
Promoteur et/ou 

chargé de projet

Remplir le formulaire sur Octopus 

et un document attestant la 

confirmation de financement.

Promoteur et/ou 

chargé de projet

Remplir le formulaire sur Octopus 

et y attacher le plan d’action et le 

rapport de clôture finaux.

Promoteur et/ou 

chargé de projet

Remplir le formulaire sur Octopus 

et fournir les informations 

demandées sur l’avancement et 

l’état de santé du projet.

Promoteur et

chargé de projet

Compléter le rapport de clôture 

qui inclut une évaluation de 

l’impact du projet sur le plan 

d’établissement.

Est-ce que le financement 

a été reçu?

Promoteur et/ou 

chargé de projet

Remplir le formulaire sur Octopus 

et y indiquer que le financement 

est toujours en attente ou a été 

refusé.

Promoteur et/ou 

chargé de projet

Remplir le formulaire sur Octopus 

et y indiquer les mises à jour du 

projet s’il y a lieu.

Pour quelles raisons 

le projet est-il en attente 

de démarrage?

EN ATTENTE 

DE CAPACITÉ 

OU AUTRES RAISONS

OUI

NON

BP

Organiser et animer 

une rencontre avec les 4 groupes 

de travail stratégique. 

BP

Préparer et lancer l’exercice de 

capacité aux parties prenantes 

impliquées.

Parties prenantes

Compléter l’exercice de capacité.

BP

Organiser et animer 

le comité de gestion du 

portefeuille.

Comité de gestion 

du portefeuille

Procéder à une analyse 

qualitative des projets afin de 

statuer sur le séquencement 

des projets.

BP et comité de gestion 

du portefeuille

Présenter les décisions et le 

nouveau portefeuille de projets

 au CCDA et CODIR.

Publication 

du portefeuille 

de projets

J’ai un projet 

complété.

J’ai un projet

en cours.

J’ai un projet

en attente de 

démarrage.

J’ai un 

nouveau projet.

Équipes de projet

Suivre l’avancement, les enjeux 

et l’état de santé du projet à 

même la structure de 

gouvernance du projet.

Étape 1 | Période de mises à jour des projets 

5 jours ouvrables

Étape 2 | Analyse des indicateurs et identification des projets 

incontournables

4 jours ouvrables

Étape 3 | Exercice de capacité

5 jours ouvrables 

Étape 4 | Analyse qualitative et mise à jour du portefeuille

1 jour ouvrable

Étape 5 | Publication du portefeuille de projets

2 jours ouvrables

Suivi des projets et du portefeuille

En continu

BP et EGP

Mettre à jour les données du 

tableau de bord, incluant les 

indicateurs du plan 

d’établissement et les projets du 

portefeuille.

En continu |  Inscription et analyse de la pertinence et faisabilité des nouveaux projets

Hors cycle

Cycles trimestriels de pilotage du portefeuille de projets arrimés à la planification stratégique

Promoteur et/ou chargé de 

projet et BP

Demander au BP l’accès aux 

documents des projets archivés.

Rôles 

Salle de pilotage stratégique du Comité de Direction (CODIR)
Instance décisionnelle chargée du suivi rigoureux et du pilotage du plan d’établissement. Elle analyse régulièrement 
les progrès, identifie les écarts et propose des ajustements. La salle de pilotage est animée mensuellement et est 

composée de hors-cadres, directeurs et d’usagers-partenaires.

Comité de concertation des directeurs adjoints (CCDA)

Instance décisionnelle impliquée dans le processus pour s’assurer que le projet est bien élaboré avant son 

démarrage. Ce groupe est composé de directeurs adjoints et d’adjoints aux directeurs.

Groupe de travail stratégique 

Instance décisionnelle chargée d’évaluer, de prioriser et d’approuver les projets. Un groupe de travail stratégique est 

constitué pour chaque orientation de Santé Québec. Le groupe se réunit aux deux semaines et est composé de 

hors-cadres, de directeurs, de directeurs adjoints, médecins, d’usager-partenaire et employé-partenaire selon 

l’orientation.

Comité de gestion du portefeuille

Instance décisionnelle en charge du séquencement des projets du portefeuille, notamment en ce qui concerne leur 

démarrage, leur poursuite, leur suspension ou leur arrêt. Le groupe se réunit minimalement quatre fois par année et 

est composé de deux porteurs par orientation, représentant chaque orientation stratégique. Ces porteurs sont 

sélectionnés aléatoirement à chaque trimestre, assurant ainsi une rotation équitable entre les membres de chaque 

orientation.

