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Objectif

A la fin de cette séance, vous

* Aurez une meilleure compréhension du
contenu et des chapitres de ce manuel

« Serez en mesure d'expliquer le pourquoi des
changements

« Serez outillés a soutenir les équipes de votre
établissement, a comprendre et a mettre en
ceuvre ces normes
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Présentation du manuel
d’évaluation

Soins et services généraux
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Qmentum Québec| Programme d'agrément

Qualité + Momentum = Qmentum Excellence en matiere de soins, chaque jour

Favoriser I'excellence en matiere

Nos programmes QmentumMP habilitent (») d’expériences de soins des usagers et
@

et outillent les etablissements des résultats en matiére de santé par la
Organ|sat|0n d amehorer Con“nue”ement mlse en oceuvre de normes basees sur deS

la qualité des soins et services. données probantes;

Ces programmes offrent aux Mesurer et .recueillir des _im‘ormations sur
les perceptions de la main-d'ceuvre sur

la culture de sécurité et les conditions
de travail:

établissements des normes, des
meéthodes d’évaluation, des formations
et des ressources pertinentes et basées
sur des données probantes pour
renforcer I'imputabilité et apporter des
améliorations mesurables pour :

Intégrer I'agrément dans la pratique
quotidienne;

Favoriser l'apprentissage, I'innovation et
le changement de culture en vue d’'une
amélioration continue de la qualité.

Q0 % @
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Manuel d’'évaluation | Soins et services généraux

+ Le présent manuel d'évaluation est composé de criteres d'évaluation qui permettent d'évaluer les
soins et services offerts dans le cadre du
programme-services Soins et services généraux.

* Le manuel est conforme aux objectifs et aux orientations du:

* Orientations relatives aux standards d’acces, de continuité, de qualité, d’efficacité et d’efficience pour Uoffre de services
sociaux généraux (MSSS, 2013)

* Cadre de référence - Améliorer 'acces, la qualité et la continuité des services de proximité (MSSS, 2023)

* Orientations ministérielles pour la prévention, la promotion et le soutien au mieux-étre (MSSS, 2022).

« Services généraux: « Les services généraux s’adressent a toute la population et devraient étre la principale
entrée dans le systeme de santé et des services sociaux. Ils répondent a un besoin de maintien ou
d’amélioration de la santé et du bien-étre ou encore a des problemes généralement ponctuels, qui peuvent
aussi étre de nature aigué et réversible. Les services généraux incluent des activités de santé publique qui
s’inscrivent dans une approche populationnelle et des activités cliniques et d’aide qui supposent une réponse
a des besoins individuels. » (MSSS, 2013)

* Le manuel met en lumiéere l'importance d'une offre de soins et services qui est accessible, sécuritaire, efficace
et adaptée aux besoins de la population, et soutiennent l'importance d'une approche d'amélioration continue
de la qualité et des partenariats qui s'imposent.
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Manuel d’'évaluation | Cycle d'agrément

Séquence 1

Séquence 2
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Séquence 3

Normes Santé mentale et
Jeunesse p
transversales dépendances
N I e S

Périnatalité, [

Gouvernance Néonatalogie, Santé mentale

Pédiatrie

-

Leadership JED Dépendances

Santé publique,
Situations d’'urgences
Télésanté, PCI, RDM,

Médicaments

Santé physique

Urgence,
hospitalisation, soins
critiques

Imagerie, interventions
invasives, oncologie

Ambulatoire
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Manuel d’'évaluation | Soins et services généraux

* Introduction P
e Structure du manuel Soins ot services
] généraux (Cyc

*  Glossaire

- liste de termes et définitions qui sont utilisés dans ce manuel
» Chapitres

1. Excellence des soins et services

2. Services Info-Santé, Info-Social et Guichet d'acces a la premiere ligne

3. Services d'accueil, d'analyse, d'orientation et de référence

4. Services d'intervention en cas de crise dans le milieu

5. Soins et services de santé courants

6. Soins et services en groupes de médecine de famille

/. Services de consultation sociale et psychologique

8. Services psychosociaux en contexte de sécurité civile

 Documents de référence
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Manuel d’'évaluation | Soins et services généraux

Cycle 2 (visites de 2026) Cycle 1

Chapitre 1: Excellence des soins et services Chapitre 1: Excellence des services

Chapitre 2: Services Info-Santé, Info-Social et Guichet d'acces a

S Chapitre 3: Service Info-Social et Chapitre 7: Service Info-Santé
la premiére ligne

Chapitre 3: Services d'accueil, d'analyse, d'orientation et de

> Chapitre 2: Accueil, analyse, orientation et référence (AAOR)
référence

Chapitre 4: Services d'intervention en cas de crise dans le milieu  Chapitre 5: Services d'intervention en situation de crise dans le milieu

Chapitre 5: Soins et services de santé courants Chapitre 9 : Services de santé courants

Chapitre 6: Soins et services en groupes de médecine de famille  Chapitre 8 : Services de soins primaires (GMF publics)

Chapitre 7: Services de consultation sociale et psychologique Chapitre 4: Services de consultation sociale ou psychologique

Chapitre 8: Services psychosociaux en contexte de sécurité

civile Chapitre 6: Volet psychosocial en context de sécurité civile
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Manuel d’'évaluation | Structure des chapitres

Contexte
« Chaque chapitre débute par une mise en contexte qui cadre I'objectif d'évaluation
Sous-chapitres

- Les criteres dans chacun des chapitres sont organisés en sous-chapitres qui traitent de
themes pouvant donner lieu a des initiatives d'amélioration.

Criteres

- Chaque sous-chapitre du manuel d'évaluation contient des criteres propres a la
thématique présentée. Les crlteres.regroug.ent,des enoncés qui indiquent les exigences
a atteindre. Les criteres décrivent l'imputabilité, I'action et l'intention.

