/À%20votre%20santé/2017%20Vol%2013%20no%202%20streptocoque.pdf
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1 	 DIOP, Moussa. Bien vieillir dans le Nord, Tableaux de bord sur l’état de santé des Jamésiens de 65 ans et plus, Chibougamau, Centre régional de santé et de services sociaux  
	 de la Baie-James, Direction de santé publique, [s. p.]. [Document interne à paraître]. 
2 	 COUTURIER, Yves et autres, La coordination en gérontologie, Montréal, Les Presses de l’Université de Montréal, 2013, p. 7.

Par Ève Boucher, chargée de projets, Direction des programmes sociaux et Marie-Claude Mc Nicoll, coordonnatrice régionale — Lutte contre la maltraitance 
envers les personnes aînées

Colette Girard (CRSSS de la Baie-James), Dominique Simard (APPUI Jamésie), Sandra Audet 
(Partenaires à part égale), Brigitte Rosa (Carrefour communautaire de Chibougamau), Joëlle Barrette 
(La Couvée), Suzanne Deshaies (Association des personnes en perte d’autonomie – Jardin des aînés), 
Ève Boucher (CRSSS de la Baie-James), Caroline Sabourin (CRSSS de la Baie-James), Marie-Claude  
Mc Nicoll (Secrétariat aux aînés), Nancy Michaud (F.G.L. Étoile filante inc.).

Absents sur la photo : Lucette Larochelle (Table régionale de concertation des aînés du Nord-du-
Québec), Lucette Tremblay (Manoir Pierre-Guénette), André Naud (Manoir Providence).

Participation par visioconférence : 
Cynthia Gill (Administration régionale de la 
Baie-James). 

Autonomie et qualité de vie des personnes âgées : renforcer nos liens

    

    

POPULATION DE 65 ANS 
ET PLUS DANS LA RÉGION1

2016 : 1 891 personnes 
2021 : 2 342 personnes (projection)
2026 : 2 823 personnes (projection)

« Sans concertation, on risque de 
ne pas avoir accès à une gamme 
de services adaptés aux besoins de 
l’ensemble de la population aînée 
et de ne pas pouvoir donner le bon 
service à la bonne personne, au bon 
moment au meilleur coût, tant au 
plan humain que social » 2. 

En mars dernier, la Direction des programmes sociaux (DPS) conviait une douzaine d’organismes communautaires, de résidences pour 
personnes âgées et de partenaires pour participer à une rencontre intersectorielle visant à soutenir l’autonomie des personnes âgées et 
améliorer leur qualité de vie. 

Comme on le sait, le vieillissement de la 
population jamésienne s’intensifie et cette 
situation entraînera une évolution continue 
des besoins de la population aînée, en 
nombre et en complexité. Par conséquent, 
il apparaît essentiel pour la DPS de 
renforcer les liens qui unissent les diverses 
organisations œuvrant auprès des aînés, 
afin d’instaurer des conditions gagnantes 
favorisant la fluidité des services. Cette 
concertation permettra d’adapter la gamme 
de services, tout en visant une meilleure 
intégration, accessibilité et continuité des 
services ou programmes déjà existants.

Les mots-clés avec cette concertation 
seront : relations de confiance et terrain 
d’entente. Les partenaires miseront sur 
la sensibilisation, l’échange d’idées et 
le partage d’intérêts communs et ils 
s’impliqueront dans la coordination, la 
planification et la réalisation d’actions 
communes et concrètes. 

La rencontre du 10 mars 2017 a 
été l’occasion de présenter le profil 
sociodémographique de la population 
aînée ainsi que le portrait de la clientèle 
de 65 ans et plus desservie par le service 
du soutien à domicile (SAD) du CRSSS 
de la Baie-James. Lors d’un atelier 
interactif, les participants ont énoncé des 
préoccupations et déterminé des priorités 
sous diverses thématiques, notamment 
le logement, le transport, l’alimentation et 
l’isolement social des personnes âgées. 
Cet exercice de priorisation s’avérera très 
utile pour planifier les travaux à venir. 

Les informations recueillies lors de 
l’évaluation de la rencontre démontrent 
la pertinence de cette concertation. Les 
prochaines étapes permettront de statuer 
sur des règles de fonctionnement, un plan 
de travail et la réalisation de projets visant 
le soutien à l’autonomie et l’amélioration de 
la qualité de vie des personnes aînées. ◆
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Le Centre régional de santé et de services sociaux de la Baie-James 
peut s’enorgueillir de la très belle collaboration apportée par cinq de 
ses employés dans la création et la publication d’une série de dix 
articles traitant divers aspects du vieillissement chez les sportifs et 
adeptes de la course à pied chez les 50 ans et plus.

Dans le cadre d’un dossier spécial qui se nomme « Vieillir et Courir », le 
magazine en ligne, et spécialisé en course de sentier DISTANCES +, a 
publié lors des mois de février et mars derniers ces dix articles qui ont 
été écrits de façon individuelle ou coopérative par Carrie Lalancette 
(diététiste-nutritionniste), Bianca Laliberté (psychologue), Luc Néron 
(entraîneur certifié en course à pied), Dave Harvey (ergothérapeute 
et sportif de haut niveau) et le tout sous l’habile direction de Louis 
Simard, « passionné “ âgé ” et sportif multisectoriel de Chibougamau ». 
Pour attester du sérieux de la démarche, des sommités telles que Guy 
Thibeault, conférencier international et chercheur émérite à l’Université 
Laval, Marcel Bouchard, Éd. Phys. et chroniqueur en plein air à Salut 
Bonjour Week-end, Blaise Dubois, physiothérapeute et président de 
« La clinique du coureur », Jean-Luc Simard des cliniques Physiotech 
à Montréal se sont joints à l’équipe locale pour la collaboration et la 
validation des contenus. 

La thématique de ce dossier spécial s’est articulée à partir d’une 
question spécifique qui était celle-ci : « Comment accepte-t-on, nous 
les coureurs, ces changements que nous impose la vie ? » Cette 
question est aussi entièrement compatible pour toutes les personnes 
qui vieillissent et qui veulent demeurer actives ou même le devenir. 

Parmi les titres d’articles publiés, en voici quelques-uns :
	 – 	 Mythe ou réalité : rester actif retarde les effets du vieillissement.
	 – 	 Choisir un entraîneur : ça vaut la peine même chez les 50 ans  
		  et plus.	
	 – 	 Gérer la douleur et les blessures selon son âge.		
	 – 	 Trois particularités de l’alimentation des coureurs âgés de  
		  50 ans et plus.
	 – 	 Apprendre à vivre avec ses limites… et réapprendre à courir.	

Malgré la brochette de professionnels œuvrant dans ce projet, un 
langage approprié de vulgarisation scientifique a été adopté en tout 
temps dans ces textes.

À la suite de votre lecture, il serait sage de vous approprier prudemment 
les suggestions énoncées dans ces articles tout en respectant votre 
condition physique et surtout de ne pas oublier comme le dit si bien 
Dave Harvey dans une des chroniques : 

« Rester actif est le défi d’une vie ». 

« Vieillir et Courir »

Par Yves Rioux, conseiller en promotion de la santé
Centre de santé de Chibougamau

Louis Simard – En vélo à pneus surdimensionnés
	 Le père et le fils en ski de fond
	 Course en raquettes 

Pour consulter tous ces articles, allez au : http://distances.plus et tapez dans la recherche : Vieillir et Courir ◆

http://distances.plus
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Visite pour le maintien de la certification Entreprise en santé

Partage autour d’une collation saine — équipe de la direction des 
programmes sociaux

Par Émilie Gravel, agente de la gestion du personnel
Direction des ressources humaines

Le 11 mai prochain, nous recevrons la visite de madame Isabelle 
De Surmont, auditrice pour le Bureau de normalisation du Québec 
(BNQ). Cette dernière sera sur place à Chibougamau afin de valider 
la conformité de nos processus en lien avec la norme Entreprise en 
santé. Comme l’année dernière, des entretiens téléphoniques se 
feront simultanément par une autre auditrice avec des employés des 
différentes installations qui seront sélectionnés à l’avance par le BNQ.

Nous vous reviendrons avec les résultats de cet audit et nous vous 
remercions à l’avance si vous devez y prendre part. ◆

Par Linda Boulanger, directrice

Le Centre de femmes Les Elles du Nord célèbre son 35e anniversaire

Lors de la Journée internationale des femmes, le 8 mars dernier, 
le Centre de Femmes Les Elles du Nord (CFEN) en profitait pour 
fêter son 35e anniversaire. En tout, ce sont deux cents femmes et 
quelques dignitaires qui ont participé à l’événement. Nos dignitaires, 
soit monsieur Jean Boucher, député d’Ungava, madame Manon 
Cyr, mairesse de Chibougamau, madame Nathalie Boisvert, 
présidente-directrice générale du Centre régional de santé et 
services sociaux de la Baie-James et madame Claudine Jacques, 
adjointe à la PDG du Centre régional de santé et de services 
sociaux de la Baie-James, ont prononcé, chacun à leur tour, une 
allocution afin de souligner l’événement.

Entre autres, il a été souligné tout l’apport du CFEN dans 
l’amélioration des droits et des conditions de vie des femmes. 
Que ce soit par des actions politiques, des activités d’éducation 
populaire, des groupes d’entraide et de rencontres individuelles 
le CFEN est là bien présent dans sa communauté afin d’écouter, 
briser l’isolement des femmes et les aider à libérer leur potentiel.

