MAILLONS SANTE

Communaute de pratique : Série sur la planification des soins coordonnes

ETAPE 2
Engagement du patient dans la coordination des soins et

obtention du consentement a partager I'information avec I’équipe
de soins des maillons santé
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PARTICIPATION AU WEBINAIRE

« Ce webinaire est enreqistré.
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GROUPE D'EXPERTS DU
WEBINAIRE

QUALITE DES SERVICES DE SANTE ONTARIO (QSSO)
« Sandie Seaman, directrice, Amélioration de la qualité et diffusion

- Kamal Babrah, spécialiste en amélioration de la qualité, Amélioration de la qualité
et diffusion

PANELISTES INVITES

« Craig Robinson, directeur principal, initiatives du RLISS au CASC du Centre-Est,
RLISS du Centre-Est

- Shelley Kapitan, chargée de projet, Maillon santé de South Georgian Bay, RLISS
de Simcoe Nord Muskoka

- EmilyRashotte, coordonnatrice des soins du maillon santé, Maillon santé rural de
Hastings, RLISS du Sud-Est
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OBJECTIFS DU WEBINAIRE

Objet
Examiner le paysage provincial actuel pour les maillons santé relativement aux

meilleures pratiques et aux innovations en matiere de coordination des soins, et
faciliter 'apprentissage et les discussions entre les maillons santé.

Spécifiqguement, ce webinaire souhaite :
fournir 'occasion d’échanger et d’apprendre les uns des autres .

* les processus des maillons santé pour faire participer le patient a la
coordination des soins

* le processus d’obtenir le consentement permettant aux partenaires du
maillon santé et au cercle de soins d’échanger des renseignements et
des données
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Engagement du patient

Identify Patients ’ Engage the Patient .

Maintenance and

Care Conference s
Transitions

Initial Interview

“Together, we

“Let me share what is
important to me and
what my goals are”

“Recognize that | may “Engage me to
benefit from care participate in care
coordination” coordination”

“l work with my team
fo meet my goals and
my team stays
connected”

develop my
coordinated care
plan”

* Engagement
* Obtention du consentement

« Présentation des étapes suivantes :
Organisation de la premiere entrevue
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Engagement du patient

Facteurs :

1. Les patients sont plus susceptibles de participer a la planification des soins
s’ils sont abordés par un fournisseur de soins de santé avec lequel ils ont
une relation positive

2. S’il n'est pas possible de faire appel a une personne que le patient connait,
un transfert chaleureux peut augmenter la probabilité que le patient
s’intéresse au processus

3. Utilisez un script ou un discours d’introduction afin de vous assurer que
votre message est clair

4. Expliquez clairement le but des maillons santé
a) Elaborez une lettre ou une brochure qui cible les patients ou les

familles
b) Fournissez des renseignements semblables aux partenaires en matiere

Prathugelnsea“?ltga%tedes%?lvéiFaQigﬁcéafroid d’'un patient
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HealthLink

Communauté de South Georgian Bay

Générons des changements positifs

Maillon santé de South Georgian Bay

Shelley Kapitan, chargée de projet
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HealthLink

A pl’OpOS du ma|”0n Santé de SGC Communauté de South Georgian Bay

Générons des changements positifs

Sert Collingwood, Wasaga Beach, Clearview, Stayner dans le RLISS NSM
Adopteur précoce, en cours en septembre 2013

Stratégie :
« Se fonder sur la collaboration existante parmi les dirigeants communautaires locaux
« Développer en vue de I'évolutivité : approche multi-navigateur
« Trouver des facons de faire participer un grand nombre de fournisseurs locaux afin
d’obtenir les solutions les plus créatrices
« Participation intégrée au processus de collaboration

Approche :

« Travailler avec les utilisateurs intensifs au fur et a mesure qu'ils se présentent, et
dans le cadre d’une identification par I'entremise de I'analyse des données en
« Vrac »

« Cycles initiaux PDSA avec un navigateur (parvenant du CASC de SNM) et les
patients du médecin chef

* Premiere augmentation de I'échelle en janvier 2014 (recommandations de la part de
meédecins de famille et navigateurs du MS de GBF et du CASC de SNM)

« Recommandations recues et assignées et suivi assuré par le coordonnateur du
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HealthLink

Communauté de South Georgian Bay
Générons des changements positifs

Maillon santé de South Georgian Bay

L’invitation est actuellement faite

par :

1) Les médecins de famille — en
personne

2) Le CASC - en personne plus
document a distribuer

3) SU de I'népital/patient hospitalisé —
invitation imprimée de style
brochure

Augmentation de I’échelle :

1) Autres fournisseurs de soins de
sante et autres fournisseurs
communautaires. p.ex., logement)

