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30 minutes pour en savoir plus sur les composantes permettant daugmenter le
sentiment de securité chez les personnes ainées au sein des communautes
bientraitantes!

Line Moisan et Nancie Allaire - 20 et 21 février 2024

Consortium InterS4 — Un levier de mobilisation des meilleures connaissances!




PLAN DE PRESENTATION

Au programme aujourd’hui

Objectifs de la rencontre
Présentateurs

Mise en contexte
Messages clés

Décodage du document
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Perspectives d’utilisation des connaissances
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1. OBJECTIFS DE LA RENCONTRE

" |[lustrer la démarche de courtage de connaissances a partir d’un
exemple

" Résumer les messages importants des mandats de courtage réalisés
= Partager les clés pour faciliter la lecture du document
" |[lustrer les utilisations possibles des connaissances captées
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2. PRESENTATEURS @/2)

Line Moisan et Maude Pelletier-Smith,
Consortium InterSy

= Agentes de recherche

= Ont agi comme courtieres de
connaissances

= Avec la collaboration d’Elise Bolduc,
Monique Bourget et Isabel Bastille

Nancie Allaire, Coordonnatrice, Chaire
CIRUSSS - UQAR

= Demandeur

= Avec la collaboration des membres du
Laboratoire vivant MOSAIC

Maryse Beaumier, responsable du
sous-groupe Soins et services en
milieu rural

Ariane Plaisance et Laurie Duchaine,
sous-groupe Préparer la fin de vie en
milieu rural

Citoyens partenaires et membres des
sous-groupes
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2. PRESENTATEURS (2/2)

Le Consortium InterSg

= Un partenariat entre CISSS, CIUSSS et
Universités en région

Saguenay-
Lac-Saint-
Jean

Gaspésie

Abitibi-
Témiscamingue

= Pour tirer profit des meilleurs savoirs afin de
trouver ensemble les meilleures solutions

= Grace au courtage de connaissances

Bas-Saint-
Laurent

Tles-de-la-
Madeleine

Chaudiére-
Appalaches

Meéthode structurée et efficace pour identifier les
meilleures connaissances afin de soutenir la prise de
décision
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3. MISE EN CONTEXTE @s)

L'initiative Vieillir en santé —Tirer profit des meilleures
connaissances

Un don de la Fondation Mirella et Lino Saputo qui permet

= D’accompagner des groupes de différentes régions du Québec

= Afin que des acteurs intersectoriels puissent mieux tirer profit des meilleurs savoirs
= Au bénéfice du vieillissement en santé des personnes ainées

= En utilisant les compétences et le réseautage du Consortium InterS4

INTER
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3. MISE EN CONTEXTE (z/s)

Des élements clés de la demarche de courtage de
connaissances

SYNTHESE DES SOUTIEN
CONNAISSANCES
ADAPTEE aux
besoins du
demandeur

de

de :
connaissances

connaissances du

demandeur pour répondre

au besoin

INTER
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BESOIN de

3. MISE EN CONTEXTE @/s) e

Besoins particuliers ayant menés au mandat
= | e Laboratoire vivant MOSAIC vise a mettre en ceuvre des innovations favorisant
le vieillir en milieu rural dans la région de Chaudiere-Appalaches;

= 5 sous-groupes thématiques ont été mis en place dont celui sur les Soins et
services de santé en milieu rural

= « Faciliter I'acces et la continuité aux soins et services de santé aux personnes
ainées vulnérables a domicile en milieu rural»

Sentinelle de depistage dans la communauteé

mosaic

Laboratoire vivant

INTER
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«

BESOIN de

3. MISE EN CONTEXTE (4/s) e

Question soulevee par le mandat

" Quelles sont les composantes les plus efficaces des modeles de
communauté bienveillante/bientraitante qui permettent d’assurer
un sentiment de sécurité des personnes ainées a domicile ?