- Classification des criteres: chaque critéere est classifié selon une méthode d'évaluation
précise (sur place), un niveau de priorité (pratique organisationnelle requise et priorité
normale et élevée) et une dimension de la qualité (p. ex., sécurité)

Conseils

- Pour chaque critere, il existe un conseil correspondant qui fournit des renseignements
supplementalres our aider les utilisateurs a comprendre son énoncé. Les conseils ne
contiennent pas de nouveau contenu a évaluer.
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Ordre des criteres standardisé

* Criteres fondamentaux
- POR

- Criteres spécifiques

 Pratiques transversales
Choix des critéeres

- Simplification

» Réduction des redondances

» Imputabilité

« Cohérence avec la sequence 1
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Chapitres
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Chapitre

Services Info-Santé,
Info-Social et Guichet
d’acces a la premiere
ligne

Contexte

Le présent chapitre porte sur |'évaluation des services Info-Santé, Info-Social et du Guichet
d’acces a la premiere ligne (GAP) dans les établissements publics du Québec, pour la
population de tous ages. Les criteres d'évaluation portent, notamment, sur l'accessibilité et
la qualité des services, pour tous les usagers qui composent le 8-1-1.

Exemples

Info-Santé
Info-Social
GAP

Services d'accueil,
d’analyse, d'orientation
et de référence

Le présent chapitre porte sur I'évaluation des services d’accueil, d'analyse, d'orientation et
de référence (AAOR), offert a la population générale a la suite d'une demande de soins ou
services de nature psychologique ou sociale. Le service comprend I'accueil de I'usager qui
fait appel au service, I'analyse des informations transmises par celui-ci afin de circonscrire
les problémes vécus et les besoins qui s’en dégagent. L'analyse permet de clarifier la
demande et d'identifier les ressources et les facteurs de risque présents. Le service dAAOR
comprend également l'orientation de la personne vers les ressources d'aide pouvant
satisfaire a ses besoins, et ce, aprés avoir informé l'usager des différentes stratégies
possibles et l'avoir fait participer dans les décisions. Enfin, I'usager sera orienté et
accompagné, le cas échéant, vers les soins de santé ou les services sociaux appropriés en
fonction de sa situation et de ses besoins. Un suivi a court terme peut également étre offert
par I'équipe d’AAOR.

Equipe AAOR (services généraux)
Intervenants AAOR

Services en itinérance (services
généraux)

Services d’intervention
en cas de crise dans le
milieu

Le présent chapitre porte sur I'évaluation des services d’intervention en cas de crise offerts
a toute personne de la population générale qui est en situation de crise et pour laquelle une
intervention dans le milieu est jugée nécessaire par le service d’accueil, d’analyse,
d’orientation et de référence (AAOR), par le service Info-Social, ou par une ressource d’'un
autre service de I'établissement, ou bien par une ressource externe.

Il peut se réaliser a domicile, ou dans tout autre lieu approprié, et consiste en une
intervention immédiate, bréve et directe qui s'adapte au type de crise, les caractéristiques de
la personne et celles de son entourage.

Services d'intervention en cas de
crise

Equipe d'urgence psychosociale-
justice

Intervention de crise dans le milieu
24/7 (Services sociaux généraux)fin
de vie

Copyright © 2025 Agrément Canada ou ses concédants de licences. Tous droits réservés.
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Manuel d’'évaluation | Chapitres

Chapitre

Contexte

Exemples

Soins et services de

Le présent chapitre porte sur I'évaluation des soins et services de santé courants offerts a
une clientéle ambulatoire qui nécessite des soins infirmiers ou multidisciplinaires de courte
ou de longue durée en centre local de services communautaires (CLSC).

Les soins et services de santé courants sont des services de consultation offerts par un
personnel infirmier ainsi que par d'autres professionnels. lls sont disponibles sur rendez-

Services courants en CLSC
Centre ou clinique de gestion des maladies
chroniques

5 ; TR . R . . Clinique de gestion de la douleur
santé courants vous et servent a prévenir, dépister et traiter les problemes de santé de la population. Les ) - .
S . X o . et - Services cliniques de la diététique et de la
suivis nécessaires sont assurés en continuité et en collaboration avec les différents soins nutrition en CLSC
et services (notamment, les soins et services a domicile, les soins hospitaliers et les soins . . o
. o \ : . . Points de services locaux (vaccination)
en clinique médicale). Les soins et services courants offrent une réponse rapide aux
usagers ayant des besoins de santé particuliers avec ou sans prescription médicale.
Le présent chapitre porte sur I'évaluation des soins et services de santé courants offerts a
une clientéle ambulatoire qui nécessite des soins infirmiers ou multidisciplinaires de courte
ou de longue durée en groupe de médecine de famille (GMF) publique ou groupe de o
. .  ge ‘ong . n group ( ) publiq group GMF public (intra-muraux)
Soins et services en médecine de famille universitaire (GMF-U). . . .
AN . . . . . GMF mixte (site public)
6 groupes de médecine Un GMF est un regroupement de professionnels de la santé et de services sociaux qui GMEF-U
de famille ceuvrent de concert pour offrir des soins et services a la population. Dans la méme lancée, Clinique IPSPL

un GMF-U est un GMF dans lequel des résident'e's en médecine, des étudiant'e's et des
stagiaires travaillent, recoivent de la formation, et sont supervisés. Toute personne ayant
un médecin de famille peut accéder aux soins et services en GMF ou en GMF-U.

Copyright © 2025 Agrément Canada ou ses concédants de licences. Tous droits réservés. 16 *’ .
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Chapitre

Contexte

Exemples

Services de
7 consultation sociale et
psychologique

Le présent chapitre porte sur I'évaluation des services de consultation sociale et
psychologique courants offerts a toute la population, sur rendez-vous, soit durant le jour et
le soir, ainsi qu'a certaines heures durant les fins de semaines.

Ces services comprennent des activités d'intervention sociale, conjugale et familiale, qui
peuvent s'étendre sur une période maximale de douze semaines. lls visent a aider tout
usager présentant un probleme ponctuel ou situationnel d’ordre social, psychologique, ou
encore un probleme au sein de la dynamique relationnelle, dans le contexte conjugal ou
familial. L'intervention comprend plusieurs activités, dont la prise de contact, I'évaluation
de la situation, la planification de l'intervention, sa réalisation et son évaluation. Au besoin,
l'usager est référé, voire accompagné, vers d'autres ressources de |'établissement, vers
celles d'un autre établissement, ou encore vers des ressources du milieu.