2) Auto-recommandations et autres
maillons sante

Certaines legons retenues jusqu’a

maintenant :

1) Un certain nombre de discussions peut
s’avérer nécessaire pour développer le
niveau de confiance au point ou le patient
se sent a l'aise de poursuivre

2) Grande variation dans la maniere dont le
maillon santé est expliqué aux patients

* Adoption d’un processus a deux stades
. invitation a se renseigner davantage
remise par la personne effectuant la
recommandation, suivi de visites de la
part du navigateur pour expliquer,
développer la confiance et obtenir le
consentement écrit
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HealthLink

Communauté de South Georgian Bay
Générons des changements positifs

Maillon santé de South Georgian Bay

Un navigateur est assigné : Certaines legcons retenues jusqu’a
maintenant :

1. L'organisation de fournisseurs « la
plus responsable » fournit le 1. Linitiative précoce de cadre de
navigateur confidentialité avec un DSA exhaustif a

2. Il'y a actuellement des navigateurs permis aux navigateurs de se sentir a
provenant de : CASC; .équipes de I'aise de partager les renseignements
santé familiale; CHC; hospices et 2. Les patients n'ont pas hésité a
CSS consentir au partage des

3. Le navigateur explique en détail le renseignements
maillon santé lors de la premiére 3. Les patients ont tout de méme refusé
visite et obtient le consentement le maillon santé
signé, aprés s’étre assuré que le « Certains grands utilisateurs du SU
patient comprend bien le partage des préferent recourir au SU

renseignements avec les
fournisseurs de soins de santé et les
autres fournisseurs communautaires
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HealthLink

Communauté de South Georgian Bay
Générons des changements positifs

Mercl!

Personne-ressource du maillon santé de South Georgian Bay :
Shelley Kapitan

Chargee de projet du maillon sante

Equipe de santé familiale de South Georgian Bay

Courriel :kapitanshelley@gmail.com
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Période de questions

* S| vous souhaitez
commenter ou poser une
guestion a n'importe quel
moment, utilisez la case

"Fie View Hebp =)
(=) Audio

: ® Use Telephone
A M .
iiKo-Motle O Use Mic & Speakers

Dial: 213-286-1201
Access Code: 616-522-718
Audio PIN: 72
If you're already on the call, press #72% now.

(=] Questions @I

|»

de clavardage.

www.HQOntario.ca

P | | [Enter a question for staf]

R

Start Holding your Own Web Events with
GoToWebinar
Webinar ID: 977-124-241

GoTo\Webinar™
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www.HQOntario.ca

HealthLink

Rural Hastings
Let’s Make Healthy Change Happen

A propos du maillon santé rural de
Hastings

Emily Rashotte, coordonnatrice des soins du MS

.Py_>
Zk Ontario

HHHHHH Quality Ontario



Principes du HealthLink

maillon santé rural de Hastings s MakeHealthy Chane Happen

v'Un point de contact pour I’équipe de soins du patient — Le canal de
communication entre les fournisseurs de soins primaires et les partenaires
du secteur des soins de santé plus large qui participent au plan de soins
du patient.

v'Obtenir le consentement et établir un plan de soins coordonnés —
Obtenir la voix du patient ou de sa famille relativement a I'établissement
du plan de soins.

v'Développer des relations étroites avec les patients, leurs familles
et aidants —Principale personne-ressource pour les patients.

v'Surveiller le plan de soins coordonnés et échanger des
renseignements avec I’équipe de soins — Communication rapide avec
le fournisseur de soins primaires concernant le statut du plan de soins
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Navigateurs du systeme : Faire HealthLink

Rural Hastings

part|C|per IeS patlents é_ Ia Coordlnatlon Let’s Make Healthy Change Happen
Engagement du patieBt€S SOINS

v’ Le navigateur du systéme rencontre le médecin afin de passer en revue les préoccupations et le
plan de soins médicaux

v’ Faciliter une rencontre entre le patient et le navigateur du systéme.

v Obtenir le consentement du patient et élaborer un plan de soins coordonnés

Planification des soins :
v'Evaluation : évaluation clinique par les infirmiéres, identification de I’équipe de soins existante,
identification des obstacles socioéconomiques, securité des patients, engagement des médecins
et du client dans I’établissement des objectifs pour le patient; associer les objectifs pour le
patient avec le plan de soins médicaux, plaidoirie au nom du patient et de la famille, intégration du
réseau de soutiens sociaux au patient dans le plan de soins
v’ Lavoix du patient : faire passer la conversation du fournisseur au patient, obtenir la voix du
patient et de la famille lors de I’établissement du plan de soins, intégration des objectifs du
patient dans les options relatives aux soins et au traitement, habilitation du patient & jouer un
role actif dans son plan de soins et les résultats attendus, écoute des commentaires du patient
et réponse a ceux-ci