INTER
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SOURCES de

connaissances

3. MISE EN CONTEXTE (s/s) e

Sources de connaissances pour repondre au besoin

Sources ________________|Précisions

Ecrits (n=15) = Publications

o De chercheurs
o D’organisations réputées

= Période de 2017-2023, sauf exception

= Reflétant la réalité des personnes ainées a domicile au Québec

= (Clés de recherche utilisées pour repérer les meilleures publications
o Communauté bienveillante et bientraitante
o Ageing
o Sécurité a domicile

Avis d’expert (1) = Regard spécifique sur les communautés bientraitantes et ses
composantes
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SYNTHESE DES
CONNAISSANCES

. MESSAGES CLES (s

" Le concept de communauté bientraitante apparait plus favorable a
préconiser que celui de communauteé bienveillante au sens ou le
premier, selon le MSSS, inclut I'identification des besoins des
personnes en amont des actions

La bientraitance est une approche valorisant le respect de toute personne, ses besoins, ses demandes et ses
choix, y compris ses refus. Elle s’exprime par des attentions et des attitudes, un savoir-étre et un savoir
collaboratif, respectueux des valeurs, de la culture, des croyances, du parcours de vie et des droits et libertés
des personnes. Elle s’exerce par des individus, des organisations ou des collectivités qui, par leurs actions,
placent le bien-étre des personnes au cceur de leur préoccupation. Finalement, elle se construit par des
interactions et une recherche continue d’adaptation a l'autre et a son environnement.

(Source : 2023, MSSS, Favoriser la bientraitance envers toute personne ainée, dans tous les milieux et tous les
contexte, Cadre de référence)
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L. MESSAGES CLES (2/5)

B PRINCIPALES COMPOSANTES DES MODELES DE COMMUNAUTE BIENVEILLANTE

CREATION D'ENVIRONNEMENTS  _ _ _ _ _
F.woun%ss ACCESSIBLES ET .
SECURITAIRES .

+ Logement accessible, abordable, *
sécuritaire - -
+ Déneigement, menus travaux, a -
+  Accessibilité des lieux pour les - ”
ersonnes a mobilité réduite . -
« Diversité dans l'offre d'activités * ’
s'adressant aux personnes dgées
1

PARTICIPATION SOCIALE, —~—
IMPLICATION DE LA PERSONNE AINEE _ _ _ _ _ _ 4+ 4
DANS SACOMMUNAUTE "7 - ---o._

* Sputien pour accomplir les
tiches de la vie quotidienne et ]
domestique (ex: aller a I'épicerie, I
entretenir le domicile, etc.) 1

* Sgutien au transport

« Soins des animaux de =

1
\

'--------—

Communauté
bientraitante

Compagnies
+ Visites amicales Philosophie collective d'empathie, de
génerosité, d'entraide mutuelle et de
responsabilité partageée pour
fe bien des personnes ainées ’

+ Approches collaboratives . \ r
+ Mission partagée, respective de 5 \
I'ensemble des parties prenantes ~ \ @

COLLABORATION INTERSECTORIELLE -~ “
w

LEADERSHIF COLLABORATIF, .
EMPREINT D'EXEMPLARITE L .

A Y
\\
A
~

* Mode de gestion collaboratif dans 5 “
lequel la voix de chague partie \ ]
prenante est souhaitée et valorisée . "

* Représentation de toutes les mailles du \ Y g
tissu social (administrations % “ t‘&’ r '1
municipales, organismes de santé et de .
Services sociaux, organismes . ‘UQ
communautaires, Citoyens, N .
pharmacies communautaires, etc. ~ #

* Exemplarité dans les attitudes et . .
compaortements e e e e e e eemememmemm e e, = -
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NTE OCIAUX

SYNTHESE DES
CONNAISSANCES
ADAPTEE aux
besoins du
demandeur

ACCES AUX SERVICES DE SANTE ET
AUX SERVICES SOCIAUX

= Larelation de confiance est
essentielle entre les personnes
ainées et les professionnels de
la santé et des services sociaux

= L'absence d'une relation de
confiance peut nuire aux
activités de prévention

SENTIMENT DE SECURITE ACCRU
POUR LES PERSONMES AINEES A
DOMICILE

COMMUNICATION A TOUS LES
MIVEAUX : POPULATION,
INTERSECTORIEL, PERSONNES AINEES

Comment?