Services psychosociaux courants
Service de consultation sociale
Consultations psychologiques (pour des
difficultés ponctuelles)

Consultation sociale et psychologique de
courte durée

Services aux revendicateurs du statut de
réfugié

Services
psychosociaux en
contexte de sécurité
civile

Le présent chapitre porte sur I'évaluation des services psychosociaux en contexte de
sécurité civile offerts a des usagers sinistrés, a leurs personnes proches aidantes, a la
population indirectement touchée par un sinistre et aux intervenants du réseau de la santé
et des services sociaux. Ces services s’acquittent, par I'entremise d'intervenants diment
formés, de la mission « Santé » en sécurité civile. lls comprennent quatre activités
précises: le repérage des personnes nécessitant une évaluation en raison de leur
vulnérabilité, I'évaluation des besoins de l'usager, le suivi psychosocial qui peut étre de
nature immédiate, transitoire ou encore une intervention liée au rétablissement a la suite
du sinistre. Les services psychosociaux en contexte de sécurité civile comprennent
également des services de consultation téléphonique et des services de conseils auprés de
la communauté. Enfin, 'usager peut étre référé, voire accompagné, vers des ressources de
I'établissement, ou vers celles d'un autre établissement ou bien encore vers des
ressources de la communauté.

Services psychosociaux en contexte de
sécurité civile
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Manuel d’'évaluation | Structure des criteres

* Les criteres regroupent des énoncés qui indiquent les exigences
a atteindre.

» Chaque critere est une affirmation écrite qui précise:
1. L'imputabilité: qui est responsable pour I'action
2. L'intention/Action: quelle est I'action requise
3. Lerésultat: quel est I'impact/le résultat de cette action

 L'imputabilité, c'est la personne ou le groupe responsable de
I'exigence ou l'obligation assignée inaiicz2017)
- les gestionnaires du programme-services
* les gestionnaires de |'établissement
* 'équipe

Copyright © 2025 Agrément Canada ou ses concédants de licences. Tous droits réservés. 18 * .
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Interprétation des criteres

o
/> 0 o
@ @ rm%l = @
Dimension de la Critere Conseil Critéres avant et Glossaire
qualité apres
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Manuel d’'évaluation | Soins et services généraux

équipe

Groupe de personnes collaborant
en vue de répondre aux objectifs,
aux capacités et aux préférences
de l'usager. L'équipe peut
comprend l'usager, sa/ses
personnes proches aidantes, des
gestionnaires, des bénévoles,
des apprenants, des pairs-
aidants, des partenaires ...

repérage

Pratique succincte, fondée sur
des données probantes, qui
permet d'identifier de maniere
proactive les besoins et les
risques de santé d'un usager
susceptibles de nécessiter une
évaluation plus approfondie.

plan de soins et
services individualisé

Plan élaboré en collaboration
avec l'usager en fonction de ses
objectifs, capacités et

préférences. On y décrit les roles

et les responsabilités de chaque
membre de I'équipe et la facon
dont participeront les autres

équipes au sein et a l'extérieur de

I'établissement.

transition de soins

Processus par lequel un usager

passe d'une équipe ou d'un milieu de
soins a un autre, notamment lorsqu'il
change de lieu, de niveau de soins au

sein d'un méme établissement, ou

lorsqu’il retourne chez lui, et lorsque

la responsabilité et l'obligation de

rendre compte de l'usager passent

d'une équipe a une autre.

outil d'aide a la
décision clinique

Outil qui fournit aux équipes des
informations fondées sur les
données probantes pour faciliter
la prise de décision, qui vise a
améliorer la qualité des soins et
services en limitant les variations
inattendues et qui peut étre
disponible sur diverses
plateformes.

en temps opportun

Qui se produit dans un délai
acceptable qui demeure
pertinent et approprié.

soins holistiques

Approche qui consideére que la
santé et le bien-étre physique,
mental, social et spirituel d'un
usager sont interconnectés. Cette
approche reconnait l'interaction
entre les modes de vie individuels
et les déterminants sociaux et
environnementaux plus larges de
la santé.

procédure

Ensemble détaillé et documenté
d'étapes congues pour guider
les opérations

quotidiennes.
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Favoriser des soins centrés sur la personne ()

» L'équipe adopte une approche inclusive dans I'ensemble de sa prestation de soins et services.
« L'équipe respecte la procédure visant a assurer la confidentialité des renseignements personnels de l'usager.
« L'équipe utilise des outils d'aide a la décision clinique afin de soutenir les usagers vivant en contexte de vulnérabilité.

+ L'équipe respecte la procédure visant a traiter les plaintes en matiere de violations des droits de l'usager.
« L'équipe respecte la procédure visant a évaluer l'aptitude de l'usager a prendre des décisions éclairées sur ses soins et services.

« L'équipe respecte la procédure visant a obtenir, de fagon itérative et continue, le consentement éclairé, libre et volontaire de I'usager a recevoir des
soins et services.

+ L'équipe respecte la procédure visant a respecter le réle du mandataire.

« L'équipe respecte la procédure afin d'accompagner l'usager qui exprime la volonté de mettre fin aux soins et services, de les limiter, ou d'étre
transféré vers un autre prestataire de soins et services.

« L'équipe respecte la procédure visant a permettre a I'usager d'identifier sa ou ses personnes proches aidantes qui intégreront I'équipe.
+ L'équipe facilite I'acces a des soins et services pouvant répondre aux besoins des personnes proches aidantes.

« L'équipe favorise la pleine participation de l'usager tout au long du continuum de soins et services par le partage de renseignements complets.

Copyright © 2025 Agrément Canada ou ses concédants de licences. Tous droits réservés. 21 *’ .
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. . ZAf z .. O
Assurer des soins et services ethlques et securitaires

« L'équipe utilise une approche de prise de décision d'ordre éthique pour soutenir la prestation de soins et
services.

» L'équipe communique a l'usager les possibilités de participation aux projets de recherche en cours et aux
projets d'amélioration de la qualité.

- L'équipe respecte la procédure visant a déclarer un incident ou accident li€¢ a la sécurité de l'usager survenu
lors de la prestation des soins et services.

« L'équipe respecte la procédure visant a divulguer un incident ou accident lié a la sécurité de l'usager survenu
lors de la prestation des soins et services.

» L'équipe se prépare aux situations d'urgences et aux sinistres en participant a des exercices de simulation.

« L'équipe respecte la procédure visant a recueillir la rétroaction de I'usager sur son expérience des soins et
services.

Copyright © 2025 Agrément Canada ou ses concédants de licences. Tous droits réservés. 22 *’ .
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Fournir des soins et services de haute qualité, @

sécuritaires et efficaces

* L'équipe respecte la procédure visant a assurer la gestion des comportements perturbateurs et agressifs.

* *L'équipe respecte la procédure sur l'utilisation des mesures de contrdle les moins restrictives en tant que dernier recours lors de la
prestation de soins et services.

