North East LHIN

RLISS du Nord-Est

Nouvelles sur la gouvernance
Le 30 septembre 2009

Le président du Conseil intérimaire, Peter Vaudry, a présidé la rencontre du conseil d’administration
du RLISS du Nord-Est, qui s’est tenue a I'hdpital Lady Minto, a Cochrane, le 25 septembre. Ci-
dessous se trouve un résumé des éléments principaux qui ont été discutés.

REMARQUE : MSSLD = Ministére de la Santé et des Soins de longue durée
RLISS NE = Réseau local d’intégration des services de santé du Nord-Est

Hopital régional de Sudbury — Batiment commémoratif

Le 18 septembre, le MSSLD a confirmé officiellement son appui envers la stratégie en matiére de lits
du RLISS NE, stratégie qui comprend l'utilisation du batiment commémoratif de I'hopital régional de
Sudbury Regional Hospital (HRSRH) afin de pallier le manque de lits pour soins de longue durée
auquel est actuellement confronté la ville de Sudbury. Avec cette solution le batiment commémoratif
sera utilisé temporairement afin de prendre soin des patients d’ANS pour une période allant jusqu’a
12 mois en attendant la transition des hépitaux vers un site en début 2010.Les détails finaux relatifs
au batiment commémoratif sont en cours d'élaboration avec les partenaires locaux et le MSSLD.

Partenariat Nipissing

Le partenariat Nipissing (qui comprend I'hépital général de North Bay, Cassellholme/Castle Arms,
I'hépital général de West Nipissing, I'hnépital général de Mattawa et le Centre de santé mentale du
Nord-Est) a recu un financement en vertu de I'enveloppe budgétaire pour l'initiative d’intégration du
RLISS NE afin de faire avancer les initiatives d’intégration qui se concentreront sur la réponse aux
défis actuels et futurs.

Hoépital de Sault-Sainte-Marie

Le RLISS NE a recu le plan d’'amélioration de 'HSSM et son PPHA final mentionnait que I'hopital
n'aura pas un budget équilibré avant 2012 a moins que le MSSLD ou le RLISS NE n’offre un
financement supplémentaire. Le RLISS NE a débuté les discussions avec le MSSLD afin d’explorer
les options pour aider 'THSSM a atteindre un budget équilibré d’ici 2012.

Gestion et distribution de sérums antivenimeux de serpents a sonnette massasauga

Le MSSLC, le Centre de santé de I'Ouest de Parry Sound et le RLISS NE travaillent en collaboration
pour en arriver a une solution durable pour le financement, la gestion et la distribution de sérum
antivenimeux contre les morsures de massasauga. Le Centre de santé de I'Ouest de Parry Sound a
soumis un budget annuel d’environ 346 000 $ qui lui permettrait d’exploiter un dép6t provincial de
sérum antivenimeux contre les morsures de serpents a sonnettes. Les discussions sont terminées et
le MSSLG est en train d’évaluer la faisabilité du financement des opérations du dépo6t de facon
continue.
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Great Northern Nursing Centre

Une prolongation de I'ordre de cessation d’admission a été accordée jusqu’au 25 septembre
2009.Une version préliminaire du contrat entre les parties a été rédigée et I'avocat-conseil de
chacune est en train de finaliser sa rédaction.

Centre de soins de longue durée St. Joseph’s de Sudbury

Le Centre de soins de longue durée St. Joseph’s de Sudbury continue a travailler avec I'HRSRH afin
de finaliser I'entente administrative de transfert entre les deux organisations. Le centre a admis les 16
patients suivants au cours de la semaine du 24 aolt 2009.1l reste ainsi 16 lits a remplir. Le processus
de détermination des 16 autres patients est en cours. Le personnel du RLISS NE est actuellement en
discussion avec St. Joseph’s pour ce qui est des 16 lits restants et du moment ou ceux-ci seront
accessibles.

Services de laboratoire pour la collectivité — Evaluation du projet pilote

Le MSSLD a récemment terminé une évaluation des 12 projets pilotes de laboratoire a travers la
province. Le RLISS NE a deux projets pilotes, soit le centre de santé de I'Ouest de Parry Sound et
I'hépital Temiskaming. Le MSSLD a demandé a ce que les RLISS s’associent aux hépitaux pour
participer au processus de planification transitionnelle en guise de suivi pour les recommandations
provenant de I'évaluation du MSSLD. Le MSSLD a demandé a ce que I'hépital Temiskaming débute
le processus en premier, puis le centre de santé de I'Ouest de Parry Sound suivra.