+ Bon contenu, aux bonnes personnes,
au bon moment

+ Messages simples tenant compte du
niveau de littératie du milieu via des
médiums traditionnels {ex :
téléphone, bouche a oreille, ligux
passants)

Quoi? _

+  Ex campagne de promotion pour
sensibiliser la population au bon
voisinage, trousse pour aider les
partenaires 3 mieux communiguer
avec les personnes ainées




t,. MESSAGES CLES (9

Une communauté bientraitante évolue et s'adapte en restant continuellement a I'affit
des besoins pour s’assurer d’y répondre.

Il existe une différence entre le vieillir en ville et le vieillir en région périphérique au
regard principalement de I'acces aux services. Les ainés vieilliraient mieux en région en
raison du tissu social tricoté serré et se sentiraient plus en sécurité.

Le succes de la communauté bientraitante envers les personnes ainées repose
principalement sur la capacité de communication des personnes intervenantes,
bénévoles et citoyennes permettant de développer un lien de confiance durable avec les
personnes ainées, surtout les plus vulnérables ou isolées.

Pour soutenir les initiatives des communautés bientraitantes, un leadership fort et
collaboratif doit étre exercé par les parties prenantes pouvant influencer le sentiment de
sécurité chez les personnes ainées, notamment les administrations municipales, les
organismes de santé et de services sociaux, les pharmacies communautaires, les groupes
communautaires et la population en général.
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SYNTHESE DES
CONNAISSANCES

. MESSAGES CLES (/s)

Effets d’'une communaute bientraitante sur le sentiment de securite chez les
personnes ainées

= ¥ de l'isolement social par un meilleur soutien social
= A de la participation a la communauté

= /1 du sentiment de confiance en soi

= A/ de la satisfaction par rapport a la vie en général

= A/ de la perception de santé globale

" ¥ des sentiments dépressifs

= A du niveau d’activité

= A/ de l'lautonomie
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t,. MESSAGES CLES (55

Recommandations pour |'action

A.

Véritable appel a un changement de culture qui s’exprime par une philosophie collective
d’empathie, de générosité d’entraide mutuelle, I'approche doit se traduire en pratiques
concretes et localisées, et ce, en collaboration avec la communauté en entier.

La communauté bientraitante gagnerait a étre vue comme une approche de gériatrie sociale et
non pas comme un programme.

'approche d’'une communauté bientraitante ne peut évoluer dans un carcan qui ne tienne pas
compte des besoins populationnels d’un territoire donné, mais bien dans une approche
différenciée de la réponse au besoin de sécurité.

Les organisations ceuvrant a la mise en place d'une communauté bientraitante devraient investir
dans le développement des habiletés entrepreneuriales des employés et des décideurs afin
d’améliorer les aptitudes et les compétences qui facilitent la collaboration au-dela des frontieres
organisationnelles et sectorielles.

Il faut enfin tenir compte des nouveaux arrivants qui viennent s’installer en région rurale.
Souvent, ceux-ci s’installent sans réseau social, il leur est difficile d’intégrer le tissu social tricoté
serré de la communauté. En ce sens, la communauté bientraitante doit étre présente autour
d’eux pour assurer une intégration sécuritaire réussie.
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5. DECODAGE DU DOCUMENT @2

SYNTHESE DES
CONNAISSANCES

ADAPTEE aux
besoins du
demandeur

Documents disponibles

S4

CONSORTIUM INTERREGIONAL
SAVDIRS « SANTE » SERVICES SOCIAUX

Un produit de

courtage de

COMPOSANTES D'UNE  COMMUNAUTE
BIENTRAITANTE — JANVIER 2024

Le document présente une synthése de quelgues écrits (voir
méthode) visant & soutenir une amorce de réflexion autour du
questionnement suivant :

Quelles sont les composantes les plus efficaces des modéles de
communauté bienveillante ou bientraitante qui permettent
d’augmenter le sentiment de sécurité des personnes ainées a
domicile?