* L'équipe utilise des outils d'aide a la décision clinique visant a évaluer l'état de santé de l'usager de fagon holistique tout au long du
continuum de soins et services.

* *L'équipe assure un acces en temps opportun aux services de consultation, aux services de diagnostic, aux analyses de laboratoire, ainsi
qu'aux résultats.

* L'équipe respecte la procédure de hiérarchisation et d'acces aux soins et services.

* *L'équipe élabore un plan de soins et services individualisé qui répond aux besoins de 'usager et qui tient compte de ses préférences.

* *L'équipe évalue l'évolution des objectifs, des préférences et résultats attendus de l'usager tout au long du continuum de soins et services.
* L'équipe utilise des outils d'aide a la décision clinique pour la gestion de la douleur.

* *L'équipe integre la planification des étapes de transition dans le plan de soins et services individualisé de l'usager.

* L'équipe assure une communication claire et opportune entre ses membres, tout au long du continuum de soins et services.

* *L'équipe s'assure que l'usager sait qui est la personne responsable de la coordination de ses soins et services, ainsi que de la fagon de la
joindre.
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Assurer des soins et services

Favoriser une main-d'oeuvre compeétente et

en sante

iIntégrés en temps opportun

« L'équipe utilise des outils d'aide a la décision clinique o 1'&eut ST Ay
pour (ﬁriger les transferts vers des soins et services °5°>*° L'equipe p.art|C|pe a d(?s activites B
internes ou externes dans les cas ou I'équipe est d'apprentissage continues appropriées tout au
incapable de répondre aux besoins anticipés ou réels long du continuum de soins et services
de l'usager. .

* *L'équipe assure un suivi approprié lors des
transitions de soins.

- L'équipe connait les soins et services offerts dans les
autres programmes-services et dans la
communauté.

* L'équipe oriente l'usager vers les ressources
appropriées ou vers d'autres prestataires de soins et
services.

* *L'équipe veille a gérer les délais d'attente pour
l'obtention des soins et services, depuis la demande
initiale jusqu'a la prise en charge effective de l'usager.
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Fournir des soins et services de haute qualité, @

sécuritaires et efficaces — Soins palliatifs et fin de vie

* L'équipe respecte la politique en matiere de soins palliatifs et de fin de vie.
* L'équipe respecte la procédure visant l'acceés a l'équipe interdisciplinaire dédiée en soins palliatifs et de fin de vie.

* L'équipe utilise des outils d'aide a la décision clinique pour repérer de maniere proactive l'usager pour lequel les
soins palliatifs et de fin de vie seraient appropriés.

* L'équipe fournit a l'usager des renseignements pour l'aider a faire un choix éclairé sur l'endroit ou il souhaite
recevoir les soins palliatifs et de fin de vie.

* L'équipe oriente la ou les personnes proches aidantes de l'usager en soins palliatifs et de fin de vie vers des soins et
services de répit.

* L'équipe respecte la procédure visant a discuter avec l'usager de l'expression de ses volontés concernant ses
objectifs de soins et de sa décision relative a la réanimation cardiorespiratoire.

* L'équipe discute des directives médicales anticipées avec l'usager conformément a la législation pertinente.
* L'équipe respecte la procédure visant a répondre aux demandes d'aide médicale a mourir.

* *L'équipe respecte la procédure visant a offrir du soutien aux personnes proches aidantes, avant et apres le déces
d'un usager.
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Fournir des soins et services de haute qualité,

sécuritaires et efficaces — POR

Pratiques Organisationnelles Requises (POR) - Qmentum Québec Cycle 2

Evaluation

des risques

en matiére
de seécurité a

domicile

Programme
de
prevention

du suicide

Cheminemen

t des usagers

Amélioration
des pratiques
d'hygiéne des

mains

Chapitres
soins et
services

Identification

des usagers

Reduire les
blessures
lides aux
chutes grace
aun
programme
de prévention

Optimiser
l'intégrité de
la peau

Prévention de
la
thromboemb
olie veineuse

Transfert de

l'information
aux points de
transition des

soins

Maintenir a jour
une liste
précise des
medicaments
lors des points
de transitions

de soins*

Seq 3 - Soins et services généraux

Excellence des soins et des services

Ch 2: Services Info-Santé, Info-Social et GAP

Ch 3: Services d’accueil, d’analyse, d’orientation et de référence
Ch 4 : Services d'intervention en cas de crise dans le milieu

Ch 5: Soins et services de santé courants

Ch 6 : Soins et services en groupes de médecine de famille

Ch 7 : Services de consultation sociale et psychologique

Ch 8 : Services psychosociaux en contexte de sécurité civile
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Info-Social et Guichet
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* Info-social, Info-sante, GAP

- Spécifiquement pour ces trois secteurs
- Exclus les autres mécanismes ou guichets d’accés spécialisé (ex: Santé mentale)
* Inclus la garde pour usagers inscrits

» Structure et gestion des équipes
* Personnel est regroupé ou dispersé sur le territoire
 En télétravail
» Sous quelle direction
» Sous un ou plusieurs gestionnaires

Copyright © 2025 Agrément Canada ou ses concédants de licences. Tous droits réservés. 28 * .



Manuel d’évaluation | Soins et services généraux Chapitre 2

Fournir des soins et services de haute qualité, @

sécuritaires et efficaces

« L'équipe assure I'offre des services Info-Social et Info-Santé par le biais d'un numéro de
téléphone opérationnel 24 heures sur 24, sept jours par semaine.

 L'équipe respecte la procédure organisationnelle sur la gestion des appels en période de pointe.

 L'équipe respecte la procédure organisationnelle visant a rétablir les services Info-Santé, Info-
Social et GAP si ceux-ci sont interrompus.

« L'équipe respecte la procédure organisationnelle visant la consignation des renseignements
standardisés pour chaque appel recu.

Pratiques transversales:

 Les équipes s'assurent que l'usager est informé des différentes options liées a la prestation de
soins et services offerts en mode télésanté.
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Services d'accueil, d'analyse,

d'orientation et de référence
Chapitre 3
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- AAOR
-« Spécifiquement pour cette offre de service

» Structure et gestion des équipes
- Personnel dédié ou tache partagé (ex: avec consultation sociale et psychologique)
Personnel est regroupé ou dispersé sur le territoire
Couverture locale ou territoriale
En télétravail
Sous un ou plusieurs gestionnaires
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Fournir des soins et services de haute qualité, @

sécuritaires et efficaces

 L'équipe effectue un repérage des symptomes associés aux problemes de
santé mentale et de dépendances par I'entremise d'outils d'aide a la décision
clinique.