Bureau de projets (BP)

Instance responsable de la gestion et du respect de l’ensemble du processus encadrant les cycles de planification 

stratégique et la gestion du portefeuille de projets.

Service de l’évaluation et de la gestion de la performance (EGP)

Service responsable de produire les tableaux de bord incluant les indicateurs du plan d’établissement et 

d’accompagner les groupes de travail stratégiques dans la compréhension de ces indicateurs ainsi que dans 

l’identification des écarts aux cibles.

Promoteur

Cadre supérieur (directeur, directeur adjoint ou adjoint au directeur) issu du secteur concerné. Il est le propriétaire du 

projet, responsable des résultats, de la qualité, des coûts et des délais. Il prend les décisions clés et assure le suivi 

de la performance et la conformité des livrables du projet.

Chargé de projet

Gestionnaire ou professionnel assurant la coordination opérationnelle du projet. Il veille à son bon déroulement dans 

le respect des objectifs, des échéances, des ressources et du budget.

BP et groupes de travail 

stratégique

 Rédiger et diffuser un rapport 

annuel de la planification 

stratégique.

Promoteur, chargé de projet

et parties prenantes

Vérifier l'exactitude du rapport de 

clôture auprès des parties 

prenantes impliquées.

État de santé 

L’état de santé d’un projet correspond à l’évaluation globale de sa progression et de sa performance à un moment 

donné. Au CISSSMO, cette évaluation s’appuie sur des critères clés tels que l’échéancier, le budget et la portée. Elle 

permet de déterminer si le projet est sur la bonne voie pour atteindre ses objectifs.

Le promoteur et le chargé de projet doivent évaluer l’état de santé du projet via un formulaire disponible sur Octopus 

4 fois par an à chaque cycle. L’état de santé est uniquement complété pour les projets avec un statut en cours.

L’état de santé global du projet est calculé selon les 3 indicateurs ci-haut. 

Indicateur 1 | Budget

- Non applicable : Cet indicateur ne s'applique pas au projet.

- Respecté et à jour : Le budget autorisé est respecté et toutes les mises à jour récentes ont été validées et 

approuvées.

- Dépassement mineur : Il y a un léger dépassement de budget qui peut être absorbé sans impact majeur sur le 

projet. Les actions correctives sont en cours ou en validation.

- Dépassement majeur : Le projet dépasse significativement le budget, ce qui nécessite des ajustements importants 

pour assurer sa continuité. Les actions correctives sont en cours ou en validation.

Indicateur 2 | Échéancier 

-  En avance : L’échéancier est respecté et le projet est prévu pour terminer plus tôt que prévu.

-  Dans les délais : Le projet respecte le calendrier prévu ou révisé et approuvé.

- Retard léger : L’échéancier est à risque. Certaines activités ou livrables pourraient ne pas être réalisés à la date 

planifiée. Cependant, l'impact sur la date finale du projet est limité et reste maîtrisable.  Les actions correctives sont 

en cours ou en validation.

- Retard majeur : Il y a des retards importants dans la réalisation des livrables. L’échéancier ne pourra pas être 

respecté et la date de fin du projet est sérieusement compromise. Les actions correctives sont en cours ou en 

validation.

Indicateur 3 | Portée

- Aucun changement : La portée identifiée au départ est pleinement respectée ou la nouvelle portée a été 

approuvée.

- Changement mineur : La portée a été légèrement modifiée, sans impact significatif sur les délais, coûts, ressources 

ou qualité. La nouvelle portée est en cours de validation. 

- Changement majeur : La portée a été modifiée de façon significative, impactant les délais, coûts, ressources et 

qualité. La nouvelle portée est en cours de validation, avec des actions correctives déjà engagées. 

EN ATTENTE 

DE FINANCEMENT

Rapports trimestriels et annuel 

Le rapport est un document synthétique présentant les éléments suivants :

- État et performance du portefeuille de projets

- Contribution des projets aux objectifs du plan d’établissement

- Résumé des nouveaux projets lancés

- Faits saillants des projets en cours

- Présentation des projets clôturés et de leurs résultats 

Début du cycle  Fin du cycle
Durée de 17 jours ouvrables

Hors-cadre

Présenter une synthèse du 

rapport annuel de la planification 

stratégique aux rencontres 

des gestionnaires.

Salles de pilotage tactique

Suivre le tableau de bord des 

indicateurs et projets de la 

direction.

