
# Présentation par affiches : Catégorie 1 – 
Faire participer les patients et le public à 
l’amélioration des soins

Auteur

101 Forums de rétroaction orientés par des patients Daryl Bell, Hôpital général de Kingston

102 Choix de traitement en matière de soins rénaux : évaluer les expériences des patients 
avec la prise de décisions partagée

Kerry Bruner, Réseau rénal de l'Ontario, ACO

103 Publication des temps d'attente dans les salles d'attente des services des urgences 
– Mise en œuvre et évaluation d'une solution centrée sur les patients et conçue en 
collaboration avec eux

Samantha Calder-Sprackman, Université d'Ottawa/
L'Hôpital d'Ottawa

104 Embaucher des gens ayant la bonne attitude : faire participer les patients au 
recrutement de candidats ayant les compétences recherchées

Saleem Chattergoon, Hôpital Michael Garron

105 Exploration des perceptions des patients à l'égard de l'administration de 
médicaments avec des codes à barres

Carrie Clark, Centre de toxicomanie et de santé 
mentale

106 Transformer les soins ensemble Valentina Constantinescu, Centre de soins de santé 
St-Joseph de Hamilton

107 Partenariat avec les patients en vue d'améliorer les soins après les heures normales Sam Davie, Équipe universitaire de santé familiale  
de l'hôpital St. Michael

108 Transformer les soins pour les patients et les personnes soignantes grâce à la mise  
en place d'une ligne téléphonique d'aide aux patients atteints de cancer

Bill Davies, L'Hôpital d'Ottawa

109 Assurer la participation efficace des patients à la conception d'une brochure 
d'information sur la jaunisse chez les nouveaux-nés destinée aux parents

Doreen Day, Provincial Council for Maternal and  
Child Health

110 Utiliser les lignes directrices et les outils de réduction de la polypharmacie 
afin d'appuyer les fournisseurs et de faire participer les patients et le public à 
l'amélioration des soins

Barb Farrell, Institut de recherche Bruyère et Centre 
de recherche C. T. Lamont en soins de santé primaires

111 Responsabilisation des patients du Centre de l'épaule : étude de deux ans sur les 
mesures des résultats déclarées par les patients relativement à toutes les procédures 
touchant l'épaule

Stephen Gallay, Lakeridge Health System

112 Création collective de la déclaration des valeurs des patients – Chaque voix compte Jill Sangha, London Health Sciences Centre

113 Conception sur mesure d'un sondage en temps réel destiné aux patients en vue 
d'améliorer l'expérience des patients dans un hôpital de soins actifs

Marilyn Kalmats, Santé Niagara

114 Cerner l'expérience des patients afin de peaufiner les télésoins à domicile Colleen Lackey, Réseau Télémédecine Ontario

115 Tirer parti des expériences des jeunes, des familles et des fournisseurs en vue de 
l'élaboration collective d'améliorations en matière de coordination des services de 
santé mentale

Ashleigh Miatello, Université McMaster

116 À qui cette voix appartient-elle? Le projet d'équité en matière de participation Lesley Moody, Action Cancer Ontario

117 Ça prend tout un village : améliorer la compréhension et le respect des directives de 
mise en congé en cernant les catalyseurs et les obstacles des patients et du système

Karen Okrainec, Réseau universitaire de santé

118 Faire en sorte que les clients recevant des soins pédiatriques prennent part à la 
conversation sur la qualité et la sécurité... Un partenariat significatif

Sonia Pagura, Hôpital de réadaptation pour enfants 
Holland Bloorview

119 Faire participer les patients à la transformation du système de santé – La formation  
du Conseil consultatif des patients et des familles du ministre

Jillian Paul, Ministère de la Santé et des Soins de 
longue durée

120 Amélioration de la sécurité des patients grâce aux équipes de travail sur les 
événements qui ne devraient jamais arriver – Une démarche novatrice visant à réduire 
les événements qui ne devraient jamais arriver