Le CFEN est sans aucun doute une ressource vers laquelle les 
femmes de Chibougamau et des environs se tournent chaque 
année afin d’améliorer leurs conditions de vie et de développer leur 
autonomie. ◆

Manon Cyr, Cathy Caouette, Pascale Langevin, Isabelle Jutras, Linda Boulanger, Nathalie Boisvert, Claudine Jacques, Janique Plourde, Marjolaine Daigle, 
Nathalie Desjardins, Danielle Meilleur, Denise Bérubé et Jean Boucher



9L’Échangeur-10  Volume 16 - Numéro 2 - Avril 2017

Yves Rioux, conseiller en promotion de la santé

Par Céline Proulx, technicienne en communication
Direction générale

Apprentis à vélo à Entrée principale de Radio-Canada

C’est le 21 mars dernier au cours de 
l’émission Entrée principale qu’un reportage 
sur l’apprentissage à vélo pour enfants était 
présenté sur les ondes de Radio-Canada. 
Il était alors fait mention de ce qui se fait à 
ce sujet dans différents pays. Quel plaisir et 
quel honneur que d’entendre une mention 
sur ce qui se faisait ici à Chibougamau ! 

En effet, Yves Rioux avait été contacté par 
une recherchiste de Radio-Canada à ce 
sujet quelque temps à l’avance. Il leur avait 
présenté le programme Apprentis à vélo 
et avait également fourni quelques photos 
prises lors de ces activités. C’est ainsi que 
ce programme d’apprentis à vélo, mis en 
place par Yves Rioux, a été présenté à 
cette émission et que des remerciements 
lui ont été adressés par la présentatrice. 

Eh bien ! Nous avons eu droit à un petit 
moment de gloire sur les ondes grâce à 
l’initiative de ce conseiller en promotion 
des saines habitudes de vie. Quel beau clin 
d’œil, surtout en fin de carrière, que de voir 
sa réalisation diffusée à la grande chaîne de 
Radio-Canada ! Félicitations Yves et bonne 
retraite ! ◆

Par Pierre Pelletier, agent d’information 
Direction générale

Les conférences TED comme outil d’apprentissage

Depuis mon arrivée au Centre de santé 
de Chibougamau on me dit souvent 
« j’aimerais tellement être plus à l’aise pour 
parler et mieux comprendre l’anglais, mais 
c’est difficile et je manque de pratique ». 
À partir du moment où on a certaines 
bases en anglais, la façon la plus efficace 
de progresser rapidement demeure 
l’immersion. Évidemment, avec le travail, la 
famille et nos différentes occupations, cette 
solution n’est pas toujours accessible. 
On peut toutefois en pratiquer une forme 
plus souple : en s’exposant régulièrement 
à la langue qu’on souhaite apprendre. 
En complément des cours et de la 
conversation, un excellent truc consiste 
donc à écouter des séries ou des films en 
anglais.

Voulant joindre l’utile à l’agréable j’ai donc 
décidé d’organiser des dîners-conférences 
où des collègues peuvent se réunir afin 
de visionner une conférence inspirante et 
par la suite échanger sur les idées reçues. 
Puisque les vidéos sont généralement 
d’une durée de douze à vingt minutes, 

cela permet de conserver une atmosphère 
détendue sans que personne soit bousculé 
par l’horaire. Selon le niveau de maîtrise de 
l’anglais des participants, on conserve la 
possibilité d’avoir ou non des sous-titres en 
français ou en anglais et les discussions se 
déroulent également dans une langue ou 
l’autre. 

Ayant comme slogan : « des idées qui 
méritent d’être diffusées », les conférences 
TED (Technology, Entertainment and 
Design) sont une série de conférences 
internationales organisées depuis 1984. Si 
les thèmes de la technologie, des médias 
et du design étaient les piliers au départ, 
aujourd’hui les sujets des conférences 
sont extrêmement variés et couvrent des 
domaines allant de la politique à la santé 
en passant par la psychologie, les arts ou 
l’environnement. Ces conférences sont 
accessibles gratuitement sur le web et bien 
qu’elles soient pour la plupart en anglais, 
des transcriptions interactives et des sous-
titres sont disponibles dans la majorité des 
cas. 

Pourquoi se réunir à un moment précis si 
les vidéos sont accessibles sur le web de 
toute façon ? Comme dans un club de 
lecture, cette formule permet de rendre 
l’activité interactive et d’élargir ses horizons 
en apprenant sur une foule de sujets qui 
nous touchent tous. Au Centre de santé 
de Chibougamau, ces dîners ont lieu deux 
fois par mois et on tente de se concentrer 
sur des sujets touchant de près ou de 
loin le monde de la santé. Par exemple, la 
conférence du 4 avril, par Paul Knoefler, 
s’intitulait : « Le dilemme éthique des 
bébés sur mesure » et celle du 18 avril, par 
Keren Elazari présente les pirates (hackers) 
comme le système immunitaire d’Internet. 

Surveiller la programmation du passeport 
santé et mieux-être pour découvrir les 
conférences à venir au Centre de santé de 
Chibougamau. Pour ceux qui aimeraient 
participer à cette activité mais qui sont 
ailleurs dans notre grande région, sachez 
que c’est très simple à organiser et qu’il 
me fera plaisir de vous aider dans vos 
démarches. ◆

http://www.ted.com/
http://www.ted.com/
http://www.ted.com/talks/paul_knoepfler_the_ethical_dilemma_of_designer_babies
http://www.ted.com/talks/keren_elazari_hackers_the_internet_s_immune_system
http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/1442/Activites_a_surveiller.crsssbaiejames
http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/1442/Activites_a_surveiller.crsssbaiejames
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Par Dre Lucie Desgagné, dentiste-conseil 
Direction de santé publique

Mois de la santé dentaire 2017 - Votre sourire passe-t-il le test ?

Du 13 mars au 16 avril 2017, l’Ordre 
des dentistes du Québec a lancé une 
campagne de publicité avec un message 
télé sur la nécessité de passer un test de 
dépistage parodontal pour prévenir les 
maladies des gencives. Ce test s’effectue 
lors de l’examen buccodentaire à l’aide 
d’un instrument spécial qui mesure la  
profondeur de l’espace entre les dents et 
la gencive. Lorsque la gencive est en santé, 
la mesure est peu élevée. Par contre, si le 
dépistage indique un problème, un examen 
plus détaillé est nécessaire. Les résultats 
sont pris en note et conservés comme point 
de référence pour les examens ultérieurs.

Rappelons que les maladies des gencives 
sont l’un des principaux problèmes 
buccodentaires chez l’adulte. Il s’agit de 
l’inflammation des gencives causée par 
l’accumulation de plaque dentaire. Avec le 
temps, la plaque se calcifie et se transforme 

en tartre, une substance granuleuse et dure qui ne peut plus être enlevée par une brosse 
à dents ou la soie dentaire, mais qui requiert un détartrage en profondeur chez le dentiste.

Des gestes simples comme le brossage des dents et des prothèses, l’utilisation 
quotidienne de la soie dentaire et des visites régulières chez le dentiste constituent les 
meilleurs moyens de prévenir ces maladies.

Il est dans votre intérêt de prendre tous les moyens nécessaires pour que votre sourire 
passe le test ! ◆

Remerciement adressé au Comité régional des usagers
Par Céline Proulx, technicienne en communication en collaboration avec Line Bélanger, chef d’unité de soins infirmiers spécialisés, intérim
Centre de santé de Chibougamau

Depuis l’an dernier, le comité régional des usagers (CRU) a fait don de 18 fauteuils à l’unité de soins de courte durée au Centre de santé de 
Chibougamau. Afin de mieux saisir à quel point ces fauteuils sont appréciés par les utilisateurs, nous vous en donnons une brève description 
ainsi que l’endroit où on les retrouve sur l’unité :

•	 2 fauteuils-lits pour les parents accompagnant leur enfant en pédiatrie
•	 3 fauteuils-lits en obstétrique
•	 7 fauteuils berçants autobloquants sécuritaires (2 pour aînés en courte durée, 2 en pédiatrie, 1 à la pouponnière, 1 aux soins palliatifs,  
	 1 aux soins optima)
•	 5 fauteuils réglables en hauteur et en profondeur de l’assise permettant de se mobiliser plus facilement lors de douleur abdominale ou  
	 faiblesse des membres inférieurs (aînés en soins de courte durée)
•	 1 fauteuil inclinable permettant de se reposer en position semi-couchée (est déplacé en fonction des besoins des usagers)

Comme il s’agit d’une grande amélioration à la qualité de vie des usagers et de leurs proches, nous tenons à remercier sincèrement les 
membres du CRU de leur contribution au bien-être des usagers. ◆

Fauteuil convertible en lit

Fauteuil harmonie
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L’AFEAS de Chibougamau fait don de « poupées sans chagrin » aux enfants hospitalisés 

Par Céline Proulx, technicienne en communication
Direction générale

C’est le 13 mars que cinq représentantes 
de l’Association féminine d’éducation et 
d’action sociale (AFEAS) se sont rendues 
au Centre de santé de Chibougamau pour 
remettre le fruit de leur travail des derniers 
mois. 