Statuts d’un projet

Les statuts d’un projet décrivent les différentes étapes et situations possibles dans lesquelles un projet peut se 

trouver, permettant ainsi de suivre son évolution et d’adapter sa gestion en conséquence.

- En évaluation

Le projet est en phase d’opportunité et d’évaluation de sa pertinence et faisabilité.

- Non retenu 

Le projet est en phase d’opportunité et n’a pas été retenu par le Groupe de travail stratégique à l’issue de son 

évaluation, en raison de critères tels que la pertinence, la faisabilité, l’alignement stratégique ou d’autres 

considérations.

- En attente de démarrage 

Le projet est en phase d’opportunité et a été validé en termes de pertinence et de faisabilité. Toutefois, il n'a pas 

encore démarré en raison de contraintes de financement ou de capacité.

- En cours 

Le projet est actif et est en phase de démarrage, de planification, de réalisation ou de clôture, avec des activités 

actuellement en cours.

- Complété 

Le projet a franchi la phase de clôture, est achevé avec succès, et tous les livrables ont été remis selon les objectifs 

définis.

- Annulé 

Le projet a été définitivement arrêté, quelle que soit sa phase d'avancement. Cette décision peut résulter d'un 

manque de pertinence ou de faisabilité, d’un refus de financement, d’une absence persistante de capacité pour le 

démarrer ou le poursuivre, ou encore d'autres raisons jugées suffisantes pour mettre fin au projet.

- En suspens 

Le projet est en phase de phase de démarrage, de planification, de réalisation ou de clôture et est temporairement 

mis en pause, en attente de décisions ou de capacité.

S’agit-il d’un projet devant être inclus dans le processus ?

Les projets inclus dans le processus doivent répondre aux critères suivants :

Critère 1 | Nature du projet

Projets locaux ou provinciaux qui contribuent aux objectifs, indicateurs et/ou 

catalyseurs du plan stratégique. 

OU

Projets qui répondent à des obligations légales, à des risques organisationnels 

majeurs, qui s’inscrivent dans le cadre de projets autorisés d’envergure ou qui 

contribuent à l’enseignement, à la recherche et à l’innovation.

ET

 Critère 2 | Durée du projet

La durée du projet doit s’échelonner sur une période d'au moins trois mois. 

Certains projets qui ne répondent pas à tous les critères mentionnés ci-dessus peuvent 

néanmoins être inclus dans le portefeuille dans des cas exceptionnels, sur 

recommandation d’un hors cadre.  

Évaluation de la capacité

La capacité requise pour chaque projet est évaluée selon le type d’avancement du projet :

- Nouvelle opportunité

L’évaluation porte sur la capacité globale nécessaire pour l’ensemble du projet. Elle est documentée dans la charte 

de projet par le promoteur, en collaboration avec les services concernés.

- Projet en cours

L’évaluation se concentre sur la capacité requise pour le prochain cycle de travail (3 mois). Elle est documentée par 

le coordonnateur ou chef de service concerné dont l’équipe est déjà impliquée dans le projet.

Les niveaux de capacité requises sont évaluées comme suit :

Faible | Contribution essentielle limitée

Le service apporte un soutien clé mais ponctuel, intervenant uniquement sur certains livrables ou moments critiques. 

Son rôle, bien que ciblé, est nécessaire pour le bon déroulement du projet.

Modéré | Contribution essentielle régulière

Le service est activement impliqué à plusieurs étapes du projet, avec une participation récurrente et un rôle 

important dans la réalisation et la validation de livrables essentiels.

Élevé | Contribution essentielle majeure et continue

Le service est un acteur principal, engagé en continu tout au long du projet. Sa contribution mobilise fortement ses 

ressources et compétences, impacte de nombreux livrables majeurs, et influence les décisions stratégiques du 

projet.

Analyse qualitative 

Les outils d’aide à la décision utilisés par le comité de gestion du portefeuille incluent :

- Chartes de projets

- État de santé et d’avancement du projet

- Projets incontournables identifiés par les groupes de travail stratégique par orientation

- Cotes de priorité 

- État des indicateurs du plan d’établissement

Grâce à ces informations, le groupe de travail stratégique des 4 orientations effectue une analyse qualitative du 

portefeuille, permettant de prendre des décisions sur :

- Les projets à ne pas démarrer (en raison du financement)

- Les projets à ne pas démarrer (en raison de la capacité)

- Les projets à poursuivre

- Les projets à suspendre

- Les projets à arrêter

Annonce du début du cycle

Le BP mènera une campagne de communication au moins 30 jours ouvrables avant le début du cycle, afin 

d’annoncer le lancement imminent du cycle. Cette campagne précisera les documents à compléter ainsi que les 

dates clés pour la soumission ou la mise à jour des projets du portefeuille.