Jennifer Quaglietta, Hôpital général de North York

121 Établir un partenariat avec les patients et les familles afin d'offrir une formation 
novatrice sur les soins axés sur le patient et sa famille

Jennifer Quaglietta, Hôpital général de North York

122 Comparaison des stratégies de recrutement visant à accroître la participation des 
jeunes adultes recevant des soins de transition

Tracy Robinson, London Health Sciences Centre

123 Faire participer les personnes soignantes partenaires à la conception collaborative  
du programme de soins palliatifs VHA Home Healthcare

Enrique Saenz, VHA Home Healthcare

124 Prestation de soins sécuritaire : éliminer entièrement les préjudices évitables grâce 
aux patients partenaires

Kerseri Scane, Réseau universitaire de santé (RUS)

125 Nouvelle démarche collaborative de retransmission de l'information : rassembler les 
patients partenaires, la sensibilisation des patients et l'expertise clinique

Leah Sultan-Khan, Coordonnatrice de la 
sensibilisation des patients et des familles, Hôpital 
Toronto Western, Réseau universitaire de santé

126 Sondage sur l'expérience des conseillers : élaboration d'un outil d'évaluation de 
l'expérience de participation des patients et membres de la famille conseillers

Lucia Vanta, Action Cancer Ontario

127 Connexion avec les conseillers d'ACO : élaboration d'un outil de médias sociaux pour 
améliorer la participation des patients

Lucia Vanta, Action Cancer Ontario

128 Potentiel inutilisé – Mettre en place des partenariats significatifs avec les clients et  
les familles pour favoriser des soins de haute qualité sécuritaires

Adrienne Zarem, Hôpital de réadaptation pour enfants 
Holland Bloorview

129 Faire participer les patients et les familles à la création d'une meilleure expérience  
des patients

Rosanne Zimmerman, Hamilton Health Sciences



# Présentation par affiches : Catégorie 2 – 
Concevoir de nouveau le système pour soutenir 
des soins de qualité

Auteur

201 Meilleur accès, meilleurs résultats. Projet d'amélioration de la qualité des services de 
santé mentale offerts aux personnes aux prises avec un problème de santé mentale 
persistant et chronique qui sont suivies par une équipe de traitement communautaire 
dynamique

Shawnna Balasingham, Scarborough and  
Rouge Hospital

202 L'intégration précoce des soins palliatifs en Ontario : Projet d'amélioration de la qualité 
INTEGRATE

Sandy Buchman, Université de Toronto, Toronto

203 Initiative d'abandon du tabac dans les centres régionaux de cancérologie de l'Ontario 
d'Action Cancer Ontario : peaufiner la mise en œuvre du programme afin d'améliorer la 
qualité des soins contre le cancer

Erin Cameron, Action Cancer Ontario

204 Insuffisance cardiaque congestive – une démarche de soins novatrice Wendy Cheung, Hôpital général de North York

205 Comment les soins groupés modifient le parcours des patients : une expérience de 
soins harmonieuse pour les patients qui subissent une chirurgie cardiaque

Rheta Fanizza, Saint Elizabeth Health Care

206 Utilisation d'une méthodologie à plusieurs volets pour mesurer les besoins des 
patients en matière de soins et orienter les modèles de dotation en personnel

Tracey DasGupta, Centre Sunnybrook des sciences 
de la santé

207 Initiative Good Life with osteoArthritis from Denmark (GLA:D®), adaptée pour le 
Canada

Aileen Davis, Division des soins de santé et des 
résultats de recherche, Institut de recherche Krembil

208 Réforme de la réadaptation médicale : le parcours d'une équipe Jackie Eli, Système de santé Sinai

209 Gestion des douleurs dorsales et des ordonnances d'opioïdes grâce à des équipes 
interprofessionnelles :

Bruce Flynn, Clinique dirigée par du personnel 
infirmier praticien de Belleville