Pratiques transversales:

 Les équipes s'assurent que l'usager est informé des différentes options liées a la prestation de
soins et services offerts en mode télésanté.

+ Les équipes s'assurent que les usagers, les personnes proches aidantes et les visiteurs
recoivent I'information nécessaire sur les pratiques de base et les précautions additionnelles, et
ce, sous une forme facile a comprendre.
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 Intervention en cas de crise dans le milieu

» service est offert sans rendez-vous, 24 heures par jour, 7 jours par
semaine

* peut se realiser a domicile, ou dans tout autre lieu approprié
 consiste en une intervention immeédiate, breve et directe

- Evaluation du chapitre
« Personne ou équipe responsable de cette offre de service
* Intervenants qui contribuent a l'offre de service

 Parfois ceci soit offert par un organisme communautaire dans le cadre d'une entente.
Si c'est le cas pour 'ensemble de 'établissement, le chapitre ne sera pas évalué, mais
les organismes sont a mettre dans la liste des partenaires externes
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Fournir des soins et services de haute qualité, @

sécuritaires et efficaces

Pratiques transversales:

 Les équipes s'assurent que l'usager est informé des différentes options liées a la prestation de
soins et services offerts en mode télésanté.
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» Services de santé courants et ambulatoires de proximité
» Dans les CLSC et les Points de services locaux
+ Axé sur des enjeux de santé physique

+ Offre de service
- Services offerts
« Type et nombre d’intervenants
* Heures d'ouverture, jours de la semaine

Copyright © 2025 Agrément Canada ou ses concédants de licences. Tous droits réservés. 37 * .



Manuel d’évaluation | Soins et services généraux Chapitre 5

Fournir des soins et services de haute qualité, @

sécuritaires et efficaces

» L'équipe collabore a la mise a jour de l'information relatives a la vaccination.

Pratiques transversales:

* Les équipes s'assurent que I'usager est informé des différentes options liées a la prestation de soins et services offerts en mode
télésante.

« Les équipes suivent la procédure de |'établissement pour le nettoyage et la désinfection de bas niveau de I'équipement médical.
» Les équipes participent a I'élaboration de I'approche a multiples facettes en matiere de prévention et de contréle des infections.

* Les équipes s'assurent que les usagers, les personnes proches aidantes et les visiteurs regoivent l'information nécessaire sur les
pratiques de base et les précautions additionnelles, et ce, sous une forme facile a comprendre.

- Les équipes utilisent les outils d'aide a la décision clinique qui portent sur les pratiques pour détecter les éclosions et mettre en place les
mesures qui s'imposent.

- Les équipes cliniques suivent la procédure pour la consignation des allergies et des réactions indésirables antérieures a des
médicaments dans le profil pharmacologique de 'usager.

* Les équipes cliniques suivent la procédure organisationnelle pour I'administration d'un médicament.
« Les équipes cliniques surveillent les usagers pour les effets de la prise de médicament.
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Soins et services en groupe

de médecine de famille
Chapitre 6
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- GMF
* GMF publics
GMF mixtes — site public
GMF-U
Inclus I'ensemble des soins et services offerts dans le GMF

Exclus les GMF privés

Portrait de |'offre de service
- emplacement, services, types et nombre d'intervenants, heures d'ouverture

Copyright © 2025 Agrément Canada ou ses concédants de licences. Tous droits réservés. 40 * .



Manuel d’évaluation | Soins et services généraux Chapitre 6

Fournir des soins et services de haute qualité, @

sécuritaires et efficaces

» L'équipe collabore a la mise a jour de l'information relatives a la vaccination.

Pratiques transversales:

* Les équipes s'assurent que I'usager est informé des différentes options liées a la prestation de soins et services offerts en mode
télésante.

« Les équipes suivent la procédure de |'établissement pour le nettoyage et la désinfection de bas niveau de I'équipement médical.
» Les équipes participent a I'élaboration de I'approche a multiples facettes en matiere de prévention et de contréle des infections.

* Les équipes s'assurent que les usagers, les personnes proches aidantes et les visiteurs regoivent l'information nécessaire sur les
pratiques de base et les précautions additionnelles, et ce, sous une forme facile a comprendre.

- Les équipes utilisent les outils d'aide a la décision clinique qui portent sur les pratiques pour détecter les éclosions et mettre en place les
mesures qui s'imposent.

- Les équipes cliniques suivent la procédure pour la consignation des allergies et des réactions indésirables antérieures a des
médicaments dans le profil pharmacologique de 'usager.

* Les équipes cliniques suivent la procédure organisationnelle pour I'administration d'un médicament.
« Les équipes cliniques surveillent les usagers pour les effets de la prise de médicament.
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» Consultations sociales et psychologiques

pour un probleme ponctuel ou situationnel d'ordre social, psychologique, ou pour un probléeme au sein de la
dynamique relationnelle familiale

» Portrait de I'offre de service
- étage-local, nombre et types d'intervenants, horaire et heures d'ouverture
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Fournir des soins et services de haute qualité, @

sécuritaires et efficaces

Pratiques transversales:

 Les équipes s'assurent que l'usager est informé des différentes options liées a la prestation de
soins et services offerts en mode télésanté.

 Les équipes s'assurent que les usagers, les personnes proches aidantes et les visiteurs
recoivent I'information nécessaire sur les pratiques de base et les précautions additionnelles, et

ce, sous une forme facile a comprendre.
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» Services psychosociaux en contexte de securité civile
* Volet d’intervention psychosociale uniqguement

- Services offerts a des usagers sinistrés, a leurs personnes proches
aidantes, a la population indirectement touchée par un sinistre et aux
intervenants du réseau

- Evaluation du chapitre
* Personne ou équipe responsable de coordonner les services

* Intervenants qui contribuent a l'offre de service psychosociale en contexte de sécurité
civile
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Fournir des soins et services de haute qualité, @

sécuritaires et efficaces

Pratiques transversales:

 Les équipes s'assurent que l'usager est informé des différentes options liées a la prestation de
soins et services offerts en mode télésanté.

