Centre intégré de santé et de services sociaux
de la Montérégie-Ouest

CONTINUUM ACCIDENT

VASCULAIRE CEREBRAL (AVC) k

Ce que vous devez savoir

Compte tenu de la situation dans les urgences et des courts délais
associés au projetdu Continuum AVC, nous avons demandé le report
de la visite du MSSS pour la désignation de I’Hépital Anna-Laberge
comme centre secondaire en AVC. La demande a été acceptée et la
visite sera reportée a 'automne, ce qui nous laisse plus de temps
pour effectuer le travail nécessaire a la mise en ceuvre des 2 phases
du Continuum AVC qui ont été priorisées (hyperaigué et aigué) et
sur lesquelles portera la visite du MSSS. Nous poursuivons tout de
méme le travail d’organisation du projet puisque l'unité AVC doit
étre mise en place plusieurs semaines avant la visite de désignation.

Orientation des travaux

» Rencontrer des professionnels de la réadaptation pour I'implantation
des outils du MSSS.

» Développer de la formation générale a offrir au personnel ciblé.

* Poursuivre les rencontres avec le comité consultatif afin d’orienter
la prise de décisions.

» Planifier I'identification visuelle pour les chambres de l'unité AVC.

Groupes de travail

Plusieurs gestionnaires et professionnels ont participé a des groupes
de travail afin d’identifier les besoins et de bien planifier les travaux
entourant la mise en place du Continuum AVC, et ce, en priorisant les
phases hyperaigué et aigué. Nous avons tenu compte de I'expertise et
de I'opinion de chacun et nous sommes actuellement en train de regarder
les éléments retenus en termes de faisabilité, de ressources humaines
et financieres disponibles. Merci a tous ceux et celles qui donnent vie
au projet.

Québec

Nouvel échéancier:

* Unité AVC
septembre 2018

* Visite de désignation
du MSSS -
Hopital Anna-Laberge
automne 2018

Bonne nouvelle!

Aprés discussion avec le
MSSS, il a été convenu
que [I'Hoépital du Suroit
soit également désigné
centre secondaire en
AVC. Pour le moment,
aucune date n’est fixée
pour l'amorce de ces
travaux ni pour I'éventuelle
visite du MSSS, puisque
nos efforts se concentrent
sur l'ouverture de l'unité
AVC a [I'Hépital Anna-
Laberge. Sachez toutefois
que du personnel de
'Hopital du Suroit est
présent dans les groupes
de travail pour assurer
une représentativité de
divers milieux, partager
'expertise et prendre les
meilleures décisions qui
soient.




Voici d’autres groupes de travail, composés de gestionnaires et de
professionnels, qui ont amorcé leurs travaux pour nous aider a atteindre
les éléments et les standards de qualité pour obtenir notre désignation
centre secondaire a I'Hopital Anna-Laberge.

I En paralléle, le comité

régional AVC, impliquant des
représentants de tous les CISSS
de la Montérégie, a débuté ses
travaux en mars concernant les
Groupe de travail : Formation phases de réadaptation post-AVC
et de réintégration et de maintien

Mandat: Identifier les besoins de formation pour tout le personnel )
dans la communauté.

soignant impliqué dans la prise en charge des usagers ayant subi un

AVC, de l'arrivée a l'urgence (phase hyperaigué 0-24h) jusqu’a la fin de

I'hospitalisation sur 'unité AVC (jours 1 a 7).

Objectif principaux:

+ lIdentifier le personnel soignant impliqué auprés de la clientéle AVC qui devra étre formé.

« Définir le type, le contenu et le format de la formation pour le personnel soignant.

+ Faire le lien avec les autres sous-comités (outils cliniques, PIl, formulaire, etc.) pour les besoins
spécifiques identifiés.

+ Définir un plan de formation annuel pour assurer le maintien de I'expertise pour le personnel soignant
de l'urgence et pour I'équipe AVC.

Groupe de travail : Formulaire AVC

Mandat: Afin de faciliter le suivi des indicateurs identifiés par le MSSS, élaborer un formulaire spécifique pour

les usagers ayant subi un AVC, en vue de récolter les données nécessaires, et ce, dés le triage a 'urgence

jusqu’au congé de l'unité AVC.

Objectifs principaux:

» Déterminer l'information a entrer dans le formulaire, de maniére a pouvoir mesurer les indicateurs retenus
(ex.: délai moyen d’admission sur I'unité AVC, durée moyenne des épisodes de soins, etc.).

+ Instaurer un mécanisme de saisie et d’analyse des données du formulaire.
* |dentifier les besoins et les modalités de formation en lien avec I'utilisation du formulaire.

Groupe de travail: Communication

Mandat: Identifier 'information a remettre a 'usager ayant subi ou a risque de subir un AVC et a ses proches,
l'intervenant désigné et le moment opportun pour le faire, afin de couvrir 'ensemble des phases du Continuum
AVC.

Objectifs principaux:

 |dentifier la documentation qui devrait étre remise a 'usager et ses proches.

» Déterminer le moment opportun, dans la trajectoire de services, ou remettre la documentation
et l'intervenant pour le faire.

* |dentifier la documentation manquante et faire des recommandations.
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