210 Un partenariat visant à aider les patients vulnérables après l'obtention de leur congé Gurwinder Gill, William Osler Health System

211 Programme régional d'intervention pour les soins en phase critique : Une initiative de 
cybersanté assurant l'équité en tant que dimension de la qualité des soins

Edie Hart, Centre régional des sciences de la santé  
de Thunder Bay

212 Cheminement et tableau de bord de la planification des congés Carol Hatcher, Hôpital Humber River

213 Boucler la boucle sur la communication importante Dean Henderson, Trillium Health Partners

214 Amélioration du processus d'administration des médicaments dans le service des 
urgences de l'hôpital Bluewater Health

Missie Jackson, Hôpital Bluewater Health

215 Les visites virtuelles : alliées ou ennemies des soins axés sur le patient? Chad Leaver, Inforoute Santé du Canada

216 Les bons soins au bon moment : l'incidence de la mise en œuvre d'un outil d'utilisation 
normalisé dans un établissement de soins de santé mentale

Michelle Lynk, Centre des sciences de la santé 
mentale Ontario Shores

217 Détection des risques élevés de délire et de démence à l'Hôpital Bridgepoint : Une 
initiative novatrice en matière d'adoption et de diffusion

Susan MacRae, Hôpital Bridgepoint : Système de 
santé Sinai

218 Utilisation des plans d'amélioration de la qualité en vue d'améliorer la prise en charge 
de l'ostéoporose

Saif Matti, Faulds Medicine Professional Corporation

219 Initiative des pratiques exemplaires en matière de PFQ de la Rehabilitative Care 
Alliance : orienter les pratiques exemplaires en matière de soins de réadaptation pour 
les fractures de la hanche et les arthroplasties complètes

Kelly McIntyre désordre, Rehabilitative Care Alliance

220 Atteinte de pratiques exemplaires fondées sur les données probantes dans le contexte 
des soins des plaies

Cheryl Nicholas, Centre d'accès aux soins 
communautaires du Centre-Toronto

221 Améliorer la qualité des soins au sein d'une clinique de prise en charge de la douleur 
chronique : intégrer une démarche biopsychosociale à la prise en charge de prise de 
la douleur chronique

Matilda Nowakowski, Clinique de prise en charge de 
la douleur chronique, Centre de soins de santé St-
Joseph de Hamilton

222 L'histoire continue de la diffusion du projet de prévention des transferts découlant 
d'une erreur : au-delà du projet pilote

Jill Oliver, William Osler Health System

223 Seamless Care Optimizing the Patient Experience (S.C.O.P.E.) (Projet sur la prestation 
de soins homogènes afin d'optimiser l'expérience des patients)

Pauline Pariser, Département de médecine familiale  
et communautaire, Université de Toronto

224 Coût d'un programme de soins intégrés visant à réduire les visites aux SU des 
prisonniers diabétiques pendant les audiences

Tim Pauley, Centre d'accès aux soins communautaires 
du Centre-Toronto

225 Assurer le suivi de la mise en œuvre de nouveaux modèles de soins des maladies 
hématologiques malignes complexes à l'aide d'un outil de surveillance

Ada Payne, Action Cancer Ontario

226 Modèle d'administration collaborative des médicaments dans le cadre des soins 
communautaires

Tiziana Pelusi, Peel Senior Link

228 Les hôpitaux qui font la promotion de la santé : un moyen efficace de réorienter les 
systèmes de santé

Sharanyan Satthiyaseelan, Université Western Ontario

229 Gestion responsable des antimicrobiens dans un hôpital communautaire Helen Shaw, Hôpital Bluewater Health

230 Étude sur l'efficacité clinique et l'efficience des services de counseling sans rendez-
vous : une comparaison des modèles de prestation de la psychothérapie

Carol Stalker, Université Wilfrid Laurier

231 Amener les soins au domicile : résultats initiaux d'une équipe gériatrique de 
sensibilisation communautaire intersectorielle et interorganisationnelle