 Les équipes s'assurent que les usagers, les personnes proches aidantes et les visiteurs
recoivent I'information nécessaire sur les pratiques de base et les précautions additionnelles, et
ce, sous une forme facile a comprendre.

* Les équipes utilisent les outils d’'aide a la décision clinique qui portent sur les pratiques pour
détecter les éclosions et mettre en place les mesures qui s'imposent.
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Excellence des
soins et services
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=

Structure et
séquencage

Trois sections qui s'alignent
avec les chapitres
Leadership du manuel
d’évaluation de séquence 1.

Imputabilite

L'imputabilité releve des
gestionnaires du
programme-services
permettant ainsi une
continuité dans I'évaluation
des pratiques entre la haute
gestion, ainsi qu'avec les
équipes terrain.

Nouveautes

Terminologie

Harmonisation de la
terminologie

Ajouts et retraits:
POR et criteres

Certains critéres ont été retirés, car

ils étaient soit non pertinents a ce

palier d'imputabilité ou au contexte
du Québec, parce qu'ils n'étaient pas
applicables dans tous les milieux ou

encore évalués dans le cadre du

manuel d’évaluation précédent. Les
critéres qui portaient des intentions

similaires ont été combinés.

()

Niveau de priorité
et conseils

Criteres liés a I'accessibilité
tous de niveau de priorité
élevée. Conseils retravaillés.
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Section 1: Organiser les soins et services selon les besoins des personnes et des

communautés visées par le programme-services

Les gestionnaires du programme-services:

Planification de l'offre

1.

Collaborent avec la Direction de santé publique et les
partenaires au processus d’élaboration du PAR de santé
publique.

Utilisent I'information sur les besoins de santé des personnes
et des communautés pour élaborer I'offre de soins et
services.

Créent des partenariats afin de bien répondre aux besoins
des personnes et des communautés visées

Incarnent la vision, la mission et les valeurs de
I'établissement lors du processus de prise de décision.

Font intervenir les partenaires dans I'élaboration de I'offre de
soins et services.

Fixent les buts et objectifs a atteindre, les soins et services a
offrir ainsi que les ressources nécessaires.

Favorisent une approche collaborative et interdisciplinaire
dans la prestation de soins et services.

Acces aux soins et services

8.
9.

10.

11.

12.

13.
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POR Optimiser le cheminement des usagers

S'assurent que les équipes ont acces a de l'information sur
les services offerts dans les autres programmes et dans la
communauté.

Mettent en ceuvre des trajectoires de soins et services fluides
et efficaces en collaboration avec les partenaires.

S'assurent que l'information sur les soins et services est
accessible aux usagers et aux personnes proches aidantes
pour leur permettre de participer activement a la trajectoire
de soins et services.

Veillent a ce que des services de traduction et
d’interprétation soient disponibles en temps opportun pour
répondre aux besoins des usagers.

Mettent en ceuvre des initiatives permettant d'éliminer les
obstacles a I'acc.es aux soins et services en collaboration
avec les partenaires.
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Section 1: Organiser les soins et services selon les besoins des personnes et des

communautés visées par le programme-services (suite)

Les gestionnaires du programme-services:

Aide a la décision

14.

15.

16.

17.

S'assurent de ['utilisation de données probantes pour guider le choix des
lignes directrices pour la prestation des soins et services.

S'assurent que les membres de I'équipe respectent les lignes directrices
et les protocoles cliniques lors de la prestation de soins et services.

S'assurent que les membres de I'équipe intégrent des outils d'aide a la
décision clinique au sein de leurs pratiques.

Mettent en place un processus de revue des lignes directrices et des
protocoles éclairés par les données probantes.

Respect des procédures

18.

19.
20.

S'assurent que les membres de I'équipe respectent la procédure
organisationnelle en lien avec la gestion des plaintes des usagers et des
personnes proches aidantes.

POR Programme de prévention du suicide

POR évaluation des risques en matiere de sécurité a domicile.

21.

22.

23.

24.

25.

S'assurent que la tenue des dossiers santé des usagers respecte les
meilleures pratiques.

S'assurent du respect de la procédure organisationnelle sur la
confidentialité en ce qui concerne la gestion des dossiers santé des
usagers.

S'assurent que les membres de I'équipe respectent la procédure
organisationnelle concernant I'acces facilité et sécuritaire au dossier
santé de l'usager, par I'usager lui-méme.

S'assurent du respect de la procédure organisationnelle concernant le
consentement aux soins et services.

S'assurent que les modalités du cadre éthique de recherche de
I'établissement concernant ce type d’activités sont respectées.

Répondre aux besoins

26. Comprennent les besoins particuliers des sous-groupes de la population
qui recoivent des soins et services.

27. Fournissent aux équipes des procédures pour maintenir la continuité
des soins et services lors de la transition des usagers vers un nouveau
modele de soins.
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Section 2: Gérer les ressources humaines, matérielles, financieres et informationnelles

dans le but de soutenir les équipes

Les gestionnaires du programme-services:
Ressources humaines

1.

Collaborent avec la direction des ressources humaines de
I'établissement pour élaborer des profils de poste qui définissent les
compétences requises, les roles et les responsabilités de la main-
d’ceuvre.

S'assurent que la main-d’ceuvre possede les qualifications requises
pour I'emploi et les titres de compétences a jour.

Prennent en compte la rétroaction des partie prenantes afin d'identifier
les besoins en activités d'apprentissage continues de la main-d’ceuvre.

Offrent des activités d’apprentissage continues afin d’accroitre,
d’améliorer ou de mettre a jour les compétences de la main-d’ceuvre.

Assurent le soutien clinique approprié répondant aux besoins de la
main-d’'ceuvre.

Evaluent réguliérement le rendement de chaque membre de la main-
d’'ceuvre de fagon objective, interactive et constructive.

S'assurent qu'un suivi est apporté a I'évaluation du rendement d'un
membre de la main-d'ceuvre, dans une perspective d’apprentissage
continu.

10.

11.

12.

13.

14.

15.
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Reconnaissent la contribution de la main-d’'ceuvre qui offre des soins
et services sécuritaires et de qualité.

S'assurent que la main-d'ceuvre respecte le code de conduite de
I'établissement.

S'assurent que des mesures correctives sont prises lors d'un
comportement inadéquat d'un membre de la main-d’'ceuvre.

Collaborent avec les directions concernées de I'établissement pour
définir les ratios de main-d’ceuvre adéquats requis pour mettre en
ceuvre l'offre de soins et services.

