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Au Centre intégre de santé et de services sociaux (CISSS) de Laval, le Proposer des recommandations au comité de direction pour ajuster les Evaluation réalisée a 'automne 2018. Des analyses descriptives ont été
PSS fait partie integrante de l'intervention aupres des usagers. Il se vit stratégies de déploiement et de pérennisation du PSS au CISSS de Laval. menees a partir de données quantitatives et qualitatives.

egalement a méme des comités et des projets d'amélioration. Ainsi, des L'évaluation tient compte des différents niveaux de |'organisation. 47

usagers sont repérés et formes pour devenir des usagers partenaires du ; -
CISSS de Laval Plus spécifiquement, I'évaluation vise a : Repondants au sondage destine

dux usagers partenaires

.\ . T e apprecier le niveau de connaissance des employés envers le PSS;
Au cours des dernieres annees, le CISSS de Laval a multiplie les efforts PP POy

pour déployer le PSS. Sous la Direction des services multidisciplinaires, le e documenter les perceptions et la satisfaction des experiences de , , ) —
Bureau du PSS chapeaute un comité de coordination ou siegent des partenariat vecues par les parties prenantes; .Questlons\par cogrrlel aux Entreyues semi-dirigees SVES
) 9 q . i | | | | directeurs a la suite du CCC employeés et usagers partenaires
ambassadeurs et des usagers partenaires. e connaitre le niveau de satisfaction des parties prenantes envers le | , u ,
Ces instances veillent a la réalisation du plan d'action 2015-2021 et a soutien du Bureau du P55; Parmi les répondants au sondage destine aux employes ;
'atteinte des cibles annuelles. Alors que le plan de deploiement est a o identifier des pistes d’amélioration pour favoriser le déploiement et la ®22,5 % ont deja participe a un comite/projet avec un usager partenaire;
mi-mandat, une evaluation de I'implantation s'avérait incontournable. pérennisation du PSS. 26,3 % ont déja recu une formation en lien avec le PSS.
. . . Tout a fait en Plutot en Plutot en Tout a fait Score
% des employeés ayant déja entendu parler: : g ] ;
° pioy y J P Les employes pensent que le Bureau du PSS désaccord (1) désaccord (2) accord (3) en accord (4) moyen (é.t.)
du PSS ou des
usagers partenaires du Bureau du PSS des argzapssgdeurs e favorise et facilite I'implantation du PSS; 4,3 % 11,1 % 51,4 % 33,2 % 3,13 (,78)
o offre un soutien suffisant pour mieux s'approprier le PSS; 6,8 % 27,2 % 53,4 % 12,6 % 2,72 (,77)
o fournit suffisamment de ressources pour soutenir sa pérennisation. 12,1 % 32,2 % 50,8 % > % 2,49 (,77)

Les usagers partenaires considerent que le soutien offert par le Bureau du PSS est utile (43,9 %) ou tres utile (53,7%).

N 590, -
Nee Selon les directeurs :

® Oui ® Non Incertain e |es strategies de déploiement aux niveaux stratégique et tactique sont efficaces;

Déploiement
organisationnel

Le taux de « oui » est plus eleve aupres des gestionnaires que des e |e contexte organisationnel est percu comme favorable au déploiement du PSS (Agrément Canada, la philosophie d'intervention clinique, soutien de la
employes sur le terrain tels que les professionnels ou les infirmieres. naute direction, etc.).
Parmi un choix multiple, les employés ont indiqué... Selon les employés et les usagers partenaires... Pistes d’amélioration a prioriser :
YA Les principaux avantages : C ., i , e soutenir 'intégration des usagers partenaires en:
o La majorité des employeés et des usagers partenaires arifiant les attentes de part et d'autre
iantice 3 i : : 0%)- . A . e ap ifi ;
T % e cONnscientise a ce qui est réellement vécu par les usagers (36,4 %); ont nommé étre satisfaits de leur expérience au v C da .a. da Pa au
B «n epermet de cibler et répondre aux besoins concrets des usagers sein de comités ou dans les démarches de PSS. v identifiant une PEFSONNE-TESSOUrCE pour accompagher 'usager tout au
E % (30,1 %). ong du partenariat;
= .. - F1é 2 3 l'inté : ’ : v préparant l'usager avant son intégration;
S g Les principales limites : Eléments défavorables a I'intégration de l'usager : P t gt . ,8 T T pee ot
- . v assurant une retroaction plus frequente entre le Bureau du et les
‘O erecrutement ardu des usagers (33,6 %); e le rythme rapide et le manque de temps; usagers partenaires:
© de clarté des rdles et responsabilités; SET> P '
edemande beaucoup de préparation pour l'usager et pour I'equipe °l€ manquedec P ' | | N
(24,8 %). o intégration tardive des usagers partenaires dans les comités. e favoriser de plus petits comités.
Parmi un choix multiple, les employés ont indiqué... Pistes d’amelioration a prioriser :

o faciliter 'appropriation du PSS auprés des intervenants par de la for- La ou il est connu et implante, le PSS est un succes. Bien que plusieurs
mation et du soutien plus terrain (multiplicateurs); employes percoivent l'investissement de temps comme barriere, |la

eaméliore la collaboration entre les usagers et les intervenants (23 %); majorité des parties prenantes voient la valeur ajoutée du PSS.
e sensibiliser les usagers et les proches a étre partenaires de leurs

soins en se préparant adéquatement a leur rendez-vous et en les A partir des résultats de I'évaluation, des dimensions d’'amélioration sur
impliquant dans les décisions qui les concernent; lesquelles concentrer les énergies ont ete identifiees pour atteindre les
cibles en 2021.

Les principaux avantages :

e favorise une meilleure adhésion des usagers a leur plan de
traitement ou d'intervention (22,4 %).

Les principales limites:

e impliquer davantage les proches pour favoriser le partenariat en lien
0A): . .y . . \
» demande plus de temps (32,8 %); avec la particularite de certaines clienteles telles que la Ces dimensions seront les assises pour I'élaboration d'un plan de

e les usagers ne donnent pas toujours toutes les informations clientele non volontaire, les usagers ayant des troubles cognitifs ou pérennité du PSS afin d'assurer et de maintenir ce changement de
permettant d'étre en partenariat avec eux (22,4 %). vivant avec des incapacités physiques. culture au CISSS de Laval.

Le PSS dans l'intervention
aupres de l'usager