En effet, les bras chargés de poupées 
confectionnées entièrement à la main, 
elles se sont présentées au département 
de pédiatrie. Leur cargaison comptait 135 
adorables poupées aux teintes vives et 
gaies. Afin de mieux apprécier l’ampleur 
de cette belle initiative, il faut savoir que la 
confection d’une poupée prend environ 5 
heures et qu’elles étaient une douzaine à 
se partager le travail, quel beau geste de 
générosité ! 

Elles ont même pu constater de visu 
l’effet produit par ce cadeau, car il y avait 
une fillette hospitalisée à ce moment-
là. La petite Maëlann avait l’embarras 
du choix ; c’était beau à voir, quel 
sourire et quel émerveillement devant 
autant de choix ! Il en sera ainsi pour les  
134 prochains enfants hospitalisés au 
Centre de santé de Chibougamau. ◆

Les dames de l’AFEAS avec leur confection dans les mains, accompagnées de l’équipe en pédiatrie : 
Doris Thériault, Lily Nadeau, Julie Bouchard (infirmière chef d’équipe), Louisette Simard, Lysanne 
Boily (assistante du supérieur immédiat), Maryse Paradis (présidente AFEAS), Line Bélanger (chef 
d’unité de soins infirmiers spécialisés, intérim), Thérèse Boivin

Mélissa Roy et sa fille Maëlann, la première à recevoir une poupée.

RELAIS POUR LA VIE

Les gens de Lebel-sur-Quévillon intéressés à participer 
au Relais pour la vie peuvent s’adresser au personnel du 
Pavillon de la rose.

Le relais se tiendra le 2 juin à Val d’Or, de 18 h à 7 h. ◆
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Par Céline Proulx, technicienne en communication en collaboration avec Renée Gagné, présidente et Sylvie Caron, trésorière, de la Fondation des centres 
de santé de Chibougamau-Chapais

Des nouvelles de la Fondation des centres de santé de Chibougamau-Chapais

Depuis les deux dernières années, ça bouge pas mal à la fondation. 
En effet, en plus d’organiser les activités de collecte de fonds, les 
administrateurs sont présentement à revoir les règlements de régie 
interne. La plus récente activité est le tournoi de curling qui s’est 
tenu du 2 au 4 février dernier et qui a rapporté 2 195 $ dans les 
coffres de la fondation.

Il est aussi intéressant de voir à quoi servent les fonds amassés 
et sous quelle forme ceux-ci sont retournés dans les centres de 
santé. Voici donc l’énumération des dons d’équipements faits au 
cours des 2 dernières années : 

	 •	 8 fauteuils berçants   	 6 975 $
	 •	 6 télévisions avec bras pivotants 	 3 371 $
	 •	 Lot de pompes à perfusion	 55 000 $
	 •	 3 échographes vésicaux	 39 633 $
	 •	 1 système de vision veineux Accuvein	 7 768 $
	 •	 1 vidéolaryngoscope Glidescope AVL	 13 317

Comme on peut le constater, il s’en passe des choses à la 
fondation ! D’ailleurs, nous sommes présentement à la recherche 
d’administrateurs. Aucun prérequis particulier n’est demandé, si 
ce n’est d’avoir le goût de s’impliquer davantage et d’avoir un peu 
de temps à investir. La fréquence des rencontres est d’environ 10 
par année et la durée est d’au plus 1,5 heure par rencontre. Alors, 
avis aux intéressés ! N’hésitez pas à manifester votre intérêt à un 
membre du conseil d’administration (voir l’encadré pour la liste des 
administrateurs). 

Aussi, il est bon d’informer les gens que toute la population de 
Chibougamau-Chapais est automatiquement membre de la 
fondation. En effet, aucune contribution n’est exigée ni aucune 
carte de membre n’est vendue, et ceci depuis les deux dernières 
années. Par conséquent, tout le monde peut assister à l’assemblée 
générale annuelle et s’informer de ce qui se fait au sein de la 
fondation. Par contre, il est toujours possible de s’impliquer que 
ce soit lors d’activité ou encore en faisant un don à la fondation. 
Les dons peuvent se faire en tout temps en utilisant la carte de la 
fondation, laquelle se retrouve dans les centres de santé sous la 
murale de la fondation, à l’accueil du centre administratif et dans 
les salons funéraires. Vous pouvez aussi faire suivre votre don à un 
des membres du conseil d’administration. 

Marie-Josée Laforge, Hélène Claveau, Luc Néron, Louis Simard

Alain Gauthier, Sylvain Laprise, Fabien Laprise, Daniel Larochelle

LISTE DES ADMINISTRATEURS

Renée Gagné, présidente
Sylvie Caron, trésorière
Marie-Josée Laforge, administratrice
Sylvie Laberge, administratrice
Fabien Laprise, administrateur
André Biron, administrateur
Clément Breton, administrateur

Suivez-nous sur Facebook : https://fr-ca.facebook.com/
lafondationdescschibougamauchapais ◆

https://fr-ca.facebook.com/
lafondationdescschibougamauchapais
https://fr-ca.facebook.com/
lafondationdescschibougamauchapais
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Villebois et Valcanton

En vedette
Par Céline Proulx, technicienne en communication
Direction générale

Chaque année, la dentiste-conseil et 
l’hygiéniste dentaire visitent la communauté 
de Radisson.

Condensé d’une semaine type :
• Dépistage
• application d’agents de scellement
• application de fluorure
• 	enseignement de techniques d’hygiène  
	 buccale 
•	 trousses d’hygiène buccale remise à  	
	 chacun.

Lucie Desgagné

Lucie Desgagné, dentiste-conseil 

On ne pouvait penser à un meilleur moment 
pour mettre en vedette notre dentiste-
conseil qu’en ce mois d’avril, mois de la 
santé dentaire ! Nous vous présentons 
donc les mandats qui lui sont confiés au 
sein de l’équipe de la direction de santé 
publique.

Tout d’abord, disons que c’est elle qui 
assure la coordination régionale, le soutien 
et la mise en œuvre ainsi que l’évaluation 
des activités en santé buccodentaire 
inscrites dans le plan d’action en santé 
publique. 

Si on regarde ça de plus près, on aborde 
l’aspect préventif des services dentaires, 

autant en milieu préscolaire que scolaire, 
sans compter tous les soins de la bouche 
offerts aux résidants des milieux de vie. 
Et si on veut voir ça encore de plus près, 
on peut citer le travail de collaboration 
en allaitement maternel ou bien encore 
celui de collaboration avec les diététistes-
nutrionnistes pour les collations dans 
les écoles. Il y a aussi les remises de 
trousse (brosse et pâte à dents) au club 
des petits-déjeuners et aux organismes 
communautaires offrant un service 
d’hébergement de dépannage temporaire. 
Bref, il s’agit de faire la promotion d’une 
bonne hygiène dentaire.

Dans les priorités du nouveau plan 
d’action régional en santé publique, on 
retrouve évidemment le maintien des 
services dentaires déjà en place, mais il est 
également prévu d’ajouter des services aux 
aînés vivant en ressources intermédiaires et 
en ressources de type familial. De plus, une 
étude clinique a été réalisée en 2012-2013 
et l’analyse des résultats permettra de 
mettre à jour les données épidémiologiques 
de l’état de santé buccodentaire des élèves 
de la 2e et 6e année du primaire dans la 
région. De ces constats ressortiront de 
nouveaux enjeux en santé dentaire. 

Par ailleurs, la dentiste-conseil est appelée 
à donner de la formation au personnel 
œuvrant auprès des résidants pour tout ce 
qui concerne les soins de la bouche. Sous 
un tout autre angle, mais toujours en santé 
publique, elle est également responsable 
des services d’aide à l’abandon du 
tabagisme dans la région.

Elle travaille également en collaboration 
avec deux hygiénistes dentaires, Caroline 
Dionne et Nathalie Thiffeault, lesquelles 
travaillent de façon autonome, mais elle 
est toujours là pour les guider et les rendre 
encore plus autonomes dans leur pratique 
professionnelle en santé publique. C’est le 
cas de la formation qu’elle leur a donnée 
concernant la calibration pour l’application 
des agents de scellement, formation visant 
l’uniformisation des pratiques dans chacune 
des régions pour une reconnaissance 
uniforme au sein du MSSS. 

Finalement, quand on lui demande ce qui l’a 
attirée dans le Nord-du-Québec, elle répond 
que c’est le nouveau défi qu’elle voyait à 
travailler en amont plutôt qu’en curatif. En 
effet, ayant exercé en pratique privée plus 
de 10 ans, ayant terminé une maîtrise en 
santé publique tout en travaillant au MSSS 
en santé dentaire, ce poste lui convenait 
parfaitement ! Et puis, la région éloignée ne 
lui faisait pas peur, le froid non plus ! Selon 
elle, plus la communauté est petite, moins 
il y a de silos, plus il y a d’ouverture d’esprit 
et conséquemment travailler en équipe est 
beaucoup plus facile. ◆
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Nouveau médecin-conseil à la Direction de santé publique

Nous avons le plaisir de vous annoncer que depuis décembre 2016, Dre Andréanne Roy, 
médecin spécialiste en santé publique, s’est jointe à l’équipe de santé publique. 

Docteure Roy est présentement impliquée dans les dossiers : tabac, habitudes de vie, santé 
scolaire et sécurité routière. Son expertise sera éventuellement mise à profit dans d’autres 
dossiers de prévention et de promotion de la santé en fonction des besoins de la direction.

Docteure Roy sera présente à Chibougamau à raison d’une semaine par mois. Le reste du 
temps, elle travaillera à partir du CISSS des Laurentides. 