Le MSSLD a fourni un financement unique a I’hépital pour appuyer ce travail. Le personnel du RLISS
NE a rédigé une demande de services qui a été envoyée au directeur général de I'hopital
Temiskaming pour gu'il la passe en revue et qu'il procéde aux prochaines étapes afin d'obtenir un
conseiller sur place pour appuyer le projet.

Plan de services de santé intégrés

Les détails relatifs a la planification financiére sont en cours de finalisation pour le Forum sur la
gouvernance/des intervenants du 5 octobre afin de confirmer les priorités du PSSI. Il y a plus de
125 délégués inscrits a ce jour. Un dialogue avec les populations composées d’autochtones, des
Premiéres nations et de Métis est prévu pour le 20 octobre a Sudbury et pour le 22 octobre a
Timmins.

Approbations du programme Vieillir chez soi

Aucune mise a jour depuis la derniére rencontre du Conseil — Trente-huit lettres d’approbation ont été
envoyées pour les projets de la 2° année reconnus par le MSSLT. Celles-ci ont considéré le 1* juin
2009 comme date de départ, mais les FSS pouvaient demander le financement d’une année entiére
s'ils avaient un départ hatif. A ce jour, 25 retours de signature ont été recus. Certaines lettres
d’approbation seront modifiées afin de refléter les changements au montant de financement par
I'impdt et autres révisions mineures aux exigences de rendement financier.

Etude sur I'optimisation des services chirurgicaux — Plan de mise en ceuvre

Le sous-comité s’est réuni le 25 aodt afin d’élaborer un chemin critique pour la mise en ceuvre des
recommandations. Une rencontre de suivi est prévue le 7 octobre. Le sous-comité déterminera les
priorités de mise en ceuvre.

Rapport d’inventaire des services d’urgence et des ANS (ER/ALC Stocktake Report)

Le plus récent rapport d’inventaire des services d’'urgence et des ANS a été présenté et est compris
dans la trousse de réunion du Conseil. Le rapport est préparé a tous les trimestres et a été utilisé
comme base de discussion avec le sous-ministre adjoint le 3 septembre 2009 afin de discuter de
I'état des ANS et des problémes rencontrés au sein du RLISS NE.

Mise a jour sur la cybersanté :

Le RLISS NE a appliqué les quatre voies d'activité prévues pour I'exercice financier actuel en soutien

a la stratégie provinciale de cybersanté. Celles-ci sont :

. Des services d'intégration ayant pour objectif de se concentrer sur les systémes d’intégration dans
le secteur des services de santé de I'Ontario d’'une maniére normalisée, systématique et efficace.
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. Appariement et orientation des ressources (AOR) d’ANS visant a créer un ensemble de lignes
directrices et de normes qui permettront au RLISS de mettre en place des solutions locales ou
régionales d’AOR afin de faciliter davantage les orientations de patients d’établissements de
phase aigué vers des établissements définis de phase postaigué.

. Le Conseil de cybersanté pour les médecins prévoit augmenter la sensibilisation, faire la preuve
de sa valeur et faire la promotion de la participation des médecins et de la collaboration entre les
fournisseurs de soins de santé.

. Lamise en place et I'adoption permettront aux RLISS d’'étre préts pour les différents domaines de
la gouvernance, du bureau de gestion de projet, de la communication et de I'engagement des
intervenants, du changement de mode de gestion et de I'appui des structures de mise en place et
d’adoption de solutions provinciales en matiére de cybersanté.

Communications

Entre le 1* ao(t et le 20 septembre, 5 981 personnes ont visité le site Web du RLISS NE. Ce chiffre
s’élevait a 4 083 il y a un an. Le communiqué d’automne est en cours de préparation et se
concentrera principalement sur les succes de I'intégration. Cing communiqués virtuels ont été
envoyés aux fournisseurs de services de santé par courriel. Les activités relatives a la nouvelle de
l'utilisation du batiment commémoratif de I’'hopital régional de Sudbury pour prendre soin des patients
d’ANS ont constitué le principal point d’attention pour les médias au cours de cette période.