Asenath Steiman, Réseau universitaire de santé – 
Institut de réadaptation de Toronto



Présentation par affiches : Catégorie 2 – Concevoir de nouveau le système pour soutenir des soins de qualité (a continué)

232 Égalité de traitement : le programme de dépistage et de prévention des factures 
permet de combler efficacement l'écart entre les sexes en matière de traitement de 
l'ostéoporose chez les patients ayant subi une fracture de fragilité

Rebeka Sujic, Hôpital St. Michael

233 Miser sur la participation pour favoriser le changement culturel : élaborer et mettre en 
œuvre une politique relative à la présence des familles à l'Hôpital St. Michael

Erika Szego, Hôpital St. Michael

234 Démarche de planification coordonnée des soins des maillons santé : nous ne 
pouvons pas nous permettre de ne rien faire

Debbie Taylor, South Bruce Grey Health Centre

235 De la conception à la réalisation : création de l'expérience ultime à l'hôpital Tracey Taylor, Centre de santé régional Southlake

236 Un modèle de soins fondé sur les données probantes pour les travailleurs de l'Ontario 
ayant subi une commotion cérébrale

Aaron Thompson, Commission de la sécurité 
professionnelle et de l'assurance contre les accidents 
du travail

237 Apprendre de ses échecs dans le cadre de la conception conjointe Callum Tyrrell, Ontario Shores

238 Démystification de la septicémie : le cheminement des patients hospitalisés atteints 
de septicémie de SickKids

Erin Vandeven, The Hospital for Sick Children

239 Améliorer la disponibilité de la reconstruction mammaire immédiate en Ontario : une 
initiative de qualité du programme d'oncologie chirurgicale d'Action Cancer Ontario

Amanda Veglia, Action Cancer Ontario

240 Le SCI Knowledge Mobilization Network : établir une infrastructure dans une 
communauté de pratique pancanadienne pour soutenir la mise en œuvre de pratiques 
exemplaires

Saagar Walia, Parkwood Institute Research,  
Lawson Health Research Institute

241 Sortir du sentier dans la bonne direction : transformer les transitions pour les 
clients en attente d'un ANS aux prises avec des problèmes de santé mentale et de 
toxicomanie

Debra Walko, Services communautaires LOFT

242 Un modèle de planification de la capacité pour examiner les soins offerts aux patients 
à domicile à l'aide de Google Maps et de la visualisation de données

Audrey Wong, Action Cancer Ontario

243 L'effet des évaluations de triage sur la détection de l'arthrite inflammatoire et la 
réduction des temps d'attente des services de rhumatologie en Ontario

Ed Ziesmann, La Société de l'arthrite

# Présentation par affiches : Catégorie 3 – Aider 
les professionnels et les personnes soignantes 
à s’épanouir

Auteur

301 L'algorithme interRAI pour les services de santé mentale et les services psychiatriques 
à l'intention des enfants : un outil permettant de déterminer la nécessité et l'urgence 
de l'évaluation et des services

Kim Arbeau, Child and Parent Resource Institute

302 Le projet Client Voice Janson Chan, Région de York

303 Musique personnalisée pour les patients recevant des soins de la démence dans la 
collectivité

Catherine Chater, VHA Home Healthcare

304 Télépsychiatrie au Centre de toxicomanie et de santé mentale : un modèle de soins 
intégrés

Allison Crawford, Centre de toxicomanie et de santé 
mentale

305 Aliments sains dans les hôpitaux de Champlain : investir dans la santé de notre main-
d'œuvre grâce à des environnements de distribution d'aliments au détail

Laurie Dojeiji, Institut de cardiologie de l'Université 
d'Ottawa

306 Amélioration de la qualité et transitions efficaces entre les soins de longue durée : 
aider les professionnels et les personnes soignantes à s'épanouir