Dernière mise à jour : 2025-08-29

Service d’amélioration continue et du Bureau de projets

Direction de la qualité, de l’évaluation, de la performance et de l’éthique (DQEPE)

BP et promoteur

Organiser une présentation 

d’opportunité du projet au groupe 

de travail stratégique concerné et 

envoyer la charte de projet et le 

montage financier final en amont 

de la rencontre.

BP et promoteur

Organiser une présentation 

de clôture au Groupe de travail 

stratégique.

Promoteur et Groupe de travail 

stratégique

Animer une présentation de 

clôture du projet au Groupe de 

travail stratégique.

BP et promoteur

Lire le rapport de clôture, 

s'assurer que toutes les 

informations requises y sont 

présentes, et transmettre des 

rétroactions au promoteur, 

au besoin.

Est-ce un projet ?

Au CISSSMO, un projet doit répondre à l’ensemble des 5 critères suivants : 

Critère 1 | Objectif spécifique

Un projet est entrepris dans le but d'atteindre un objectif spécifique pour répondre aux 

besoins d'un client (usager, personnel, service, direction, etc.) et se conclut par un ou 

plusieurs livrables qui répondent à l’objectif identifié.  

Critère 2 | Unicité

La gestion et les résultats d’un projet impliquent de faire quelque chose de nouveau 

ou quelque chose qui n’a pas encore été fait exactement 

de la même façon ni dans le même contexte. 

Critère 3 | Échéancier

La gestion d’un projet consiste à réaliser un ensemble de livrables et d’actions 

coordonnées et structurées comportant une date de début et de fin planifiée. 

Lorsque le projet est terminé, ses livrables peuvent continuer

 d’exister à travers la gestion des opérations.  

 

Critère 4 | Respect des contraintes

Le projet est assujetti au respect de certaines exigences en lien 

avec l’échéancier, le budget, la disponibilité des ressources et la qualité des livrables. 

Critère 5 | Structure de gestion de projet

La réalisation d’un projet implique la mise en place d'une structure de gestion de projet. 

En d’autres mots, la coordination d’un projet est sous la responsabilité 

d’un chargé de projet et les actions sont réalisées par une ​équipe de projet​. 

Promoteur

Remplir le formulaire sur Octopus 

et y attacher la présentation 

d’opportunité, la charte de projet, 

le montage financier préliminaire 

et la confirmation de financement 

(si déjà reçu). 

Promoteur et groupe de travail 

stratégique

Présenter l’opportunité de projet

(10 min.).

Est-ce que le projet 

est pertinent et faisable ?

Groupe de travail stratégique

Analyser la cote de priorité du 

projet, en se basant sur les 

documents du promoteur 

(présentation d’opportunité et 

charte de projet).

Groupe de travail stratégique

Projet non retenu

Groupe de travail stratégique

Projet recommandé pour 

démarrage hors cycle au comité 

de gestion du portefeuille et 

révision des incontournables des 

projets de l’orientation.

Groupe de travail stratégique

Projet mis en attente 

de démarrage.

OUI
Groupe de travail stratégique

Projet accepté 

avec ou sans conditions.

NON

Est-ce que le projet 

doit démarrer 

de façon urgente?

NON

OUI
BP et promoteur

Lire les documents, s'assurer que 

toutes les informations requises y 

sont présentes, et transmettre 

des rétroactions au promoteur.

Promoteur et parties prenantes

Évaluer la pertinence et la 

faisabilité du projet avec les 

parties prenantes, à travers la 

rédaction de la charte de projet, 

l’élaboration du montage financier 

préliminaire et l’identification des 

sources de financement.

Santé Québec et CISSSMO 

Identifier de nouveaux objectifs 

ou reconduire ceux non encore 

atteints en s’appuyant sur 

l’analyse des résultats de l’année 

précédente.

Groupe de travail stratégique

Identifier les projets 

incontournables souhaités à 

démarrer ou poursuivre

pour le prochain trimestre pour 

l’orientation concernée.

Groupe de travail stratégique

Évaluer le niveau d’urgence du 

démarrage du projet à l’aide des 

résultats de la matrice de GIR 

fournis par le promoteur.

Évaluation de l’urgence du projet 

But : Déterminer si un projet doit être lancé hors cycle ou s’il peut attendre l’évaluation prévue au prochain cycle.

