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Maison des aînés et alternative de Châteauguay



• Mise à jour du projet

• Approche et philosophie à la MDA-MA

• Clientèles des maisonnées « aînés »

• Clientèles des maisonnées alternatives

• Innover ensemble! 

• La belle grande famille de la MDA MA! 

• Topo sur les autres MDA MA au Québec

• Survol de ce qui est à venir pour Châteauguay

• Période de questions hors enregistrement
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Plan de présentation



Notre équipe
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Éric Gagné, conseiller en milieu de vie et chargé de projet clinique MDA MA

Céline Lachance, cheffe de l'équipe de réadaptation en MA

Priscillia Taylor, cheffe de 6 maisonnées MDA

Annie Cuerrier, cheffe de 4 maisonnées (2 MA et 2 MDA)

Martine Daigneault, directrice intérimaire de la DSHAPPA



Parlons de la mutation
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Mutations progressives du personnel

à compter du 30 octobre 2023

avec un accueil et intégration sur plusieurs jours.



Où en est la construction ?

 Les étages 2 et 3, où l’on trouve des maisonnées, sont bien avancées.

 L’installation de la menuiserie, des meubles intégrés, est en cours.

 Les plafonds sont bien avancés.

 La conception des plans et devis pour le centre de la petite enfance 
(CPE) va bon train.

 Les processus de partenariats pour le bistro sont en cours.

 Les équipements (médical, non médical, informatique et mobilier) sont 
arrivés à la mi-juillet (disponibles à la MDAA début octobre).

 Livraison du bâtiment d’ici la fin de l’automne.
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À quoi va ressembler la MDA MA de Châteauguay?
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Approche et philosophie
Comme à la maison 

• Une MDA MA est un milieu qui s’apparente au domicile et qui accueille des 
personnes hébergées ayant des besoins en soins et services qui ne peuvent être 
comblés à domicile.

• Le milieu aura une approche adaptée aux préférences et au mode de vie de la 
personne hébergée.

• La différence avec un milieu d’hébergement traditionnel : on mise sur 
l’autodétermination et l’autonomie de la personne hébergée. 

• Le personnel sera mobilisé autour de la participation des personnes hébergées 
dans les tâches de la vie quotidienne, dans l’intégration à la communauté et dans 
l’animation du milieu de vie.
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Notre clientèle
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Personnes aînées en perte 

d'autonomie qui présentent des 

troubles neurocognitifs majeurs.

Adultes vivant une situation de 

handicap en raison d'une 

déficience physique, d'une 

déficience intellectuelle ou d'un 

trouble du spectre de l'autisme.



Critères d’admission MDA

• Majoritairement un profil ISO-SMAF 10-14 ;

• Diagnostic de troubles neurocognitifs ;

• Présence d'errance ;

• Présence de symptômes comportementaux et psychologiques de la 
démence (SCPD) légère à modérée qui répond positivement à un 
environnement et une approche adaptée ;

*La personne hébergée nécessite des soins ou de l'accompagnement ne pouvant être répondus en 
ressources intermédiaires (ou tout autre milieu) ou pour lesquels l'offre de services disponible ne 

favorise pas la réponse aux besoins.
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Type de profil des maisonnées (MDA)
Trois milieux d’accompagnement adaptés de type actif :

• Profil physique : perte d’autonomie à dominance physique sans 
déficit cognitif majeur.

• Profil explorateur : perte d’autonomie à dominance cognitive 
ayant un profil marcheur avec errance intrusive.

• Profil marcheur : perte d’autonomie à dominance cognitive avec 
un profil marcheur sans errance intrusive.
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Critères d’exclusion

Maison des aînés :

• Symptômes comportementaux et psychologiques de la démence (SCPD 
sévère).

Maison alternative :

• Troubles graves de comportement.
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Critères d’admission MA 
(DI-TSA)

• Un profil ISO-SMAF 8 à 14.

• Clientèle adulte ayant un diagnostic de déficience intellectuelle (DI) 
principalement sévère et profonde (DIS DIP) – trouble du spectre de l’autisme 
(TSA);

• Soins et besoins d'assistance élevés ;

• Besoins qui ne peuvent être répondus à domicile ou dans une autre option 
d'hébergement ;

• Nécessitant des soins infirmiers, pharmacologiques et médicaux ;

• Vise le développement ou le maintien des habitudes de vie.
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Innovons ensemble!
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• Ouverture aux nouvelles façons de faire les choses et 

aux nouveaux outils!

• Ce ne sera pas parfait! Et ce sera différent de ce que 

l’on connait;

• Nous allons travailler ensemble à implanter cette 

nouvelle culture dans l’organisation du travail;

• Plusieurs professionnels graviteront autour de la 

personne hébergée (ergothérapeute, physiothérapeute, 

kinésiologue, éducateur, etc.);

• Nouveaux titres d'emploi en soutien à l'équipe clinique.
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La belle grande famille de la MDA MA 

Ratios 

ICASI

Jour : 1/60

ASI/Infirmière

Jour :  1/24
Soir :   1/30
Nuit :  1/60

Infirmière 
auxiliaire

Jour :  1/12
Soir :   1/15
Nuit :  1/24

PAB

Jour :  1/6
Soir :   1/6
Nuit :  1/12

Préposé à 
l’unité (MDA)

Jour :  1/12
Soir :   1/12

Assistant en 
réadaptation 

(MA)
Jour :  1/12
Soir :   1/12

Récréologue
Tech en loisirs
Organisateur 

communautaire Ergo
Physio
Kiné
TRP

Psychoed
TES/Éduc

TS/TTS
Intervenant en 
soins spirituels

Médecin
IPS

Nutritionniste

Équipe de 
l’entretien 
ménager

Équipe 
du service 

alimentaire

Proches 
aidantsÉquipe de la 

buanderie

Surveillant en 
établissement

Agent 
administratif

Ouvrier de 
maintenance

Bénévoles

Gestionnaires



Ailleurs au Québec 
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Ce qui est à venir

• Mutations progressives du personnel à compter du 30 octobre 2023 avec 
un accueil et intégration;

• Accueil progressif des personnes hébergées;

• Affichage de postes en septembre;

• Nous sommes disponibles, en tout temps, pour répondre à vos questions : 
mdaa.cisssmo16@ssss.gouv.qc.ca;

• Nous avons besoin de vous pour le recrutement! N’hésitez pas à partager 
les offres d’emploi en lien avec la MDA MA!
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