Avic produit a la demande du sous-greupe participation
socigle du Laboratoire vivant MOSAIC

FAITS SAILLANTS

1. Le concept de communauté bientraitante apparait plus
favorable a préconiser gue celui de communauté
bienveillante au sens ol le premier, selon le MS3SS, inclut
I'identification des besoins des personnes en amont des
actions.

2. Six composantes multidimensionnelles et intersectorielles
des modeles de communautés bientraitantes permettent
d'augmenter le sentiment de sécurité chez les personnes
ainées & domicile : la participation sociale, la création
d'environnements favorables, la collaboration
intersectorielle, la communication, 'accés & des soins de
santé et de nouveaux modéles de gestion

3 Deux grands processus soutiennent les modéles de
communautés bientraitantes :

a. Direct: les activités essentielles au vieillir chez
(par exemple - le déneigement, emmener

I'animal de compagnie chez le vétérinaire)

b, Indirect: le repérage par lidentification des
problémes et le  référencement  entre

INTER E11

CONSORTIUM INTERREGIDNAL

principalement de I'accés aux services. Les personnes
ainées vieilliraient mieux en région en raison du tissu
social « tricoté serré » et se sentiraient plus en sécurité.

6. Le succes de la communauté bientraitante envers les
personnes ainées repose principalement sur la capacité
des personnes intervenantes, bénévoles et citoyennes a
développer un lien de confiance durable avec les
personnes ainées, surtout avec les plus vulnérables ou
isolées.

7. Pour soutenir les initiatives des communautés
bientraitantes, un leadership fort et collaboratif doit &tre
exercé par les parties prenantes pouvant influencer le
sentiment de sécurité chez les personnes ainées,
notamment les  administrations  municipales, les
organismes de santé et de services sociaux, les pharmacies

communautaires, les groupes communautaires et la
population en général (12).

MISE EN CONTEXTE

Dans les régions rurales, notamment au Bas-Saint-Laurent, en
Gaspésie et dans plusieurs MRC de Chaudiére-Appalaches une
personne sur guatre est gée de 65 ans ocu plus (2). Depuis
2012, la politique québécoise Vieillir et vivre ensemble ouvre la
voie & des mesures et 4 des actions structurantes pour soutenir
des initiatives d’environnements favorables & |a bientraitance
au sein des collectivités, notamment par des programmes
comme Québec ami des ainés (QADA) et Municipalités amies
des ainés (MADA).

Soucieux de répondre aux préoccupations des personnes
ginées dans |a région de Chaudiére-Appalaches, une initiative
de Living Lab a été mise en place dans une approche
intersectorielle. Une de ces préoccupations concerne la
définition, les compesantes et les facteurs favorables au
développement d'une communauté bienveillante. Le présent
Awvis cherche & y répondre dans le but de soutenir la réflexion
et les choix des personnes ainées comme des organisations
impliguées dans ce projet.

Définition, processus, objectifs et effets

Bien oue ces deux conceots partagent les mémes fondements.