Processus d’évaluation : Le promoteur évalue les risques liés au non-démarrage immédiat du projet, qu’il consigne 

dans la charte de projet, notamment à l’aide de la matrice d’évaluation de la criticité des risques. Le Groupe de 

travail stratégique de chaque orientation analyse les résultats fournis par le promoteur lors de la présentation 

d’opportunité et prend la décision de démarrer ou non le projet hors cycle. 

Méthode de calcul : Le score de risque est obtenu en multipliant la probabilité d’occurrence par le degré d’impact. 

Plus le score est élevé, plus l’urgence de démarrer le projet hors cycle est grande.

Critères :

Probabilité d’occurrence

1 : Rare (occurrence inexistante)

2 : Peu probable (occurrence très rare)

3 : Possible (occurrence occasionnelle)

4 : Probable (occurrence fréquente)

5 : Extrêmement probable (occurrence certaine)

Degré d’impact

1 : Négligeable (très faibles conséquences)

2 : Mineur (peu de conséquences, réversibles, faible impact)

3 : Modéré (embarrassant, conséquences fâcheuses, non désirables)

4 : Significatif (majeur et répétitif)

5 : Désastreux (catastrophique, irréversible sur un grand groupe et/ou répétitif)

Échelle :

>15 : Risque majeur

10 à 14 : Risque important

5 à 9 : Risque modéré

< 4 : Risque faible

Élaboration du plan d’établissement 

Annuellement aux mois d’avril

CISSSMO

Identifier des nouvelles initiatives

qui peuvent contribuer 

aux objectifs et indicateurs du 

plan d’établissement.

Salle de pilotage stratégique 

(CODIR)

Suivre le tableau de bord de 

l’atteinte des objectifs 

stratégiques du plan 

d’établissement.

Phases d’un projet

- Opportunité  

Évaluation de la pertinence et de la faisabilité du projet, en prenant en compte les ressources disponibles et les 

objectifs stratégiques.

- Démarrage 

Lancement officiel du projet, mise en place de la gouvernance et définition des rôles et responsabilités pour assurer 

sa mise en œuvre.

- Planification 

Élaboration des plans détaillés du projet.

- Réalisation

Exécution des activités planifiées, production des livrables et gestion des ressources du projet.

- Clôture

Finalisation du projet, évaluation des résultats et transfert des livrables dans les opérations.

Évaluation de l’atteinte des objectifs 

du plan d’établissement

Annuellement aux mois de mars

Exercice de capacité

Participation à l’exercice de capacité

- Seules les directions de soutien seront impliquées lors des premiers exercices de capacité pour procéder aux 

ajustements nécessaires. Les directions cliniques seront impliquées dans une seconde phase.

- Seuls les services identifiés comme parties prenantes dans les chartes de projet déposées au BP doivent participer 

à l’exercice de capacité.

- L’exercice doit être complété par les coordonnateurs et/ou les chefs de service, et non par les directeurs ou 

directeurs adjoints.

- Les projets sans financement confirmé ou déjà complétés sont exclus de l’exercice.

Consignes 

Chaque coordonnateur ou chef de service doit indiquer, pour chaque projet, le niveau d’implication requis : faible, 

modéré ou élevé. 

Ensuite, le niveau d’implication est accordée par le coordonnateur ou le chef de service en priorisant :​

- Les incontournables, peu importe leur cote de priorité.​

- Les autres projets, selon leur cote de priorité.

Pour chaque projet, le coordonnateur ou chef de service confirme son niveau d’implication en utilisant l’échelle 

suivante :

- Implication non accordée : Le service ne peut pas s’impliquer dans le projet.

- Implication partiellement accordée : Le service peut contribuer, mais avec des contraintes en temps, ressources ou 

disponibilité, ou son rôle se limite à quelques livrables spécifiques.

- Implication accordée : Le service s’engage pleinement dans le projet.

Scores de capacité

Un score est calculé automatiquement en fonction de l’écart entre la capacité requise et la capacité accordée par 

chaque service. Plus le score est élevé, plus l’écart entre les capacités requises et accordées est critique. Cet 

indicateur permet de mieux identifier les projets nécessitant des décisions de priorisation : démarrer, poursuivre, 

réajuster ou suspendre. Un faible score de capacité ou l’indisponibilité d’une partie prenante n’entraîne pas 

automatiquement l’arrêt du projet. L’exercice de capacité est un outil d’aide à la décision pour le comité de gestion 

du portefeuille.