Mettent en ceuvre des pratiques de recrutement de la main-d'ceuvre, en
collaboration avec les autres directions concernées.

Mettent en ceuvre des stratégies de maintien en poste de la main-
d'ceuvre, en collaboration avec les autres directions concernées.

Assignent la charge de travail de chaque membre de la main-d‘ceuvre
de fagon a assurer la sécurité et le bien-étre de l'usager, des personnes
proches aidantes et de la main-d’ceuvre.

S'assurent de la couverture des soins et services selon les besoins
identifiés qui inclut la gestion des risques de rupture de services.
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Section 2: Gérer les ressources humaines, matérielles, financieres et informationnelles

dans le but de soutenir les équipes (suite)

Les gestionnaires du programme-services:

Ressources matérielles, financieres et informationnelles

16. ldentifient les besoins en matiére de ressources financiéres nécessaires a la
mise en ceuvre de I'offre de soins et services.

17. ldentifient les besoins en matiére de ressources matérielles nécessaires a la
mise en ceuvre de I'offre de soins et services.

18. S'assurent que I'environnement physique est fonctionnel, sécuritaire et
favorable au respect de la confidentialité, et ce, en collaboration avec les
directions de I'établissement concernées.

19. Identifient les besoins de la main-d'ceuvre en matiere de systemes
d’information.

20. CoIIaborent avec les direct_ions de.I'étainssement concernées afin d'identifier
les solutions de technologies de l'information a mettre en ceuvre pour répondre
aux besoins de la main-d’ceuvre.

21. S'assurent que la main-d’ceuvre a acces a des possibilités d'apprentissage
continues sur les systemes d'information et autres technologies de
I'information utilisées dans le cadre de la prestation des soins et services.
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Section 3 : Soutenir une culture de la mesure et de I'amélioration continue de la qualité par la

gestion des incidents et accidents survenus lors de |la prestation des soins et services et
I'évaluation du programme-services

Les gestionnaires du programme-services:

Gestion des incidents et accidents Amélioration continue

1. S'assurent de gérer les incidents et accidents survenus lors de la prestation 9.  Elaborentun plan d'amélioration continue de la qualité qui comprend
des soins et services de maniére transparente et appropriée, en conformité des projets d'amélioration dotés d'objectifs mesurables et d'échéanciers
avec la politique de I'établissement. précis.

2. S'assurent que les membres de I'équipedpartjcipent a des activités 10.  Analysent régulierement les données afin d'évaluer l'efficacité des
d’apprentissage continues sur la fagon de gérer les incidents et accidents rojets d'amelioration continue de la qualité, et ce, en collaboration avec
survenus lors de la prestation des soins et services. es partenaires et les directions de I'établissement concernées.

3.  S'assurent que les membres de I'équipe respectent la politique et la 11. S'assurent que l'information sur les projets d'amélioration continue de la
procédure organisationnelle concernant la déclaration des incidents et qualité, les résultats et les apprentissages qui en découlent sont
accidents survenus lors de la prestation des soins et services. communiqués aux membres de I'équipe, ainsi qu'aux partenaires

concernées.

Evaluer
12.  POR Amélioration des pratiques d'hygiene des mains
4.  Effectuent de fagon périodique des exercices de simulation pour valider les
lans d’interventions et les procédures d'évacuation des établissements
ors de situations d’'urgence et de sinistres.

5. Se dotent d'un plan pour évaluer la mise en ceuvre, le fonctionnement et
I'atteinte des résultats attendus.

6. Assurent la disponibilité des ressources garantissant la mise en ceuvre
d’activités d'évaluation des résultats attendus.

7. Communiquent les résultats des évaluations réalisées aux partenaires.

8.  Evaluent régulierement le niveau d’'engagement des usagers et des

personnes proches aidantes en recueillant leur rétroaction Copyright © 2025 Agrément Canada ou ses concédants de licences. Tous droits réservés. 54 *’ .



POR Améliorer les pratiques d’hygiene des mains

* Les gestionnaires sont imputables de démontrer 'amélioration des pratiques
d'hygiene des mains dans le cadre du programme de prévention et de contréle
des infections de |'établissement.

1. Les gestionnaires définissent un objectif pour I'amélioration des pratiques d'hygiene
des mains.

2. Les gestionnaires investissent dans des ressources consacrées a l'amélioration des
pratiques d'hygiene des mains.

3. Les gestionnaires veillent a ce qu'un plan d'amélioration de la qualité de I'hygiene des
mains soit élaboré.

4. Les gestionnaires assurent la vigie des activités d'amélioration de I'hygiéne des mains
dans le temps en fonction des indicateurs identifiés.

5. Les gestionnaires veillent a ce que le programme de prévention et de contrdle des
infections soit éclairé par les lecons apprises des activités d'amélioration de I'hygiene
des mains.

Copyright © 2025 Agrément Canada ou ses concédants de licences. Tous droits réservés. 55 * .



Rappels
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Prochaines étapes

Disponible dés maintenant:

» Guide de gestion
documentaire

A venir dans les prochaines semaines:

» Auto-évaluation

* Fiches par chapitre
 Tableau de concordance
» Arborescence de dépot

Pour les visites:
A partir de 'automne
- Webinaire
 Plan d’évaluation

* Guide a l'intention des

établissements

- Validation des

emplacements/chapitres

(3 mois avant la visite)
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4 Amelioration de la qualite

Modeéle d'amélioration

« Quel est I'objectif a atteindre?
« Comment savoir si un changement est une amélioration?

Quel changement peut étre fait pour entrainer une amélioration?

MISE A JOUR/ELABORATION
DU PLAN D'ACTION . . =
D'AM ELlORATION @ somivie i 2 ol BB & Sitisim ® AUTOEVALUATION
CONTINUE DE LA QUALITE .
Langley GL, Moen R. Nolan KM, Nolan TW, Norman CL, Provost LP.
The Improvement Guide: A Practical Approach to Enhancing
Organizational Performance (Guide de I'amélioration : approche
pratique de I'amélioration de la performance organisationnelle)
(2e édition). San Francisco : Jossey-Bass Publishers; 2009
o Dr Mike Evans - Amélioration de la qualité dans les soins de santé:

https://www.voutube.com/watch?time_continue=58&v=F2AXnbzeiDQ&feature=e Copyright © 2025 Agrément Canada ou ses concédants de licences. Tous droits réservés.
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https://www.youtube.com/watch?time_continue=58&v=F2AXnbzeiDQ&feature=emb_title
https://www.youtube.com/watch?time_continue=58&v=F2AXnbzeiDQ&feature=emb_title

Traceurs

PARLER
et ECOUTER

Entrevues individuelles
ou discussions et
discussions de
groupe

2

CONSULTER

les dossiers des
usagers et
les documents

1

Activités liées
aux traceurs

Observation directe

ce que vous lisez,
entendez et voyez. et tournées

Rencontre 10-15 minutes avec le gestionnaire

Ensuite, le reste du temps est utilisé pour
compléter le traceur

De base, on prévoit un bloc de 4 heures, mais

I'approche est flexible et adaptable.