Transitions des soins .
v’ Suivi avec tous les patients aux besoins complexes 7 jours aprés I’hospitalisation
v’ Le bon service au bon moment —inclure les personnes-ressources qui ont fait les
recommandations de I'organisation dans la PSC et le DME
v Connectivité — agit en tant que liaison entre les points de soins transitionnels : famille, soins
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. HealthLink
Engagement des patients : engagement s

des patients dans les groupes de travail R
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HealthLink

Rural Hastings
Let’s Make Healthy Change Happen

COORDONNEES

Directeur général du GCHC et
charge de projet du MS de RH
LLINTON@GATEWAYCHC.ORG

Directeur genéral et soutien aux decisions du GCHC
JSWEDAK@GATEWAYCHC.ORG

Coordonnatrice de soins du MS de RH
ERASHOTTE@GATEWAYCHC.ORG
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Période de questions

* S| vous souhaitez
commenter ou poser une
guestion a n'importe quel
moment, utilisez la case

"Fie View Hebp =)
(=) Audio

: ® Use Telephone
A M .
iiKo-Motle O Use Mic & Speakers

Dial: 213-286-1201
Access Code: 616-522-718
Audio PIN: 72
If you're already on the call, press #72% now.

(=] Questions @I

|»

de clavardage.
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P | | [Enter a question for staf]

R

Start Holding your Own Web Events with
GoToWebinar
Webinar ID: 977-124-241

GoTo\Webinar™
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HealthLmkS

Central East
thy Change Happen

Maillons santé du RLISS du
Centre-Est EST

Craig Robinson, directeur principal,
Initiatives du RLISS au CASC du Centre-Est
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HealthLinks

Central East

« Engagement du pati€nt s e
processus et pratiques du RLISS
du CE

1) L'élaboration du formulaire de consentement

2) Roles et responsabilités relatifs a I'engagement
du patient dans les maillons santé du CE.

3) Ressources utilisées pour appuyer le
processus
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HealthLinks

Central East
Let’'s Make Healthy Change Happen

Facteurs qui ont mené a I’élaboration

du formulaire de consentement

* Initialement, le processus de consentement était dirigé
par la nécessité de recuelillir et d'échanger les histoires
des patients a des fins de planification des activités. A
évolué pour devenir le processus de consentement au
plan de soins coordonneés.

- Adaptation du formulaire de consentement élaboré pour
un de nos partenaires pour le consentement des clients
qui concernait plusieurs fournisseurs de soins de sante.

« |l fallait repondre aux besoins de multiples
organisations, en respectant leurs processus d’affaires
et en obtenant I'approbation de multiples agents de

.Py—_>
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HealthLinks

Central East

Etapes de I’élaboration

Etapes de haut niveau de |I’élaboration d’un
formulaire de
consentement qui répond aux besoins de tous
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HealthLin
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Let’s Make Healthy Change Happen
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HealthLinks

Central East
Let’s Make Healthy Change Happen

RGles et responsabilités
Engagement du patient

« Modele de soins partagés (de multiples fournisseurs au
sein de multiples organisations/programmes dirigeront le
patient au travers du processus COMPLET de PSC (avec
guelgques exceptions seulement)

« Le fournisseur qui identifie le patient 'engage et obtient et
conserve son formulaire de consentement

« L'avantage pour le patient et la continuité avec le
fournisseur
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HealthLinks

Défl S et Central East
faC t eurs Let's Make Healthy Change Happen

« La longueur du formulaire peut presenter des problemes pour
les patients aux besoins complexes vus par I'entremise des
maillons santé

* Niveau d’alphabétisation; difficile de satisfaire les exigences
acceptées en matiere de niveau de lecture, tout en réepondant
aux besoins des lois et des politiques de confidentialité

« La communication avec tous les intervenants pour indiquer
gue le consentement a eté obtenu et que les renseignements
peuvent étre partages nécessite des processus

- Le stockage du formulaire de consentement doit étre
determiné et accepté par de multiples organisations et
fournisseurs

 Dépositaires de renseignements sur la santé et non-
N
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HealthLinks

Lecons retenues Central East

Let’s Make Healthy Change Happen

- Faire participer des experts en confidentialité des le debut du
processus, pas apres coup

- Deéfinir clairement et comprendre les interprétations de la
confidentialité et du consentement; il peut y avoir des attentes,
des exigences, des politiques, etc., différentes

« Veiller a ce qu’il existe des connaissances de base relatives a la
LPRPS, le cercle de soins, le consentement explicite par rapport
a ecrit par rapport a implicite, les reglements/obligations
professionnels, etc.

« Les processus relatifs a I'obtention et au stockage du
consentement doivent étre communiqués clairement a tous les
fournisseurs dans les organisations partenaires.




