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Divulgation de conflits d’interéts

Je n’ai pas de relations financieres pertinentes

avec des interéts commerciaux.



Objectifs pedagogiques

1. Decrire I'importance de la sélection de services de soins aux
patients qui soient conformes aux besoins de la communauté
et de la mission de I'hOpital ou de la clinique.

2. Decrire comment l'institution communique ses services a la
communaute.

3. Décrire les méthodes favorisant des relations de références de
collaboration avec les institutions de la region.



L’importance de la sélection de services de
soins aux patients qui soient conformes aux
besoins de la communauté et de la mission

de I’hopital ou de la clinique.
»Comment sélectionnons-nous géeneralement nos services a fournir ?

~ Notre expérience technique/ Expertise/ Compétences/ Capacités/ Ressources
disponibles/ reglements sanitaires

»Mais Il est egalement necessaire d'ajouter ou méme plus de commencer
par

~ Le but de votre organisation/les besoins de la communaute, tout en tenant compte
de la culture locale et des attentes des gens d’'une organisation comme la votre
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Les organisations doivent identifier des
objectifs qui :
»3Sont compatibles avec leur mission

»Ont le but de favoriser I'atteinte de la vision, afin qu’elle
devienne une realité
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Pourquol commencer avec un Pourquoi ?

» Pour adopter un objectif significatif (vision) pour
I'établissement/comprendre la révolution de 'objectif

~Adopter et diffuser des déclarations claires

~ L’énoncé de la mission doit decrire la raison d’étre de I'organisation, ne doit pas
étre vague, et doit motiver son peuple

~ Pourquoi un énoncé de la vision doit-il étre inspirant, clair, concis, et refléter un état
futur souhaité atteignable dans un délai raisonnable

~ Adopter un soi-disant « mantra » (slogan) qui capture vos forces motrices
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Pourquol commencer avec un Pourquoi ?
»Pour motiver votre personnel efficacement et durablement

~De plus en plus de gens sont a la recherche d’emplois qui ne sont pas
seulement un emploi remunére, mais aussi un travail pour s’eépanouir

~ Quelle en est la valeur ?

~ En temps de crise, on est plus susceptible de mobiliser les employés
autour d'une cause et aussi qu’ils soient disposés a faire des sacrifices
— si besoin est — pour cette cause
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Pourquol commencer avec un Pourquoi ?
» Pour favoriser I'appropriation communautaire des services

rendus

»Pour faciliter les efforts de collecte de fonds

»Pour réaliser le mandat d’'un hopital adventiste de poursuivre
la vision de compassion de Jésus-Christ
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COMMENT UNE INSTITUTION
COMMUNIQUE SES SERVICES
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Systeme de communication
»Un systeme de communication implique
~ Des gens,
~Les messages qu’ils desirent transmettre,
~Les technologies qui transmettent des conversations,

~Et les structures organisationnelles qui définissent et limitent
les conversations qui sont autorisees a se produire
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Complexités de la communication dans les
systemes de soins de sante
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»L'ampleur et la complexité de ces interactions au sein du
systeme de santé imposent un lourd fardeau sur le
processus de communication, et une mauvaise
communication peut avoir des consequences terribles.

»« Les échecs de communication sont un facteur important
d’événements cliniques et de résultats indesirables. Dans un
examen rétrospectif de 14.000 déces a I'hopital, les erreurs
de communication ont ete trouvees étre la cause principale,
et sont deux fois plus frequentes que les erreurs dues a
I'insuffisance des competences cliniques ».
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Comment l'institution communique ses
services

»Des procedes standard incluent :
~Les tableaux d’'information

~Signalisation autour de l'installation indiquant clairement le service
fourni et la direction vers les points de service

~Marquage

e D'uniformes pour les cadres du service, par exemple les infirmiers, les
porteurs, etc. ; les vehicules

~Etiquettes avec le nom (peut avoir la désignation ou pas, selon
I'orientation stratégique)
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Comment l'institution communique ses
services, suite

»Les procedeés ciblés ou spécialises comprennent .

~L’'usage des medias : imprimes ; radio, télévision, sociaux ;

~Les rassemblements publics
~Les groupes de discussion
~Les systemes locaux etablis, par exemple. structures de gouvernance

~Le bouche-a-oreille des bénéficiaires du service
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FAVORISER DES RELATIONS DE
REFERENCES DE COLLABORATION
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Les modeles de soins faits en collaboration

»Beaucoup de recherches ont éte effectuees dans le domaine de la
santé mentale suivie par d’'autres maladies chroniques. Une
analyse comparative montre de meilleurs résultats dans les soins
faits en collaboration

»Les maladies chroniques en particulier exigent une collaboration en
matiere de soins conduisant a des réeférences de collaboration

»SCBM — soins en collaboration avec le bureau du médecin

»— ASH — Amélioration des soins habituels
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Defis pour les modeles de soins en collaboration
& les réféerences de soins en collaboration
»Les questions de financement ou de fonds
»Niveaux de qualification des centres referant
»Questions de I'évaluation globale du patient
~Par le centre de référence
»Le temps mis a travers le systeme de soins

~Les listes d'attente et leurs implications pour les soins au patient

~Sejour de longue durée dans le centre reférant
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Suite des défis...

»L'organisation et la reglementation du systeme de santé du pays
»Aide a I'autogestion — systemes d’habilitation du patient
»— Aide pour décider — quand référer ? Qui décide ?

»Les systemes d’information clinigue — combien de données a
transmettre et lesquelles. (Notez les diapositives de
communication précedentes)

»Ressources communautaires
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Clés pour favoriser la collaboration4

»Ne pas collaborer juste pour collaborer,

»Créer une « structure » pour la collaboration

»Faire preuve de vulnérabilité

»La collaboration modele

»Appreécier les autres et montrer que vous valorisez les idées

»Solliciter activement les contributions et la critique

»Pensez a des compétences particulieres de collaboration et
apprenez-les
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Des relations de références de
collaboration durables

»Faites votre part honnétement et choisissez judicieusement les relations

»Soyez doté de principes (souvenez-vous de votre stratégie) et respecter
les principes des autres institutions

»Créer une plate-forme de réflexion et d’examens afin de renforcer les
relations institutionnelles

»Prenez la responsabilité de vos echecs et redressez la situation
activement

»Patient et autres bénéficiaires du service doivent passer en premier
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