La méthode par traceurs est celle qu'utilisent les visiteurs pour évaluer les chapitres pendant la visite
d'agrément. Les visiteurs ont recours a I'observation directe et a des interactions avec une grande
variété de membres de I'équipe, de prestataires de services, d'usagers, de familles et de partenaires,
dans le but de recueillir des preuves quant a la qualité et la sécurité des soins et services dans un
secteur en particulier. Les traceurs permettent d'évaluer les processus pour les soins et services directs
aux usagers et les processus administratifs comme la gestion de la qualité et la gestion des ressources.

La méthode par traceurs est flexible et peut étre adaptée; elle permet aux visiteurs d'observer et
d'interagir directement avec les membres du personnel et les médecins dans leur milieu de travail. Les
interactions individuellement sont privilégiées. Pendant qu’ils ménent les activités liées au traceur, les
visiteurs prennent des notes pour pouvoir évaluer chaque critére: soit « oui » si le critére est en place,
« non » si le critére n'est pas en place ou « ne s'applique pas » lorsque le critéere ne s’applique pas.

Il est important de souligner que les visiteurs n'évaluent pas le rendement individuel des membres de
I'équipe ou des médecins lorsqu’ils appliquent la méthode par traceurs. lls observent les processus et
les procédures afin d’évaluer la conformité aux normes.

La méthode par traceur comporte quatre principales étapes :

» Consulter les dossiers et les documents : les visiteurs consultent des dossiers d'usagers, ceux des ressources
humaines (seq 1), ainsi que d'autres documents et outils, en fonction du chapitre a I'étude.

» Parler et écouter : les visiteurs rencontrent des membres de I'équipe, des médecins, des usagers, des familles
ou des partenaires qui sont liés au chapitre qu'ils évaluent. lls peuvent également discuter avec d’autres
personnes pendant qu'ils se déplacent dans I'organisme. Il se peut que les visiteurs aient aussi des
discussions avec le personnel d'encadrement et les autres membres de I'équipe pour avoir plus d'information
au sujet du contexte dans lequel le service ou le programme est offert, par exemple, un apergu du
fonctionnement d'un programme clinique. Habituellement, ces discussions sont breves et informelles.

» Observer : les visiteurs observent les processus, les procédures et les activités de soins et services directs
dans les secteurs de services.

» Consigner : les visiteurs consignent leurs perceptions et leurs observations au sujet de ce qu'ils voient,
entendent et lisent.

* ©
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Une nouvelle approche

* Horaire de visite « non-annoncée »
» Avoir un portrait plus juste
» Reduire |la préparation pour une visite

» Soutenir le développement d'une culture
d’amélioration continue

 Important d'avoir un portrait juste de l'offre de
service




Rappel

Plateformes
numeriques

OnboardQi Portail — Cycle 2 Portail — Cycle 1

ACCREDITATION
CANADA

* ACCREDITATION Portail des organisations : Ouverture de session
CANADA

Nom d'utilisateur I:l
Motdepasse [ W

rorganieme I
» Manuel d'évaluation « Manuel d’évaluation (PDF et » Résultats et suivis du cycle 1
 Auto-évaluations Excel)
* Plan d'amélioration + Présentations, webinaires
» Résultats * Normes - documents ressources

* Livrets des POR

Copyright © 2025 Agrément Canada ou ses concédants de licences. Tous droits réserveés. 61 * .


https://onboardqi.com/#/login
https://clientportal.accreditation.ca/fr-FR/
https://www3.accreditation.ca/OrgPortal/Login.aspx?ReturnUrl=%2forgportal%2fDefault.aspx

Ressources

oLg) Personnes-ressources chez Agrément Canada
!gD! Webinaire, formations et bulletins

Plateformes numériques

%

Ca7 Réseautage et comités du RSSS

@y Expertise des programmes-services

Copyright © 2025 Agrément Canada et ses concédants de licence. Tous droits réservés. 62 *’ .



Enregistrement du webinaire

Lien:

. . ITATION
@ Q e gmentum.quebec@accreditation.ca ﬁ‘éﬁ'éi‘ém



https://can01.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fvimeo.com%2F1079898448%2F35e6e1ee7c%3Fshare%3Dcopy&data=05%7C02%7CStephanie.Bergeron%40accreditation.ca%7Ca92d6a105f374d696fe608dd87507ea0%7C3130cb0fa769452ba53963e020380c1a%7C1%7C0%7C638815501983825047%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJFbXB0eU1hcGkiOnRydWUsIlYiOiIwLjAuMDAwMCIsIlAiOiJXaW4zMiIsIkFOIjoiTWFpbCIsIldUIjoyfQ%3D%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=2cDLBIXxeJiUnX5OdjVlgR1zPyiylhqMTFijiv7LAMI%3D&reserved=0
https://can01.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fvimeo.com%2F1079898448%2F35e6e1ee7c%3Fshare%3Dcopy&data=05%7C02%7CStephanie.Bergeron%40accreditation.ca%7Ca92d6a105f374d696fe608dd87507ea0%7C3130cb0fa769452ba53963e020380c1a%7C1%7C0%7C638815501983825047%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJFbXB0eU1hcGkiOnRydWUsIlYiOiIwLjAuMDAwMCIsIlAiOiJXaW4zMiIsIkFOIjoiTWFpbCIsIldUIjoyfQ%3D%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=2cDLBIXxeJiUnX5OdjVlgR1zPyiylhqMTFijiv7LAMI%3D&reserved=0

Equipes qualités des établissements

* Point de contact avec Agréement Canada
- Communication et soutien aux équipes tout au long du cycle
d’agréement
* Interprétation des criteres
» Portrait de l'offre de service et sa structure
 Coordination des visites d'agrement
'k./g
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