Les composantes les plus efficaces des modéles de communauté
bientraitante qui permettent d'augmenter le sentiment

personnes ainées a domicile

de sécurité des

Cliquez ici pour en apprendre davantage sur le sujet

QU'EST-CE QU'UNE COMMUNAUTE BIENTRAITANTE?

collaboratif, respectueux des valeurs, de la culture, des croyances, du parcours de vie et des droits et libertés des personnes. Elle s'exerce par des individus, des organisations ou des collectivités qui, par leurs
actions, placent le bien-étre des personnes au ceeur de leur préoccupations. Finalement, elle se construit par des interactions et une recherche continue dadaptation a l'autre et & son environnement. [C'est

une communauté qui est constamment ffit des besoins de ses membres pour mitiger les difficultés vécues. Il s'agit d'une approche

PRINCIPALES COMPOSANTES DES MODELES DE COMMUNAUTE BIENVEILLANTE

s pmm——————
* Déneigement, menus travaux,
* Accessibilite des beux pour les 'E

+ souen pour accomg
o= de 2 vie quotidienne et "
Gameztigus (ex: aler 3 'epicerie, H
ertreteni fe domicle, et H
* Soutien au transport :
|

1

Communauté
bientraitante

« Soins des anmaux de

mpagnies

Philosophie collective d'e;
geniluxv'c d'entroide m
responsabilité partagée p

le bien des personnes ainées

COLLABORATION INTERSECTORIELLE

+ Approches colabaratives 2
+ Misson partagés, respective de . \
Fensemble des parties prenantes N

LEADERSHIP COLLABORATIE, s N\ TS e/ T
EMPREINT D'EXEMP .

* Mode de gestion coflaboratif dans N
iequel s voix de chaque partie

. organismes
communausaires, dioyens

« C'est une approche valorisant le respect de toute personne, ses besoins, ses demandes et ses choix, y compris ses refus. Elle s'exprime par des attentions et des attitudes, un savair-&tre et un savoir

valorisant le respect ] » |
RETOMBEES DES MODELES DE COMMUNAUTE BIENTRAITANTE

PPOUR LES PERSONNES AINEES. R ey
« Larelation de confiance es + Réduction de fisclement par un * Développement d'un fort

sentiment dutité observé chez les
énévoles et mntervenants
communautaires

Conflance améliorée

Mothation accrue 3 sider fes

essertielie entre les personnes medleur soutien social
« Partcipation accrue dars a
communauté
Augmentatian du sentiment de
conflance en 5ol
Meilleure satisfaction par rapport
13 vie en genéral
Mellieure perception de la santé
global
Diminuition des sentiments
dépressifs
Augmentation du niveau d'actiuzé
Améliaration de fautcromie
Contribution favorable au viedlir
chez 5ol

ELEMENTS A PRENDRE EN CONSIDERATION

s de prevention

OB TSI

YALORSER LES APPADCHES FLEXIBLES ET ADAPTEES AUX BESOINS DES
PERSONNES AIN

+ Chague sing 3 2 defiaion personnelle du sertment de sécurie, 500 besoin
ut alos gtzetrs ciférent de cell e son o
o Bttt e de ol
réelement beso:

wor une sokion, valkler ce dont 3 persanne ainde aurak

2 PENSERAU DELA DESSTRUCTUR DEFAON
COMMUNAUTE BIENVEILLANTE

Camment?

* Bon conten, aux bonnes personnes. + Il existe dé de nambreux services en répanse aux besoins des personnes
a. ment ainées

« Lidée dune den créer do
DUV mats pASE de volr comment o peis ressecrer les malbes du tssus
sacial et Créer des ponts entre ces service:
e changement Ge cultare, | fas passer du o Jo +
s ervers ks autres

ant compte du
ératie du mileu via des
s traditonnels

Selephone, bouche  orede, beus
passants)

et ies gens 3 fve bienvediant ek

0

uai?
‘ex: campagne de promation pour
sensibiliser la population 3u bon

w

FAIRE PREUVE DE PATIENCE - LA MISE EN PLACE DUNE COMMUNAUTE
ARENTE DAVANTAGE A

volsinage, trousse pour ader les BIENTRAITANTE S AP T I R
parenaires 3 mieux communiquer RAPID! ATTEINDRE ULTATS ESC A REQUNERT DU TEMPS
avec les persannes iy 7 DES EHORTE CONCERTES OE TOUS LES ACTEURS CO