Carrie Heer, Centre de santé St-Joseph, Guelph

307 Module sur la septicémie : mesurer le rendement du capital investi d'un outil de 
formation interprofessionnel en vue de la détection précoce et de la prise en charge de 
la septicémie

Enoch Ho, Hamilton Health Sciences

309 Amélioration de la capacité organisationnelle en vue d'une mise en œuvre de haute 
qualité : évaluation d'un cours pratique sur le transfert des connaissances

Sobia Khan, Hôpital St. Michael

310 Transformer la santé mentale : appuyer les objectifs de rétablissement des clients 
grâce à un personnel qualifié

Kathy King, ACSM – Cochrane Timiskaming

311 Résultats longitudinaux concernant l'effectif en soins critiques de l'Ontario Bernard Lawless, Services ontariens des soins aux 
malades en phase critique

312 Tirer parti de sa présence sous les projecteurs : collaboration entre des établissements 
en vue d'améliorer les soins buccaux à la résidence Saint-Louis

Teresa Lee, Soins continus Bruyère

313 Élaboration d'une intervention fondée sur des données probantes et axée sur la 
théorie à l'échelon des fournisseurs afin d'améliorer le respect des lignes directrices 
relatives aux opioïdes parmi les médecins de famille

Pamela Leece, Santé publique Ontario

314 Étude sur l'utilisation des cliniques pédiatriques de consultation externe Galaxy 12 Ashley Liu, Scarborough and Rouge Hospital

315 ACQ – La démarche de HHS Sandra Lloyd, Hamilton Health Sciences

316 Améliorer la capacité en matière de pharmacothérapie gériatrique à Waterloo 
Wellington : sondage par Internet devant être évalué

Janine Maitland, GeriMedRisk

317 Aider les patients âgés fragiles confinés chez eux grâce à une équipe d'intervention en 
gériatrie – modèle de soins partagés

Tory Merritt, Hôpital général de North York

318 Tirer parti de plusieurs catalyseurs de la qualité afin d'améliorer la qualité des soins de 
longue durée : Centres d'apprentissage, de recherche et d'innovation pour les foyers 
de soins de longue durée de l'Ontario

Raquel Meyer, Centre d'apprentissage, de recherche 
et d'innovation pour les foyers de soins de longue 
durée de Baycrest



# Présentation par affiches : Catégorie 5 – 
Soutenir l’innovation et transmettre les 
connaissances

Auteur

501 Transformer les connaissances tirées des demandes de remboursement de frais 
médicaux pour améliorer la sécurité des patients

Sara Chow, Healthcare Insurance Reciprocal  
of Canada

502 Prévention des plaies de pression au talon Debbie Hanna-Bull, Centre régional de santé  
de Peterborough

503 Réduction du risque cardiométabolique associé aux soins primaires au moyen d'une 
démarche novatrice et efficace fondée sur le travail d'équipe en matière d'alimentation 
et d'exercice : le programme CHANGE

Doug Klein, Université d'Alberta

504 Comparaison de la vérification et de la rétroaction prospectives de haute intensité et 
de faible intensité dans les services de médecine interne et incidence de l'utilisation 
d'antimicrobiens dans un hôpital communautaire

Bradley Langford, Centre de santé St-Joseph

505 Une démarche hautement fiable en matière de sécurité des patients Michele Lindsay, Centre de santé régional Southlake

506 Maintien des bienfaits de la prise en charge de la douleur chronique dans un hôpital 
gériatrique interprofessionnel de jour

Greta Mah, Hôpital général de North York

507 Initiative d'amélioration continue de la qualité visant à réduire l'utilisation des 
techniques d'imagerie dans les services des urgences en cas de blessures mineures 
à la tête

Sameer Masood, Université de Toronto

508 L'innovation en matière de résolution de problèmes : conception conjointe d'une 
démarche visant à réduire les erreurs de prescription de médicaments à l'aide de la 
conception réfléchie et de la méthodologie allégée