Voici les coordonnées pour la joindre :

Direction de santé publique
CISSS des Laurentides et CRSSS de la Baie-James
1000, rue Labelle, bureau 210
Saint-Jérôme (Québec)  J7Z 2N6
Tél.: 1 800 363-2507 ou 450 436-8622, poste 70511
Téléc.: 450 436-1761
Courriel : andreanne.roy.cissslau@ssss.gouv.qc.ca

Nous lui souhaitons la bienvenue au sein de l’organisation et nous sommes convaincus que 
sa contribution sera un atout important pour la qualité de nos services. ◆

Nous sommes heureux de vous annoncer la nomination de monsieur 
Michel Carignan sur l’affectation du poste d’adjoint au directeur à la 
Direction des services professionnels et des services multidisciplinaires. 
M. Carignan est entré en fonction le 30 janvier dernier.

Détenteur d’un certificat en gestion des services de santé et 
d’une maîtrise en administration publique, M. Carignan possède 
une bonne connaissance du réseau de la santé et des services 
sous sa responsabilité. Il a notamment été chef des programmes 
accueil-archives, services diagnostiques et pharmacie au CSSS 
Maskinongé, adjoint à la Direction des services professionnels et des 
affaires médicales au CSSS du Nord de Lanaudière, coordonnateur 
des services diagnostiques et adjoint à la Direction des services 
professionnels et hospitaliers au CSSS de Matane, chef des services 
diagnostiques et adjoint au DSP au CSSS Kamouraska ainsi que 
cytologiste au CIUSSS de l’Estrie.

Nous lui souhaitons la bienvenue et un bon succès dans ses fonctions 
au sein de l’organisation. ◆

Affectation-Adjoint au directeur des services 
professionnels et des services multidisciplinaires

mailto:andreanne.roy.cissslau%40ssss.gouv.qc.ca?subject=
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PRENDRE UN TEMPS POUR SOI

Par Johanne Langlois et Mathieu Gourde, psychologues
Centre de santé René-Ricard et de Chibougamau

Par Alexandra Lavoie, conseillère municipale, responsable des dossiers communautaires et familiaux

•	 FAIS LA PAIX AVEC TON PASSÉ pour qu’il ne dérange pas ton présent. 

•	 CE QUE LES AUTRES PENSENT DE TOI n’est pas ton problème. 

•	 LE TEMPS SOIGNE PRESQUE TOUT. Sois patient. 

•	 PERSONNE N’EST RESPONSABLE de ton bonheur, sauf toi. 

•	 NE COMPARE PAS TA VIE À CELLE DES AUTRES et ne les juge pas. Tu ne connais pas leurs épreuves. 

•	 ARRÊTE DE TROP PENSER. Les réponses arriveront quand tu t’y attendras le moins. 

•	 SOURIS. Tu ne portes pas tous les problèmes du monde.

Surtout et avant tout… prends le temps de t’aimer un peu plus chaque jour, car tu es le joyau le plus précieux de la terre. ◆

En 2005, la municipalité de Matagami adhérait au Réseau 
québécois des villes et villages en santé (RQVVS) pour ensuite, en 
2010, entreprendre le processus d’adhésion à la Politique familiale 
municipale (PFM) ainsi qu’à la démarche Municipalité amie des 
aînés (MADA). 

Après des années de fonctionnement marquées par de nombreux 
projets au service des citoyens, les deux comités à caractère 
sociocommunautaire de la Ville de Matagami (comité Politique 
familiale et comité Matagami en santé) ont décidé d’entamer une 
fusion dans l’optique d’unir leurs forces et d’atteindre une efficience 
maximale.
 
C’est ainsi que naît le comité Vitalité Matagami dont le nom résume 
parfaitement la philosophie des deux anciens comités et symbolise 
leurs actions communes en faveur du développement social à 

Le comité de la Politique familiale de Matagami fusionne avec le comité de Villes et Villages 
en santé (Matagami en santé) pour donner naissance au comité Vitalité Matagami

Matagami. De plus, ce comité utilisera désormais le logo suivant 
en guise d’identité visuelle :

Celui-ci représente la population formant un groupe, une unité, une 
famille dans un tourbillon représentant la ville. La forme triangulaire 
se rapporte à celle du logo de la Ville de Matagami et les bras vers 
le haut représentent la joie de vivre, le bonheur et le bien-être. ◆
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Par Dre Lucie Desgagné, dentiste-conseil 
Direction de santé publique

Par Annetta Briand, conseillère de la qualité et de la gestion des risques
Direction générale

Le Défi J’Arrête j’y gagne ! a eu lieu du 6 février au 19 mars 2017

Une formule gagnante
Après 13 ans de participation, le Défi J’arrête, j’y gagne ! demeure d’actualité et est plus 
que jamais pertinent en Jamésie. En effet, on y compte encore 24 % de fumeurs dans la 
région et, parmi eux, 60 % souhaiteraient arrêter.

Depuis 2004, plus de 1 112 personnes s’y sont inscrites. Les diverses évaluations 
effectuées pour mesurer l’impact du Défi J’arrête, j’y gagne ! au sein de la clientèle cible 
montrent qu’en moyenne 2 participants sur 3 relèvent avec succès le défi de ne pas fumer 
durant six semaines, l’un des objectifs du programme. 

Faits saillants du Défi dans la région cette année
• 53 participants
• 64 % étaient des femmes et 36 % des hommes
• 98 % se sont inscrits par Internet et 2 % en version papier
• 38 % des participants se situaient dans le groupe d’âge des 20 à 34 ans, 29 %  
	 35 à 44 ans, 21 % 45 à 54 ans et 12 % 55 à 64 ans
• 91 % se sont inscrits en solo, 6 % avec parrain et 4 % en duo

Du soutien pour mieux réussir 
Divers outils de soutien gratuits étaient disponibles :

• Le site defitabac.ca et l’Espace Défi
• La Trousse d’aide
• La série de courriels d’encouragement
• L’application SOS Défi
• La communauté Facebook

Bien que l’abandon tabagique constitue un défi de taille pour les autorités de la santé, les démarches déployées par la Direction de santé 
publique cette année permettent de consolider les services offerts dans les centres d’abandon du tabagisme (CAT) de la région. Cette synergie 
constitue un bel exemple afin de démontrer aux Jamésiens qu’ils ne sont pas seuls lorsqu’ils décident de cesser de fumer et qu’ils peuvent 
compter sur une équipe dédiée et motivée pour les appuyer dans leur démarche vers une meilleure santé sans fumée !

Pour obtenir du soutien en abandon du tabagisme, veuillez communiquer avec une personne-ressource dans l’un de nos centres d’abandon 
du tabagisme : ◆

• Centre de santé de Chibougamau	 (418) 748-2676 poste 2300
• Centre de santé René-Ricard [service offert à Chapais]	 (418) 748-2676 poste 2300   
• Centre de santé Lebel	 (819) 755-4881
• Centre de santé Isle-Dieu	 (819) 739-2515
• Centre de santé de Radisson	 (819) 638-8991

Du nouveau dans l’analyse des accidents

Les tableaux ci-contre présentent les 
statistiques pour l’ensemble du CRSSS 
de la Baie-James pour les périodes 
financières 1 à 7 inclusivement, soit du 1er 
avril 2016 au 15 octobre 2016. Comme 
dans l’ensemble du réseau de la santé 
et des services sociaux, les chutes et les 
événements concernant la médication sont 
les incidents et accidents qui surviennent 

le plus fréquemment. Le tableau 1 
présente les statistiques pour les différents 
types d’événements ; on remarque 
une augmentation globale de 17,1 % 
comparativement à la même période pour 
l’année précédente. On note également 
une augmentation importante du nombre 
de chutes et ce, malgré le déploiement 
du programme de prévention des chutes. 

Ces événements représentent 14,2 % du 
nombre total d’événements déclarés.

http://defitabac.qc.ca/
http://defitabac.qc.ca/fr/le-d%C3%A9fi/le-d%C3%A9fi
http://defitabac.qc.ca/fr/le-defi/trousse-et-autres-outils
https://itunes.apple.com/ca/app/sos-d%C3%A9fi/id790429251?l=fr&mt=8
https://www.facebook.com/defitabac/?fref=ts
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En déclarant les incidents et accidents, en participant à l’analyse de ces événements et à la mise en place des mesures pour en prévenir la 
récurrence, vous contribuez ainsi à la culture de sécurité au sein du CRSSS de la Baie-James et par le fait même, à la sécurité des usagers.