Maison de soins infirmiers de Wikwemikong

Depuis le 24 aolt 2009, le CASC a recommencé a accepter les admissions a la maison des soins
infirmiers. Cette nouvelle sera suivie d'un processus graduel, alors que la maison continuera a
travailler sur les problémes de conformité qui ont été décelés. Des communications ont été faites au
chef concernant une rencontre avec le chef et le Conseil.

Centre de santé de Burk’s Falls

Aucune mise a jour depuis la derniére rencontre du Conseil — Muskoka Algonquin Healthcare a
réalisé plusieurs activités de participation communautaire en juin et le RLISS de Simcoe Nord attend
un rapport sommaire sur ces participations. Celles-ci seront affichées sur leur site Web dés réception.
Le centre de santé de Burk’s Falls a fermé ses soins de santé d’'urgence. Les médecins continuent
toutefois a avoir des heures de bureau normales pour la prestation de soins de base. Les patients
nécessitant des services d’'urgence sont transportés directement a Huntsville par ambulance. Les
sept lits demeurent ouverts et sont occupés par des patients d’ANS. Un examen externe des
opérations du MAH sera effectué et le RLISS SNM espére obtenir une décision finale quant au plan
de mise en place avant la fin de I'année civile. Le déficit total prévu pour le MAH est de 4,1 M$ pour
I'exercice financier. Le RLISS NE continue a étre en contact régulier avec le RLISS SNM.

Plan opérationnel 2009-2010 du RLISS NE

Les points prioritaires pour le plan opérationnel 2009-2010 du RLISS NE ont été présentés. Les
secteurs du programme et les initiatives de soutien seront les principaux points d’intérét du personnel
du RLISS NE jusqu’au 1°*" avril 2010.Parmi les secteurs du programme, on compte : les services
d’'urgence et les ANS; les temps d’attente; la gestion et la prévention des maladies chroniques; la
responsabilité; I'intégration; les services de santé aux autochtones, membres des Premiéres nations,
Métis et francophones; la santé et les opérations du RLISS NE.

Services en francais

Le 22 septembre, le Forum pour les Francophones a été couronné de succes, alors que plus de 50
personnes ont participé et que d’excellents commentaires ont été regus sur la version préliminaire des
priorités du RLISS.

Une version préliminaire de la politique de services en frangais du RLISS NE a été préparée. Le

RLISS NE demandera maintenant la participation de la communauté francophone pour vérifier la
version préliminaire et y ajouter d’autres éléments.
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Le poste de conseiller principal en services de santé en francais sera affiché en fonction des
renseignements recus du MSSLD sur les ressources des services de santé en francais du MSSLD.

Dialogue avec les Autochtones, les Premiéres nations et les Métis
Deux dates ont été confirmées pour un dialogue avec les Autochtones, les Premiéeres nations et les
Métis relativement au RLISS; le 20 octobre & Sudbury et le 22 octobre & Timmins.

L’'annonce pour le poste de conseiller principal pour les Autochtones, les Premiéres nations et les
Métis a réecemment été affichée et circule auprés de groupes précis partout en Ontario. Le
recrutement d’'un consultant pour les Autochtones, les Premiéres nations et les Métis est complété et
des discussions sur 'embauche d’'un candidat sont en cours.

Comité consultatif de professionnels de la santé

Le comité permanent du conseil d’administration du RLISS NE s’est réuni le 11 septembre. Irene
Lees consent a étre la présidente pour I'année a venir. Le comité cherche présentement trois
membres supplémentaires.

Rapport du deuxieéme trimestre du RLISS NE

Le rapport du deuxiéme trimestre du RLISS NE pour 2009-2010 a été passé en revue. Le rapport est
soumis au MSSLD a chaque trimestre conformément aux exigences de déclaration inscrites dans
I'Entente Ministere—RLISS en matiére de responsabilité. Ce rapport passe en revue le progrés
effectué par rapport a chacune des priorités du RLISS NE.

Prochaine réunion

Téléconférence, le 30 octobre 2009.

Il est possible de télécharger une copie de tous les documents du Conseil a I'adresse
www.nelhin.on.ca.Le procés-verbal de larencontre du 25 septembre sera présenté pour
approbation par le conseil lors de sa prochaine rencontre.

-fin-
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