Mary McAllister, The Hospital for Sick Children

509 L'approche du prisme : quatre points de vue sur la sécurité obstétrique Janice McVeety, Agrément Canada

510 Améliorer l'accès aux statistiques sur le cancer en temps opportun grâce à un outil de 
schématisation interactif : Ontario Cancer Profile (Profils de cancers en Ontario)

Todd Norwood, Action Cancer Ontario

511 Plan d'action intégré sur la sécurité des patients Chris Power, Institut canadien pour la sécurité  
des patients

512 Prise régulière de suppléments probiotiques en vue de la prévention de l'entérocolite 
nécrosante néonatale chez les bébés prématurés – Un projet d'amélioration de la 
qualité

Asaph Rolnitsky, Centre Sunnybrook des sciences  
de la santé

513 Réduction de l'utilisation de la tomodensitométrie auprès des patients atteints de 
colique néphrétique dans les services des urgences

Dominick Shelton, Centre Sunnybrook des sciences 
de la santé

514 Répercussions sociales et économiques des centres et des tables d'intervention – 
Façons dont ils transforment et améliorent les soins

Kerry-Lynn Wilkie, Langs

# Présentation par affiches : Catégorie 4 – Veiller à ce 
que la technologie fonctionne pour tout le monde

Auteur

401 Des crises de panique? Il existe une application pouvant vous aider. Le travail 
d'amélioration de la qualité des programmes d'aide en cas de crise entraîne des 
volumes accrus et de meilleurs résultats pour les patients grâce à la technologie

Shawnna Balasingham, Scarborough and  
Rouge Hospital

402 La surveillance à distance après les soins actifs réduit le nombre de réadmissions 
attribuables à l'ICC

Cindy Fajardo, Réseau Télémédecine Ontario

403 Passer de réactif à proactif : Améliorer la prise en charge de la MPOC au moyen d'un 
outil d'aide à la décision dans les DME

Lirije Hyseni, Centre d'excellence en cyberSanté

405 Adoption des technologies numériques de santé par les cliniciens et les Canadiens, 
perspectives nationales et ontariennes

Chad Leaver, Inforoute Santé du Canada

406 Améliorer l'accès aux soins spécialisés destinés aux personnes âgées fragiles 
confinées chez elles à Toronto à l'aide d'un modèle de soins fondé sur la télémédecine

Samir Sinha, Healthy Ageing and Geriatrics,  
Sinai Health System

407 Améliorer la qualité des soins prodigués aux patients grâce à la technologie et à la 
collaboration interprofessionnelle

Yuki Wu, London Health Sciences Centre

Présentation par affiches : Catégorie 3 – Aider les professionnels et les personnes soignantes à s’épanouir (a continué)

319 Accélérer l'amélioration de la qualité au moyen de tableaux de bord : utilisation d'une 
gestion visuelle pour assurer l'harmonisation, la priorisation, la surveillance, le transfert 
de connaissances et la diffusion des améliorations.

Jennifer Quaglietta, Hôpital général de North York

320 Utilisation de tableaux de la qualité pour améliorer la responsabilisation en vue d'aider 
le personnel et les personnes soignants à s'épanouir

Jennifer Quaglietta, Hôpital général de North York

321 Trigger Match : essai bêta d'un jeu sérieux visant à améliorer les soins de la démence 
en équipe

Jennifer Reguindin, Baycrest

322 Améliorer la documentation concernant les patients ayant obtenu leur congé après 
avoir été traités au service des urgences

Victoria Woolner, Réseau universitaire de santé

323 Helping caregivers to thrive in Long-Term Care: Development and evaluation of 
educational tools to promote communication skills at the end-of-life

Mrs. Valerie Fiset, Algonquin College / Ms. Ruth 
Richardson, Algonquin College



# Présentation par affiches : Catégorie 6 – Surveiller 
le rendement en tenant compte de la qualité

Auteur

601 Faire progresser la mesure de l'équité en matière de soins de santé grâce à des 
données liées

Sara Allin, Institut canadien d'information sur la santé

602 Prévention des accidents vasculaires cérébraux et de la fibrillation auriculaire chez les 
patients en favorisant l'amélioration de la qualité