Pour toute question, n’hésitez pas à communiquer avec moi, au 418 748-3575, poste 5169. ◆

CRSSS de la Baie-James / Nombre total d’événements par type
Entre le 1er avril 2016 et le 15 octobre 2016

CRSSS de la Baie-James / Nombre total d’événements selon l’échelle de gravité (A à I)
Entre le 1er avril 2016 et le 15 octobre 2016

Chutes

Médicaments

Traitement/intervention

Diète 

Tests diagnostiques

Équipement, matériel ou bâtiment

Erreurs liées au dossier

Autres

TOTAL 

Aucun usager touché (A et B)

Usager touché, sans conséquence (C)

Usager touché, surveillance 
requise (D)

Usager touché, avec 
conséquences nécessitant des 
interventions (E1 et plus) 

TOTAL 

73

313

60

23

49

24

39

43

624

58

430

111

25

624

Nombre

Nombre

2015-2016

2015-2016

2016-2017

2016-2017

Écart

Écart

11,7 %

50,2 %

9,6 %

3,7 %

7,9 %

3,8 %

6,2 %

6,9 %

100 %

9,3 %

68,9 %

17,8 %

4,0 %

100 %

Pourcentage

Pourcentage

104

318

72

32

42

35

93

35

731

71

472

151

37

731

Nombre

Nombre

14,2 %

43,5 %

9,8 %

4,4 %

5,7 %

4,8 %

12,7 %

4,8 %

100 %

9,7 %

64,5 %

20,7 %

5,1 %

100 %

Pourcentage

Pourcentage

42,5 %

1,6 %

20,0 %

39,1 %

14,3 %

45,8 %

138 %

18,6 %

17,1 %

22,4 %

9,8 %

36,0 %

48,0 %

17,1 %

Une légère augmentation du nombre 
d’événements reliés à la médication est 
notée. Ces événements représentent 43,5% 
du nombre total d’événements déclarés. 
Depuis janvier 2017, une campagne « 5 B » 
de prévention de ces erreurs est en cours. 
Des affiches se retrouvent dans les secteurs 
où les médicaments sont préparés et 
administrés. De plus, un questionnaire et une 
vidéo sont disponibles dans l’onglet « Erreur 
de médicament » du Portail infirmier. Afin de 
prévenir la récurrence de ces événements, 
et par le fait même améliorer la sécurité des 
usagers, il serait important que toutes les 
personnes concernées participent à cette 
campagne.

Le tableau 2 présente la sévérité des 
incidents et accidents survenus. La majorité 
des événements survenus sont sans 
conséquence pour l’usager. Par contre, 
on note une augmentation importante des 
accidents nécessitant soit une surveillance 
de l’usager ou encore des interventions. 
Afin de se donner un meilleur mécanisme de 
gestion de ces événements, à la rencontre 
du comité de direction du 16 février 2017, 
il a été décidé de standardiser l’analyse des 
accidents. Ce mécanisme comprend des 
processus pour analyser ces événements 
plus en profondeur, recommander des 
mesures et assurer le suivi des améliorations. 

Ainsi, dorénavant pour les accidents de 
gravité E1 et plus, le rapport AH-223-2 
Rapport d’analyse d’incident ou d’accident 
devra être complété. Aussi, la procédure de 
divulgation s’applique pour ces événements. 
Nous rappelons que le fait de prévenir 
l’usager ou son proche ne constitue pas 
une divulgation en soi ; les éléments d’une 
divulgation doivent être présents, soit la 
nature et les circonstances de l’événement, 
les conséquences présentes ou futures, les 
soins ou services qui seront requis ainsi que 
les mesures prises pour éviter la répétition 
de l’événement.
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Par Alexandra Lavoie, présidente 
Centre de développement communautaire de Matagami

Inauguration du Plateau multisports

À la suite des fêtes du 50e de la municipalité 
en 2013, un surplus d’argent a été enregistré. 
C’est avec enthousiasme qu’en octobre 2014, 
le Centre de développement communautaire, 
appuyé par la Ville de Matagami a travaillé à 
mettre en place un comité pour initier un projet 
rassembleur et intemporel. Le choix fut d’investir 
ces sommes dans un plateau multisports. Celui-
ci regroupe une surface avec bandes pour le 
hockey, paniers de basketball, etc. En 2015 
et 2016, le comité a attaché le financement 
nécessaire pour la réalisation du projet pour 
en arriver à l’inauguration aujourd’hui en 2017. 
Pour la période estivale, nous ferons l’ajout 
d’une surface synthétique (Dek hockey), qui 
contribuera, par ses nombreux avantages, à 
améliorer l’utilisation et la pérennité du plateau 
multisports. La mise en place de ces installations 
sportives a nécessité des investissements de 
l’ordre de plus de 170 000 $.

Le 3 mars dernier lors de la journée hivernale 
Hydro-Québec, le comité était très fier de pouvoir 
présenter la réalisation d’une toute nouvelle 
plateforme de loisirs pour les Matagamiens 
qui répond à ce que les gens recherchent, qui 
contribue aux saines habitudes de vie, mais 
surtout, qui est accessible physiquement et 
financièrement. Le comité croit qu’un projet 
comme celui-ci favorisera le sentiment de fierté 
et d’appartenance à notre communauté puisque 
plusieurs projets pourront prendre vie sur le 
plateau. C’est aussi à l’ensemble des citoyens de 
contribuer à faire vivre ce projet ! ◆
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Par Jamal Lyagoubi, officier de sécurité de l’information
Direction des ressources financières, techniques et informationnelles

Hameçonnage et arnaques par courriel, évitez de mordre à l’appât

« Cher client, votre compte a été piraté. Cliquez sur le lien dans 
ce message pour vous connecter à votre compte et le réactiver. » 

Lorsque vous recevez un message pareil ou un courriel non sollicité 
avec ou sans pièces jointes, c’est que vous êtes probablement 
une cible d’hameçonnage.

Qu’est-ce que l’hameçonnage ? 

L’hameçonnage est un terme général utilisé pour décrire une 
forme d’escroquerie utilisée en ligne par les fraudeurs pour usurper 
l’identité d’une personne ou d’un organisme de confiance dans le 
but d’obtenir des renseignements personnels qui servent ensuite 
à la fraude.

Les fraudeurs envoient souvent des courriels qui paraissent 
authentiques et qui semblent provenir d’une entreprise, d’une 
institution financière, d’une organisation ou d’un organisme 
gouvernemental légitime. De tels courriels visent à tromper le 
destinataire en l’incitant à fournir de l’information personnelle, 
financière ou de nature délicate dans le but d’usurper son identité. 
Les cybercriminels n’ont pas de cibles particulières en vue, ils ne 
savent pas non plus à l’avance qui va tomber dans le piège, mais 
savent seulement que plus ils en envoient plus ils ont de chance 
que quelqu’un se fasse piéger.

À quoi ressemble une tentative d’hameçonnage ?

Pour piéger leurs victimes, les pirates informatiques exploitent 
les émotions, les vulnérabilités et les besoins personnels et 
déclenchent ainsi une réaction impulsive de sa part. 

L’hameçonnage peut prendre de nombreuses formes et en 
reconnaître les signes peut vous aider à vous protéger contre le vol 
d’identité. Un courriel frauduleux peut souvent paraître inoffensif 
ou même pratique. 

Voici quelques indices révélateurs qui permettent d’éveiller les 
soupçons d’une tentative d’hameçonnage : 

•	 Donne un sentiment d’urgence
•	 Fait croire qu’il y a un problème
•	 Véhicule un message de peur
•	 Fait miroiter un profit

Un point commun : il s’agit toujours d’une situation inattendue

Finalement, utilisez votre bon sens, la vigilance demeure la meilleure 
des protections et c’est essentiellement le contenu du message, 
plus que son apparence, qui devrait vous mettre la puce à l’oreille. 

Sachez que les organismes légitimes ne vous demandent jamais 
de fournir ou de confirmer des renseignements personnels par un 
moyen non sécurisé.

Surtout, n’hésitez pas à signaler toute tentative d’hameçonnage 
ou de porter plainte auprès des autorités compétentes si vous 
avez été victime de fraude. ◆

COMMENT RÉAGIR

•	 Ne cliquez jamais sur le lien présent dans un courriel 
douteux.

•	 Lisez le contenu du message d’un œil critique, au 
moindre doute, ne répondez pas !

•	 Méfiez-vous des pièces jointes provenant de sources 
inconnues, n’ouvrez que les fichiers que vous 
attendiez.

•	 Soyez vigilants quant aux courriels contenant un titre 
générique tel que « Cher client ».

•	 Soyez vigilants quant aux courriels contenant des 
fautes de grammaire ou d’orthographe.

•	 Méfiez-vous des courriels non sollicités ou des appels 
téléphoniques où l’on vous demande de fournir des 
renseignements personnels ou financiers. 

•	 Faites affaire uniquement avec des gens que vous 
contactez et non avec ceux qui vous contactent. 

•	 N’envoyez jamais de renseignements personnels ou 
financiers par courriel.

•	 Protégez vos mots de passe et ne les révélez à 
personne sous aucun prétexte.

•	 Protégez votre ordinateur en maintenant votre antivirus 
et votre navigateur à jour.

•	 Méfiez-vous des offres alléchantes. Quand c’est trop 
beau pour être vrai, c’est habituellement une fraude.

•	 Méfiez-vous des messages de peur ou ceux qui 
suscitent un sentiment d’urgence.
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Par Carrie Lalancette, diététiste-nutritionniste 
Centre de santé de Chibougamau et Centre de santé René-Ricard

« Plus-que-parfait »

Selon l’Enquête québécoise sur la santé des 
jeunes du secondaire 2010-2011 (EQSJS), 
seulement la moitié des adolescents 
seraient satisfaits de leur apparence. Parmi 
eux, 2 filles de poids normal sur 5 veulent 
une silhouette plus mince et plus du quart 
des garçons de poids normal veulent une 
silhouette plus forte. Fait inquiétant, cette 
insatisfaction à l’égard de l’apparence est 
associée, chez les jeunes, à l’adoption de 
comportements nocifs d’amaigrissement 
et de contrôle du poids. Et l’adoption de 
ces méthodes à l’adolescence risque 
malheureusement de se prolonger jusqu’à 
l’âge adulte. 