Une production du Consortium InterS4 rendue possible grace a la
contribution financiére de la Fondation Mirella et Lino Saputo
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4

SYNTHESE DES SOUTIEN
CONNAISSANCES

5. DECODAGE DU DOCUMENT (/2) AOAPTEE

demandeur

Valeurs Limites

= Connaissances basées sur = Portait non exhaustif
Des écrits récents (n=15) _ o
Des publications scientifiques et grises ™ Recension des écrits

provenant d’organisations réputéees principalement basée sur le
'avis d’une exper -
n aviS du el? Pe t; ) o concept apparenté de
. V4 L) .
Ec dirage sur autodetermination communauté bienveillante

des personnes ainees selon la
definition retenue

= Connaissances ancrees dans le
contexte québécois

Intention d'un Avis ?
L'Avis expose les grandes lignes d’un sujet et est produit rapidement pour répondre a une contrainte de temps.
Il vise a soutenir les orientations de travaux d’amélioration. LAvis alimente donc la réflexion, mais un exercice plus poussé est généralement requis pour en apprendre plus.
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Vous désirez nous faire part de
commentaires?

Vous avez besoin d’informations
additionnelles?

N’hésitez pas a nous contacter :
Line_Moisan@ugar.ca
Nancie_Allaire@ugar.ca

INTER
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SAVOIRS » SANTE « SERVICES SOCIAUX
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INTER E7

CONSORTIUM INTERREGIONAL
SAVOIRS - SANTE « SERVICES SOCIAUX

LES
ETE-A-TETE

INTERS 4

EDITION

VIEILLIR EN SANTE

30 minutes pour en savoir plus sur la preparation a la fin de vie!

Maude Pelletier-Smith et Nancie Allaire, 20-21 février 2024

Consortium InterS4 — Un levier de mobilisation des meilleures connaissances!




BESOIN de

3. MISE EN CONTEXTE @/s) e

Besoins particuliers ayant menés au mandat
= | e Laboratoire vivant MOSAIC vise a mettre en ceuvre des innovations favorisant
le vieillir en milieu rural dans la région de Chaudiere-Appalaches;

= 5 sous-groupes thématiques ont été mis en place dont celui sur les Préparer la fin
de la vie en milieu rural

= « Améliorer l'acces a l'information (incluant les services d’aide a la personne et
aux personnes proches aidantes ainsi que les enjeux |[égaux) »

Les cafes des mortels

mosaic

Laboratoire vivant

INTER
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3. MISE EN CONTEXTE (253) i

demandeur

Questions soulevees par le mandat

= Quelles sont les conditions gagnantes pour assurer le
soutien des personnes en fin de vie, de leurs proches et des
professionnels qui en ont soin?

" Quels sont des exemples de solutions et d'actions pouvant
nous permettre de nous rapprocher de ces conditions
gagnantes?

Communauté bientraitante / fin de vie - 20 et 21 février 2024



SOURCES de

3. MISE EN CONTEXTE @) S

au besoin

Sources de connaissances pour repondre au besoin

Ecrits (15) = Publications:
o Scientifiques: revues systématiques, articles et rapports
de recherche
o Gris: lois québécoises et normes de pratique
= Période 2017 a 2023
= (Clés de recherche utilisées pour repérer les meilleures
publications :
o End of life/fin de vie
o Good death/bonne mort
o Guidelines/normes de pratiques

Communauté bientraitante / fin de vie - 20 et 21 février 2024



SYNTHESE DES

. MESSAGES CLES (s -

besoins du

demandeur

La preparation a la fin de vie : une responsabilite partagee

" Pour la personne elle-méme

Ex. : Préparer de fagon précoce sa fin de vie (arrangements financiers, volontes,
directives médicales anticipées, etc.)