Faible + Accordée = 0

Faible + Partiellement accordée = 1

Faible + Non accordée = 2

Modérée + Accordée = 0

Modérée + Partiellement accordée = 3

Modérée + Non accordée = 4

Élevée + Accordée = 0

Élevée + Partiellement accordée = 5

Élevée + Non accordée = 6

BP

Rédiger et diffuser un rapport 

trimestriel sur le portefeuille de 

projets.

BP et groupes de travail 

stratégique

 Procéder à la reddition de 

compte pour Santé Québec.

BP, CCDA et promoteur

Envoyer la charte de projet et le 

montage financier préliminaire 

aux membres du CCDA et les 

inviter à contacter le promoteur 

en cas de modifications aux 

documents.

Hors cadres, BP et promoteurs

Présenter une synthèse du 

rapport trimestriel sur le 

portefeuille de projets aux 

rencontres des gestionnaires.

Identification des incontournables

But : Identifier les projets incontournables à démarrer ou à poursuivre pour l’orientation concernée.

Processus d’évaluation : Le Groupe de travail stratégique de chaque orientation sélectionne ces projets en 

réalisant une analyse qualitative et en s’appuyant sur la cote de priorité, le score de risque, l’état de santé des 

projets et l’état des indicateurs de performance à atteindre.

Plan d’établissement 

Le CISSSMO doit élaborer un plan d’établissement aligné sur les objectifs et cibles définis par Santé Québec, tout 

en tenant compte de la réalité locale. Ces objectifs, regroupés sous quatre orientations, permettent un suivi cohérent 

et standardisé des performances à l’échelle régionale et provinciale. Le CISSSMO doit ainsi identifier des projets 

contribuant à l’atteinte des cibles.

Groupe de travail stratégique 

et EGP

Procéder à l’analyse de l’état des 

indicateurs du plan 

d’établissement afin de comparer 

leur état actuel aux cibles prévues 

et identifier les écarts.

Salles de pilotage des groupes 

de travail stratégique

Suivre le tableau de bord des 

indicateurs et projets de 

l’orientation.

Évaluation de la priorité du projet : Cote de priorité

But : Évaluer la priorité des projets selon leur pertinence (impact et portée) et leur priorité d’exécution (échéance 

prescrite + état d’avancement). ​

Processus d’évaluation : : Le Groupe de travail stratégique de chaque orientation évalue la cote de priorité des 

projets en se basant sur les documents transmis par le promoteur (présentation d’opportunité et charte de projet).

La cote de priorité est ensuite mise à jour à chaque cycle. 

Méthode de calcul : Cote de priorité=(Impact×0,4)+(Portée×0,3)+(Échéance×0,15)+(Avancement×0,15)​

Critères :

Impact (poids 40%)​

1 : Bénéfices limités, ponctuels ou peu visibles pour les bénéficiaires, avec une contribution marginale ou indirecte 

aux objectifs stratégiques.

3 : Bénéfices tangibles et durables apportant une amélioration notable pour les bénéficiaires et soutenant activement 

un ou plusieurs objectifs stratégiques.​

5 : Bénéfices majeurs et durables apportant un impact significatif et transformateur pour les bénéficiaires et jouant un 

rôle clé dans la réalisation des objectifs stratégiques.​

Portée (poids 30%)​

1 : Projet local impactant un petit groupe restreint, comme une équipe, une unité ou une clientèle ciblée.​

3 : Projet sectoriel touchant une direction, une installation ou plusieurs équipes.​

5 : Projet organisationnel ayant un impact large, englobant tout le CISSS ou plusieurs clientèles et directions.   ​

Échéance (poids 15%)​

1 : Projet sans date de fin prescrite. La réalisation du projet peut être ajustée dans le temps sans impact majeur.​

2 : Projet avec une date de fin prescrite. ​

État d’avancement (poids 15%)​

1 : Projet en phase d'opportunité, démarrage ou planification. Le projet est encore en amont avec peu 

d’investissement engagé et peut être replanifié plus facilement selon les priorités et les ressources disponibles.​

2 : Projet en phase de clôture ou réalisation. Le projet est déjà en cours et a mobilisé des ressources humaines et 

financières. Le finaliser permet d'optimiser les investissements déjà réalisés et de libérer des ressources pour 

d’autres projets. 

Échelle :

3.8 à 4.6 : Priorité 1 

3.0 à 3.7 : Priorité 2

2 à 2.9 : Priorité 3 

1 à 1.9 : Priorité 4
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