Enfin, toutes ces statistiques troublantes 
auront ni plus ni moins été le coup 
d’envoi pour Julie Tremblay, directrice du 
Comité condition féminine Baie-James 
pour mettre du temps, de l’énergie et 
d’incontournables budgets pour traiter de 
cette problématique. C’est de là qu’est née 
la pièce Plus-que-parfait montée sur mesure 
par le théâtre Parminou. L’idée est apparue 
après un interminable remue-méninges 
(brainstorming) visant à définir une bonne 
manière d’aborder le sujet en touchant un 
maximum de jeunes Jamésiens. Ce sont 
des représentants du Centre d’études 
collégiales à Chibougamau, de l’école 
secondaire Le Delta de Matagami et du 
Centre de santé de Chibougamau/Centre 
de santé René-Ricard qui se sont joints à 
Julie pour mettre en place le projet. 

La mission du théâtre Parminou est de 
développer un théâtre populaire engagé 
dans les problématiques sociales de son 
époque. Le sujet de la problématique 
entourant l’image corporelle ne faisant 
pas encore partie de leur offre, c’est avec 
la collaboration du Nord-du-Québec que 
le sujet a pu être développé, avec les 
réalités régionales. Maureen Martineau 
et Louise Proulx qui sont respectivement 
scénariste et metteure en scène pour 
le théâtre Parminou se sont rendues à 
Chibougamau en janvier dernier pour définir 
et clarifier le thème à explorer. Un atelier de 
« documentation vivante », comme elles 
l’appellent, a également été organisé avec 
des jeunes de la région afin que le produit 
final soit des plus pertinents et adapté à la 
culture du milieu nordique. 

C’est pendant la semaine du 27 au 31 mars 

que la tournée régionale s’est déroulée. Ce 
sont les élèves des écoles secondaires 
Jacques-Rousseau, Le Filon, Boréale et 
Le Delta ainsi que les étudiants du Centre 
d’études collégiales à Chibougamau 
qui ont eu la chance d’assister à une 
représentation. La pièce a également 
été offerte à la population lors d’une 
représentation en soirée. Le résultat final 
est ni plus ni moins impressionnant ! Tous 
les partenaires ayant été impliqués dans le 
protocole d’écriture étaient enchantés de 
l’aboutissement. Le personnel des écoles 
visitées rapporte reconnaître le quotidien 
de leurs jeunes à travers les personnages. 

Du côté des étudiants, il est encore tôt 
pour connaître le pouls de leur perception, 
mais ce sont des jeunes attentifs et 
réceptifs qui ont été observés pendant les 
représentations. 

Ce beau projet aura été rendu possible 
grâce aux subventions octroyées dans 
le cadre de l’entente administrative pour 
l’atteinte de l’égalité entre les femmes 
et les hommes en Jamésie. Le sujet de 
l’image corporelle fera désormais partie 
de l’inventaire du théâtre Parminou et  
sera éventuellement offert à l’échelle 
provinciale. ◆
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Par Isabelle Jutras, agente de développement
Centre de femmes Les Elles du Nord

Par Marie-Jozée Courte, agente administrative au département d’imagerie médicale
Centre de santé de Chibougamau

Connais-tu LA limite ?

Le travail des technologues en imagerie médicale

Les 30, 31 janvier et 1er février dernier, le Centre de Femmes les 
Elles du Nord présentait avec la collaboration du Y des Femmes 
de Montréal, le projet « Connais-tu LA limite ? » une expérience 
de réalité virtuelle sur le consentement sexuel. Par l’entremise de 
lunettes en 360 °, l’individu est propulsé dans la peau d’une jeune 
femme qui vit une situation lors de laquelle le consentement sexuel 
est remis en cause. Cette activité a ainsi permis de sensibiliser 
les gens sur le consentement sexuel, un thème aux nuances 
multiples et très subtiles, qui mérite d’être démystifié dans le but 
de promouvoir des relations saines chez les jeunes.

Les technologues en imagerie médicale 
produisent des images du corps humain 
conformément aux ordonnances 
médicales qui leur ont été transmises, 
dans le but de permettre au radiologue de 
diagnostiquer la maladie ou la lésion (Ordre 
des technologues en imagerie médicale, 
en radio-oncologie et en électrophysiologie 
médicale du Québec).

Afin de produire des images pour établir 
un diagnostic, le technicien en imagerie 
médicale utilise différentes radiations 
ionisantes (RX) ou d’autres formes 
d’énergie pour les produire. Voici ce qui est 
utilisé au Centre de santé de Chibougamau 

En plus de rencontrer les 90 étudiantes et étudiants du Centre 
d’études collégiales à Chibougamau, « Connais-tu LA limite ? » 
a rejoint des étudiantes et des étudiants du secondaire ainsi 
que plusieurs intervenantes et intervenants issus d’organismes 
et d’associations de la région. Le message sur les limites du 
consentement sexuel a été bien reçu des participantes et des 
participants et a permis à 62 jeunes femmes ainsi que 26 jeunes 
hommes de vivre l’expérience de sensibilisation. Par la suite, près 
de trente (30) personnes ont participé au groupe de discussion, 
qui a permis d’ouvrir le dialogue et de partager les différentes 
perceptions sur le sujet.

Le projet fut donc une grande réussite. Le centre de femmes 
tient à souligner l’excellente collaboration de Mmes Laurence 
Arbogast et Stéphanie Coronado-Montoya, agentes de projet au 
Y des Femmes de Montréal ainsi que M. Gino Manning, technicien 
en loisirs au Centre d’études collégiales à Chibougamau. Un 
merci spécial au Centre régional de santé et de services sociaux  
de la Baie-James, Direction de la santé publique pour l’aide 
financière. ◆ 

et au Centre de santé René-Ricard :
	 – radiographie générale
	 – radioscopie
	 – tomodensitométrie
	 – mammographie
	 – échographie
	 – doppler
	 – télédermatologie

Ils font également des tests de contrôle 
de qualité, manipulation et nettoyage 
d’équipements, vérification de la 
disponibilité du matériel et de son état. 
Ils ont aussi à préparer les salles pour 
les examens, questionner les patients, 
finaliser les dossiers en entrant les données 

nécessaires dans le système, injecter des 
médicaments et des produits de contraste, 
installer des canules, des sondes et une 
multitude d’autres tâches connexes.

Voici les technologues qui vous accueilleront 
au Centre de santé de Chibougamau et au 
Centre de santé René-Ricard : ◆

Sabrina Cimon		
Marie-Ève Ménard	
Vanessa Lapierre		
Jessica Gagnon
Jérémie Perron

Lynda Pouliot	
Suzie Lefebvre	
Kassandra Ouellet      
Mauricio Camacho
Marie-Ève Tessier 

http://www.otimroepmq.ca/
http://www.otimroepmq.ca/
http://www.otimroepmq.ca/
http://www.otimroepmq.ca/
http://www.otimroepmq.ca/
http://www.otimroepmq.ca/
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Par Céline Proulx, technicienne en communication en collaboration avec Caroline Gagnon, éducatrice spécialisée au Jardin de la vie

Spectacle au Jardin de la vie

Encore cette année, les responsables du Festival Folifrets avaient prévu une activité au Jardin de la vie dans le cadre du festival. C’est donc 
mercredi le 1er mars que les résidants ont eu la visite du bonhomme Folifrets, lequel accompagnait la reine Justine Mianscum. 

À cette occasion, les résidants et leurs proches ont assisté au spectacle musical du chanteur Steve Dupuis. On peut dire que M. Dupuis a été 
généreux de son temps, car il a donné une prestation pendant plus d’une heure, et ce, au grand plaisir des spectateurs. Le bonheur était au 
rendez-vous comme en témoignent les photos. Les gens chantaient, tapaient dans leurs mains et certains ont même dansé. C’est le cas de 
M. Wellie Boulanger, qui s’en est donné à cœur joie en dansant entre autres, avec Dana Pouliot, Caroline Gagnon et la reine Justine Mianscum. 

Merci aux organisateurs de cette belle activité ainsi qu’à tous les participants et tout particulièrement au chanteur Steve Dupuis. ◆

Par Audrey Boulanger, infirmière

Les plans des mesures d’urgence (PMU), où en sommes-nous ?

Premièrement ; qu’est-ce qu’un plan des 
mesures d’urgence ? C’est un programme 
d’interventions établi afin de faire une 
gestion adéquate de situations soudaines 
et imprévues. Cela permet de s’adapter 
à différentes situations tout en prenant 
les meilleures décisions possible. Les 
interventions doivent être uniformisées pour 
tous nos centres de santé. Il faut orienter 
nos actions de manière rapide et concrète 
afin d’enrayer ou désamorcer la situation 
d’urgence. Le but est surtout d’éviter le 
plus possible de traumatismes et de pertes, 
physiques, matérielles, psychologiques 
etc., mais aussi d’outiller et former nos 
équipes à répondre efficacement à la crise.  

Caroline Gagnon et Régis Lapointe Dana Pouliot et M. Wellie Boulanger

Mandat et composition du COPIN

Rappelons-nous qu’il est facile, dans une situation imprévue et aiguë, de manquer de temps, 
de ressources matérielles et d’effectif physique. C’est pourquoi nous avons une équipe 
dynamique nommée le COPIN (comité de planification et d’intervention) composée de 
membres des cinq centres de santé et du centre administratif qui se sont penchés sur le 
sujet. Ce comité se réunit 4 fois par année, question de développer des moyens concrets 
de sauver du temps, de prévenir l’arrivée de telles situations d’urgence, afin de rétablir les 
services et les rendre accessibles dans les meilleurs délais. Les priorités du COPIN sont les 
interventions, l’organisation, la rapidité d’exécution et l’efficacité de réponse du personnel.