HealthLinks

Ressources Dour alder Central East
En g ag em ent/CO n Sentem( Let's Make Healthy Change Happen
Processus

2.0 Coordinated Care Planning Process and Practice
Central East Health Links Toolkit:

Coordinated Care Planning Process and Practice .
2.1 Introduction

8
2.2 Coordinated Care Plan 8
Components of the Coordinated Care Plan 8
2.3 Defining the Stages of the Coordinated Care Plan 9
2.4 Coordinated Care Planning Framework 10
2.5 Roles and Responsibilities 11

3.0 Identify and Invite

3.1 Identifying the Patient 13
3.2 Educating the Patient/Caregiver 13
3.3 Determining Care Team Participants 13
3.4 Obtaining Consent 14

HealthLinks

Lat's Wk Haatiny Chiasge aspan
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alder .
Engagement/Consen HealthLinks

Central East

te m e n t Let’'s Make Healthy Change Happen
Processus

- Elaborer des cartes claires des processus

» Creer des « régles d’affaires » qui peuvent étre
consultées et fournir des conseils

Documents
conzant

Lead/Author

family and continues
with pian of care
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Clloordon i HealthLinks
ees

Craig Robinson,
directeur principal, initiatives du RLISS
au CASC du Centre-Est

905 430-3308, ext.5879
Craig.Robinson@ce.ccac-ont.ca
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Période de questions

* S| vous souhaitez
commenter ou poser une
guestion a n'importe quel
moment, utilisez la case

"Fie View Hebp =)
(=) Audio

: ® Use Telephone
A M .
iiKo-Motle O Use Mic & Speakers

Dial: 213-286-1201
Access Code: 616-522-718
Audio PIN: 72
If you're already on the call, press #72% now.

(=] Questions @I

|»

de clavardage.

www.HQOntario.ca

P | | [Enter a question for staf]

R

Start Holding your Own Web Events with
GoToWebinar
Webinar ID: 977-124-241

GoTo\Webinar™
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COMMUNAUTE DE PRATIQUE DES MAILLONS

SANTE :
SERIE DE WEBINAIRES
Sujet Date
Webinaire 1: PSC — Mercredi 9 septembre 2015
|dentification du patient
Webinaire 2: PSC — Mardi 22 septembre 2015

Engagement du patient

Webinaire 3 ;: PSC — Premiere Mercredi 7 octobre 2015
entrevue

Webinaire 4 : PSC - Mercredi 21 octobre 2015
Conférence sur les soins

Webinaire 5 — Maintenance et Mardi 10 novembre 2015
transitions

ET AUSSI...

Transformation Qualité de la Mercredi 14 octobre 2015
santé, séance abstraite de
déjeuner-causerie pour les
maillons santé .
=
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Health Quality
Transformationz* 2015

Partnering to accelerate best care, best health, best value

14 octobre 2015

Metro Toronto Convention Centre- South Building

L'INSCRIPTION EST
MAINTENANT OUVERTE

www.hgontario.ca

Déjeuner-causerie :
« Amelioration des soins prodigués aux patients atteints de
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EQUIPES REGIONALES EN AMELIORATION DE LA
OLIALITE

Region/LHINs Ql Specialists Email address Telephone

number

LHINs: ESC, 5W, Gina DeSouza Gina.DeSouza@hqgontario.ca 289-218-8216
WW, HNHB Linda Hebel Linda.Hebel@hgontario.ca 519-318-6578

Julie Nicholls Julie.Nicholls@hiﬂntarin.ca 519-502-5164

LHINs: MH, CW, | Kamal Babrah Kamal.Babrah@hgontario.ca 416-571-7668
TC, Central Laurie Hurley Laurie.Hurley@hqontario.ca 416-722-0735

vacancy
LHINSs: CE, SE, Monique LeBrun | Monique.LeBrun@hqgontario.ca | 613-293-6843
Champlain Dana Summers | Dana.Summers@hgontario.ca | 613-327-1427

Jennifer Wraiiht Jennifer.Wraiiht@hinntariﬂ-ca 647-237-0098

LHINs: NSM, NE, | Tracy Howson | Tracy.Howson@hgontario.ca | 705-927-3165

NW Sue Jones Sue.Jones@hqgontario.ca 647-523-7510
vacancy

Central & Eastern Ontario Northern & Southern Ontario

Manager: Sandie Seaman Manager: Shannon Brett
Sandie.Seaman@hqontario.ca Shannon.Brett@hgontario.ca
416-508-3115 1-866-623-6868 x299

Team Lead: Kim Kinder Team Lead: Stacey Bar-Ziv
Kim.Kinder@hgontario.ca Stacey.Bar-Zivi@hgontario.ca
647-521-5109 416-938-1182
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