Nicola Banks, Myelin & Associates

603 Utilisation des soins de santé après la planification des soins coordonnés – une 
analyse comparative

Iwona Bielska, Réseau local d'intégration des services 
de santé de Hamilton Niagara Haldimand Brant

604 Réduire les infections des voies urinaires liées aux cathéters chez les patientes en 
gynécologie d'un hôpital d'enseignement communautaire

Hannah Brooks, Hôpital général de North York

605 Au-delà des chiffres : tirer des leçons des réponses écrites des patients aux sondages Isabella Cheng, Centre Sunnybrook des sciences  
de la santé

606 Partenaires d'évaluation de la qualité des soins de longue durée – Un cadre 
d'évaluation de 360 degrés

Michelle Crick, Institut de recherche Bruyère

607 Fondements de l'amélioration de la qualité : instaurer des changements durables par 
l'entremise d'un système de mesure et d'évaluation

Arun Dixit, Hôpital général de North York

608 Je peux pousser – Favoriser la prise de décisions éclairées par les femmes ayant déjà 
subi une césarienne à l'aide d'une trousse sur l'AVAC

Jessica Dy, L'Hôpital d'Ottawa

609 Gérer le rendement des systèmes de santé : état du domaine et du programme de 
recherche

Jenna Evans, Action Cancer Ontario

610 Utiliser l'évaluation de la santé mentale des enfants et des jeunes interRAI pour 
comprendre la santé mentale des enfants et des jeunes en Ontario

Andrea Fleischhauer, Child and Parent Resource 
Institute

611 Les soins qui ne sont pas nécessaires au Canada : mesurer les recommandations de 
Choisir avec soin

Katerina Gapanenko, Institut canadien d'information 
sur la santé

612 Incidence de la vérification et de la rétroaction immédiate auprès des médecins à 
l'égard de la conformité aux lignes directrices sur les transfusions mises à jour dans 
un hôpital communautaire

Debra Hutchinson, Hôpital Joseph Brant

613 Surveillance des données : examiner de plus près la qualité des données en Ontario Maureen Kelly, Institut canadien d'information sur  
la santé

614 Améliorer le respect des lignes directrices relatives aux opioïdes : évaluation d'une 
intervention pilote à volets multiples fondée sur la théorie pour les médecins de famille

Pamela Leece, Santé publique Ontario

615 Établir des points de référence en matière de soins de réadaptation : déterminer des 
points de référence et en rendre compte

Charissa Levy, Rehabilitative Care Alliance

616 Le cheminement de l'initiative des amis des bébés au Scarborough and Rouge 
Hospital (SRH)

Ashley Liu, Scarborough and Rouge Hospital

617 Évaluation des discussions des équipes médicales concernant la sédation, la douleur 
et le délire : une initiative d'amélioration de la qualité des soins intensifs

Meghan McKay, Hôpital général de Kingston

618 Évaluer les rapports sur les programmes de gestion de la qualité : aperçu et les leçons 
apprises

Kaileah McKellar, Ordre des médecins et chirurgiens 
de l'Ontario

619 La mesure de la qualité des données des DME améliore les soins ainsi que la qualité et 
l'utilisation des données des DME

Carol Mulder, Association of Family Health Teams  
of Ontario

620 Obstacles et catalyseurs associés à l'utilisation d'un système de vérification et de 
rétroaction pour les mères et les nouveau-nés en Ontario : une comparaison d'études 
de cas

Jessica Reszel, Better Outcomes Registry & Network 
(BORN) Ontario et Institut de recherche du Centre 
hospitalier pour enfants de l'est de l'Ontario

621 Rehausser la qualité et la valeur grâce à la planification de la gestion des activités 
intégrées et à la surveillance du rendement