C’est également un moyen de favoriser la sensibilisation à la prévention au sein des 
établissements du CRSSS de la Baie-James. C’est aussi une façon de souligner 
l’engagement à la sécurité de l’organisation face à ses employés et usagers, d’où les 
simulations de codes de couleur faites périodiquement dans certains secteurs. 
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Ensemble  ’codes couleurs ’ avec l’ensemble  ’barricade ’ en avant-plan à 
gauche. Il y en aura : 4 à Chapais, 8 à Chibougamau, 5 à Lebel-sur-Quévillon, 
4 à Matagami, 2 à Radisson et 3 au centre administratif de Chibougamau.

L’ensemble  ’barricade ’ et son contenu. Il y en a un pour chaque 
ensemble  ’codes couleurs ’

Valise orange ainsi qu’une partie de son contenu. Il y en aura 1 par centre 
de santé

Dans ses dernières recommandations, le COPIN s’est inspiré 
de valises orange utilisées lors de la tragédie ferroviaire du Lac-
Mégantic pour le code orange (arrivée massive de blessés), tout 
ceci afin de faciliter et optimiser les interventions du personnel. 
La valise orange comprend des bandelettes velcro identifiant 
les superviseurs des différentes sections de soins, des dossiers 
prémontés pour de nouveaux usagers, des insignes pour identifier 
dans quelle catégorie de priorité de soins se trouvent chaque 
usager selon la méthode de triage START, des dossards pour les 
différents types d’intervenants (psychosocial, infirmier, etc.) ainsi 
que des affichettes identifiant les nouveaux lieux de triage et de 
réception des usagers. La méthode de triage START (acronyme 
anglophone pour Simple Triage And Rapid Treatment) est un 
moyen de classification des usagers qui évalue leur réponse 
physiologique au traumatisme ou exposition vécus selon un code 
de couleurs (vert, jaune, rouge, noir). 

Pour ce qui est des ensembles ’codes couleurs’, ils sont composés 
d’un cartable blanc décrivant tous les codes spécifiquement, d’un 
ensemble ’barricade’, et de chemises de la couleur de chacun 
des codes. Les chemises de couleur contiennent les fiches de 
directives de la personne en autorité, des fiches de directives et 
d’attribution des tâches et des fiches de tâches. Tout ça dans le 
but de bien orienter les intervenants appelés à participer au code 
selon sa couleur précise. Chaque code, selon sa couleur, décrit sa 
définition, ses objectifs, la clientèle visée, et les rôles de chaque 
intervenant selon son secteur d’activités. 

Pour sa part, l’ensemble ’barricade’ comporte un ruban 
« DANGER », un crayon de menuiserie, du ruban adhésif ainsi que 
des bâtonnets luminescents. Pour en savoir l’utilité, il faudra vous 
référer aux codes couleur, car son utilisation est spécifique selon 
le code impliqué. 

Ce sont des outils qui ont été développés pour offrir un aide-
mémoire des interventions à effectuer selon certaines étapes 
précises. De plus, vous pourrez les retrouver dans différents 
endroits stratégiques. Ils offrent aussi un excellent moyen pour 
chaque employé de savoir si sa présence est requise sur les lieux 
du code, tout ceci en permettant que le reste du centre de santé 
demeure opérationnel au maximum tandis que les interventions de 
rétablissement sont en cours.

Je sais que cela peut vous sembler comparable à essayer de 
vous parler dans une langue étrangère, mais ne vous en faites 
pas. Le tout sera bientôt disponible dans tous les centres afin que 
chaque membre du personnel et médecins puissent les lire et les 
apprivoiser. Il sera de la responsabilité de toutes et tous de prendre 
connaissance des codes couleur, ainsi que de savoir à quel outil 
se référer. N’oubliez pas que les interventions changent selon 
chaque secteur d’activités, comme les aires de rassemblement 
par exemple. 

Somme toute, gardez les yeux ouverts sur l’arrivée de vos 
nouveaux outils de travail d’ici le mois de juin. Si vous avez déjà 
entendu parler du SABI (Sauvetage-Alerte-Barricade-Intervention), 
vous verrez le lien avec les codes. Si ce n’est pas le cas, vous 
devriez en entendre parler bientôt. Vous allez vite voir que l’on n’est 
jamais seul en situation d’urgence ! 

À suivre… ◆
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Par Julie Pelletier, adjointe à la présidente directrice-générale, Relations médias, communications et affaires juridiques

Le Conseil des infirmières et infirmiers

Quelques questions sont parfois adressées sur la composition 
des différents conseils de l’établissement. Trois conseils sont 
ainsi formés dans notre établissement et sont responsables 
envers le conseil d’administration. Il est ici question du Conseil 
multidisciplinaire (voir autre article en page 25), du Conseil des 
médecins, dentistes et pharmaciens et du Conseil des infirmières 
et infirmiers (CII).

Un CII est institué pour chaque établissement qui exploite un 
ou plusieurs centres où exercent au moins cinq infirmières ou 
infirmiers (article 219 de la Loi sur les services de santé et les 
services sociaux, L.R.Q. S-4.2).

Ce conseil est composé de tous les infirmiers et infirmières 
qui exercent leurs fonctions dans tout centre exploité par 
l’établissement. Donc, si vous êtes une infirmière ou un infirmier 
du CRSSS de la Baie-James et que vous êtes membre de l’Ordre, 
vous êtes automatiquement membre du CII. 

À l’assemblée générale annuelle (AGA), les infirmières et infirmiers 
présents élisent un comité exécutif, aussi appelé CECII, qui siège 
au cours de l’année. Il fait un rapport aux membres du CII à l’AGA 
et au conseil d’administration du CRSSS de la Baie-James. 

Mandat du Conseil des infirmières et infirmiers 
Conformément aux règlements de l’établissement, le CII est, pour 
chaque centre exploité par l’établissement, responsable envers le 
conseil d’administration : 

• 	d’apprécier, de manière générale, la qualité des actes infirmiers  
	 posés dans le centre ; 
• 	de faire des recommandations sur les règles de soins infirmiers  
	 applicables à ses membres dans le centre ; 
• 	de faire des recommandations sur les règles de soins  
	 médicaux et les règles d’utilisation des médicaments  
	 applicables à ses membres dans le centre ; 
• 	de faire des recommandations sur la distribution appropriée  
	 des soins dispensés par ses membres dans le centre ; 
• 	d’assumer toute autre fonction que lui confie le conseil  
	 d’administration. 

Le CII est aussi responsable envers la présidente-directrice 
générale de donner son avis sur l’organisation scientifique et 
technique du centre, sur les moyens à prendre pour évaluer et 
maintenir la compétence des infirmières et infirmiers et toute 
autre question que la présidente-directrice générale porte à son 
attention.

Pour mener à bien son mandat, le CII a besoin de ses membres, 
donc des infirmières et infirmiers de Radisson, Matagami, Lebel-
sur-Quévillon, Chapais et Chibougamau. Très bientôt, le 17 mai 
2017, à 18 h, ce sera l’assemblée générale annuelle. Elle se 
tiendra en visioconférence dans chaque installation. Nous vous 
invitons à participer en grand nombre, surveillez les publicités qui 
circulent ces jours-ci. ◆
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Connaître nos membres du CÉCM

Noms : 	Caroline Dionne (Chibougamau et Chapais) et 
	 Nathalie Thiffeault (Lebel-sur-Quévillon, Matagami et Radisson)

Profession : Hygiéniste dentaire
L’hygiéniste dentaire est un professionnel de la santé qui joue un rôle primordial dans 
l’éducation de la population afin de favoriser l’acquisition, le contrôle et le maintien d’une 
bonne santé buccodentaire.

L’hygiéniste dentaire :
Dépiste les maladies buccodentaires ;
Enseigne les principes de l’hygiène buccale ;
Trace les programmes préventifs ;
Conseille les clients ;
Utilise des méthodes scientifiques de contrôle et de prévention des affections buccodentaires.

La promotion, la prévention et la protection contre les affections buccodentaires : 
au cœur des priorités de l’hygiéniste dentaire.

La prévention en santé dentaire se traduit par des activités et des interventions proactives qui 
visent à mettre en place des conditions sociales favorables et à soutenir le développement 
d’attitudes et de comportements personnels favorisant le bien-être et la santé des individus.
Une approche préventive amorcée tôt dans la vie d’un individu transforme le facteur de 
risque en un facteur de protection.  

Les mesures préventives en santé dentaire concordent avec les priorités nationales de santé 
publique consistant à :
• promouvoir la santé et le bien-être de la population
• prévenir les problèmes de santé et les problèmes sociaux
• protéger la santé de la population.

La profession nous offre davantage de défis par la conception de matériel éducatif, par 
la création de nombreux projets de créativité et de possibilités d’implication auprès de la 
clientèle plus vulnérable.

Pour nous, c’est un travail merveilleux et stimulant qui nous permet de développer une 
relation de confiance avec les clients et le fait de savoir que nous avons contribué à modifier 
ou changer un comportement dans le but d’améliorer la santé dentaire constitue une grande 
source de motivation
.
Nos aspirations professionnelles seraient de diminuer l’incidence de la carie chez les jeunes 
et de diminuer l’absence de dents chez la population adulte.

Votre hygiéniste dentaire est votre complice
d’une bonne santé buccodentaire ! ◆  

Caroline Dionne 

Nathalie Thiffeault 

Erratum : Ça brasse aux STIM

Volume 16, no 1, page 16 – version papier seulement : 
On aurait dû lire que le délai de traitement s’était amélioré de plus de 50 % et que les STIM traitent annuellement près de 10 000 
requêtes.◆  
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Par Annetta Briand, conseillère de la qualité et de la gestion des risques 
Comité d’éthique clinique

Doit-on obtenir le consentement de l’usager lors d’échange 
d’information entre intervenants ?

Le comité d’éthique clinique croit qu’il est pertinent d’abord de 
différencier une consultation non nominative d’une consultation 
concernant un usager spécifique et identifié. Un intervenant peut 
consulter un collègue sur une situation générale, sans nommer 
d’usager, pour obtenir du soutien, des conseils, ou encore des 
documents de référence. Il s’agit alors de partage d’information 
générale et le consentement de l’usager n’est pas nécessaire. Un 
intervenant pourrait également questionner un autre professionnel, 
voire même un autre établissement afin de connaître la disponibilité 
de services pour un usager. Si l’usager n’est pas identifié, son 
consentement n’est pas nécessaire. Dans les petits milieux où 
œuvrent les intervenants du CRSSS de la Baie-James, il faudra 
s’assurer que le partage d’information soit fait avec parcimonie 
afin de ne pas permettre l’identification d’un usager même si les 
renseignements nominatifs ne sont pas divulgués. 

Les rencontres interdisciplinaires sont un outil important dans 
le traitement de situation impliquant plusieurs intervenants dans le 
suivi d’un même usager. Puisque l’usager a le droit de participer 
à toute décision qui le concerne, on devra d’abord obtenir son 
consentement ou celui de son représentant légal. Il peut s’agir d’un 
consentement verbal qui sera consigné au dossier de l’usager. 
On doit également s’assurer que chaque personne qui assiste à 
une rencontre interdisciplinaire soit directement impliquée dans 
le dossier de l’usager et que seules les informations nécessaires 
soient divulguées. Si l’usager refuse une concertation entre 
intervenants, son choix devra être respecté. De plus, on devra 
s’assurer que l’usager comprenne bien les conséquences 
prévisibles ou potentielles de son refus. 

Le consentement s’applique à un épisode de soins ou 
services et devra être reconfirmé si la situation change ou si de 
nouvelles interventions sont proposées. Le consentement n’est 
pas un épisode unique, mais bien un processus qui se fait en 
continu tout au long du cheminement de l’usager dans le système 
de santé et de services sociaux.

S’il s’agit d’une situation où il y a un danger pour l’usager 
ou pour autrui, l’article 19.0.1 de la Loi sur les services de santé 
et les services sociaux (LSSSS) indique qu’« un renseignement 
contenu au dossier d’un usager peut être communiqué, en vue 
de prévenir un acte de violence, dont un suicide, lorsqu’il existe 
un motif raisonnable de croire qu’un danger imminent de mort ou 
de blessures graves menace l’usager, une autre personne ou un 
groupe de personnes identifiable. ». Selon l’article 19 de la LSSSS, 
il existe d’autres situations d’exception telles qu’un signalement 
à la direction de la Protection de la jeunesse ou encore à la suite 
d’un ordre du tribunal. Plus de détails se retrouvent dans la 
procédure 5.02 Procédure relative à la confidentialité et la gestion 
des dossiers des usagers, plus particulièrement à la section 

6.4 et à l’annexe 4 ainsi qu’à la directive 4.01 Divulgation de 
renseignements en vue d’assurer la protection des personnes 
– Exception de communication. Ces documents se retrouvent 
dans la bibliothèque centralisée à la cote 1131-04 Procédures, 
1131-03 Directives ainsi que sur le site. 

Nous vous rappelons que les outils suivants sont disponibles 
dans la bibliothèque centralisée à la cote 1255-00 Éthique et 
déontologie : le « Cadre conceptuel en matière d’éthique », l’outil 
« Prendre des décisions avec intégrité » ainsi que le formulaire 
« Demande adressée au comité d’éthique clinique » ainsi que sur 
le site. ◆

http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/docs/Procédures/5.02%20Confidentialité%20et%20gestion%20des%20dossiers%20des%20usagers.pdf
http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/docs/directives/4.01%20Directive%20divulgation%20des%20renseignements%20protection%20des%20personnes%2019-06-03.pdf
http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/docs/Code%20d'éthique/1.03%20Code%20d'éthique%20et%20déontologie%20nov.2015.pdf
http://www.crsssbaiejames.gouv.qc.ca/docs/Code%20d'éthique/1.03%20Code%20d'éthique%20et%20déontologie%20nov.2015.pdf
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Par Céline Proulx, technicienne en communication
Direction générale

RECHERCHÉS — TÉMOIGNAGES D’UTILISATEURS

Nous aimerions vous présenter des témoignages d’utilisateurs des services offerts par le CRSSS de la Baie-James. Pour ce faire, nous 
recherchons des personnes intéressées à témoigner de leur expérience comme client.

Par exemple, vous avez eu recours à certains services au sein de l’organisation et avez apprécié votre expérience. Nous souhaitons vous 
entendre et partager cette expérience avec les lecteurs de notre bulletin d’information, L’Échangeur-10.

Si vous faites partie de ces gens, vous n’avez qu’à nous contacter et nous nous ferons un plaisir de recueillir vos propos.

Note : cette invitation s’adresse à tous, peu importe que vous soyez à l’emploi du CRSSS de la Baie-James ou non.

Personne ressource : celine_proulx@ssss.gouv.qc.ca ou 418 748-3575, poste 5161 ◆

Par Céline Proulx, technicienne en communication en collaboration avec Peggy Savard, infirmière en planification familiale

Campagne de protection amoureuse

Lorsqu’arrive février, arrive aussi la campagne de 
protection amoureuse. Pendant cette campagne, il y a 
non seulement une distribution de condoms, mais aussi 
de l’enseignement relatif aux infections transmissibles 
sexuellement et par le sang (ITSS) qui est donné. C’est 
ainsi que Peggy Savard et Sandra Asselin, infirmières 
en planification familiale, accompagnées de Stéphane 
Hudon, travailleur de proximité, ont fait une tournée des 
bars, restaurants et se sont rendus à la maison des 
jeunes les 16 et 18 février dernier.

Cette démarche leur a permis de rejoindre la clientèle 
sur le terrain et de remettre la carte de la clinique de 
dépistage des ITSS, laquelle indique les coordonnées 
dans chacun des centres de santé de la région. Cette 
année, il y a eu 200 condoms qui ont été distribués au 
cours de ces activités. Voilà ceci confirme que cette 
campagne de sensibilisation rejoint bien la clientèle ! ◆

Stéphane Hudon, Sandra Asselin et Peggy Savard

mailto:celine_proulx%40ssss.gouv.qc.ca?subject=
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Par Isabelle Jutras, Centrre de femmes Les Elles du Nord 

Capsules de sensibilisation

En collaboration avec monsieur André Verreault et le Centre 
régional de santé et services sociaux de la Baie-James en tant 
que partenaire financier, nous avons mis de l’avant un projet 
de capsules de sensibilisation sur le sexting (sextage) et sur les 
leurres informatiques à des fins sexuelles ; deux problématiques 
en constante augmentation dans notre communauté. Les deux 
capsules s’adressent à une clientèle adolescente, garçons et 
filles, âgés entre 12 et 18 ans ainsi qu’à leur environnement familial 
et scolaire. Ces capsules sont diffusées à travers les différents 
médias sociaux et seront utilisées dans le futur comme outil de 
sensibilisation et de prévention.

Lors de l’élaboration de ce projet, il était très important pour 
nous de créer des capsules qui soient le plus près de la réalité 
des jeunes d’ici. Nous avons donc fait appel à la direction de 
l’école secondaire la Porte-du-Nord. Grâce à la collaboration et 
à la grande ouverture du directeur monsieur Sabin Fortin et de 
la magie de Facebook, nous avons recruté huit adolescentes et 
adolescents qui ont embarqué à fond dans cette belle aventure. 

Soulignons que nos actrices et acteurs ont été des plus disponibles, 
assidus et impliqués lors des soirs et des week-ends de travail.

Dans la première capsule, on traite de sexting (ou sextage), c’est-
à-dire de l’action de créer et de transmettre ou de partager des 
messages sexuellement explicites, des photos ou des vidéos de 
nudité partielle ou totale, au moyen d’un cellulaire, d’Internet ou de 
tout autre dispositif de communication numérique.

Dans la deuxième capsule, il est question de leurre informatique à 
des fins sexuelles. Le leurre informatique se définit comme le fait, 
pour une personne, de communiquer au moyen d’un ordinateur 
avec un jeune de moins de 18 ans en vue de faciliter la perpétration 
d’une infraction de nature sexuelle à l’égard de cet enfant ou de 
l’enlèvement de cet enfant. 

Merci à vous toutes et tous pour ce beau travail. Les capsules sont 
présentées sur Facebook ainsi que sur YouTube. ◆
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