Jackie Schleifer Taylor, London Health Sciences 
Centre

622 Déterminer les indicateurs de qualité des soins dans les hôpitaux de médecine interne 
générale, un projet GEMINI

Sonam Shah, Faculté de médecine de l'Université de 
Toronto

623 Gestion d'une éclosion de grippe dans un hôpital communautaire Helen Shaw, Hôpital Bluewater Health

624 La puissance des données aux fins d'amélioration de la pratique – Administration 
sécuritaire des médicaments

Heather Sulkers, Centre de toxicomanie et de  
santé mentale

625 L'effet d'un système électronique de vérification et de rétroaction sur six indicateurs 
de rendement clés en Ontario : le tableau de bord BORN des mères et des nouveau-
nés

Deborah Weiss, Better Outcomes Registry & Network 
(BORN) Ontario et Institut de recherche du Centre 
hospitalier pour enfants de l'est de l'Ontario

626 L'efficacité dans la salle d'opération : réduction des délais avant le début de la 
première opération de la journée

Ryan Wood, Action Cancer Ontario



# Présentation par affiches : Catégorie 7 – Établir 
une culture axée sur la qualité

Auteur

701 Établir une culture axée sur la qualité : une voie vers l'équité en matière de santé Leslie Barnes, SHIP (Services and Housing In the 
Province)

702 Une clinique du cancer du poumon interdisciplinaire : un projet pilote d'amélioration 
de la qualité visant à réduire le délai d'évaluation et de traitement après l'obtention 
d'un nouveau diagnostic de cancer du poumon

Erin Brown, Programme régional de cancérologie  
du Sud-Ouest

703 Ontario Ethics Quality Improvement Network (OEQIN) Une nouvelle communauté de 
pratique qui promeut les soins axés sur le patient et l'efficacité du système

Paula Chidwick, William Osler Health System

704 Améliorer le passage de la salle d'opération à l'unité de rétablissement après une 
chirurgie cardiaque

Lauren Crosby, Faculté de médecine et de chirurgie 
dentaire Schulich

705 Mesurer l'équité en matière de santé dans le RLISS du Centre-Toronto : collecte et 
utilisation des données démographiques des patients/clients par les organismes de 
soins de santé

Marylin Kanee, Système de santé Sinai

706 Amélioration des transitions de SickKids à Holland Bloorview pour les populations 
nécessitant des soins complexes

Tomasz Czarny, The Hospital for Sick Children

707 Amélioration du processus de planification préalable des soins de médecine générale 
dans un établissement de soins actifs

Wendy Kingsburgh, Centre Sunnybrook des sciences 
de la santé

708 Partenariat de soins communautaires paramédicaux avec le maillon santé de Simcoe 
Nord Muskoka et le maillon santé de la région de South Simcoe et de Northern York, 
dans le comté de Simcoe

Kyle MacCallum, Services paramédicaux du comté  
de Simcoe

709 Améliorer l'utilisation constante des mesures des résultats en réadaptation pédiatrique Joanne Maxwell, Hôpital de réadaptation pour enfants 
Holland Bloorview

710 Amélioration de la qualité des échantillons recueillis et de la sécurité des patients; 
mise en œuvre d'un modèle de pratique interprofessionnelle

Susan Mcilroy, Hôpital général de Kingston

711 Programme novateur d'enseignement médical de premier cycle comportant des 
projets interprofessionnels ayant trait à la sécurité des patients et à l'amélioration de 
la qualité

Scott McKay, Université Western Ontario

712 Renforcement de la capacité en matière d'innovation – Recherche sur les activités et 
données massives au Scarborough and Rouge Hospital

Alfred Ng, Scarborough and Rouge Hospital

713 Changer la culture de circulation dans la salle d'opération afin de réduire le nombre 
d'infections liées au site opératoire

Mahsa Sadeghi, Centre Sunnybrook des sciences  
de la santé