" Pour les proches
Ex. : Discuter ouvertement et sans tabou de la fin de vie

" Pour la communauté
Ex. : Mettre en place une approche de communauté compatissante (bientraitante)
= Pour les acteurs clés du systeme de santé et de services sociaux et du
reseau communautaire

Ex. : Mettre en place un cercle de soins élargi comprenant des gens du milieu
communautaire

Communauté bientraitante / fin de vie - 20 et 21 février 2024



SYNTHESE DES

;. MESSAGES CLES (rs) o

besoins du

demandeur

Préparer la fin de vie sans attendre la maladie

" La mort se prépare des la naissance !

= | a préparation nécessite de prendre en compte |'historique des conditions
de vie des personnes et des communautés... et d’agir en ce sens

" Deux clés de préparation
La sensibilisation
'éducation populaire

...de plusieurs manieres !

Communauté bientraitante / fin de vie - 20 et 21 février 2024



SYNTHESE DES

. MESSAGES CLES @rs) -

besoins du

demandeur

Preparer la fin de vie, c'est outiller les familles et les proches

= Une approche holistique est preconisee : cela nécessite I'implication de la
personne, mais également des proches

Penser la fin de vie au-dela des soins médicaux et infirmiers, méme au-dela des services du
RSSS.

* Les proches présentent des besoins importants de communication et de
formation
Dialoguer de facon ouverte et honnéte : ils veulent savoir a quoi s’attendre.

Jouer un réle de prestataire de soins (donner la médication, effectuer des transferts, offrir
une écoute, etc.)...ca s'apprend!

" Les proches (aidants) présentent des besoins pratiques pour pouvoir soutenir la
personne en fin de vie le plus longtemps possible

Aider pour les activités de la vie quotidienne et domestique (cuisine, ménage, soins
d’hygiene, etc.)

Offrir des services de transport et de transport adapté
Offrir du répit de maniere flexible
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SYNTHESE DES

. MESSAGES CLES (/s) o

besoins du

demandeur

Les clés de la préparation a la fin de vie dans I'organisation
des services

= interdisciplinarité est une nécessité pour 'accompagnement en fin de vie
= Main dans la main avec l'approche holistique

= Uintersectorialité est garante d’un meilleur suivi, particulierement en
région, la ou l'acces a des soins spécialisés peut étre plus difficile

= Entente entre hdpitaux (y compris non intégrés) et soins palliatifs a domicile
= Collaboration entre le RSSS et |le secteur communautaire

= Les professionnels expriment un besoin de plus grand soutien, notamment
en ce qui a trait a de la formation

= Formation initiale... et continue!
= Temps pour I'accompagnement post-déces
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SYNTHESE DES

;. MESSAGES CLES (s/5) -

besoins du

demandeur

Repérage précoce et suivis des deuils : des pistes d’'innovation

" Le repérage survient souvent trop tardivement dans I'évolution de la
maladie, ce qui précipite les interventions de fin de vie

= ||y a peu/pas de pratiques de repérage et d’intervention spécifique aux
proches aidants en difficulté

" Les pratiques adressant le deuil dans le réseau de la santé sont peu
formalisées et non spécifiques

* || y a peu/pas de reconnaissance des formes de deuil qui ont lieu pendant
que la personne est encore en vie (pré-deuil, deuil blanc)

INTER
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Figure 1 : Recapitulatif des messages clés

Une : Dans :
. En amont des Pour les familles ) . . Pistes
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. soins et les proches . : d’innovation
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Approche holistique
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— o — . — — Interdisciplinarité — Repérage précoce
méme communautés personne et les
proches
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5. DECODAGE DU DOCUMENT @2

SYNTHESE DES
CONNAISSANCES

ADAPTEE aux
besoins du

Documents disponibles

INTER

CONSORTIUM INTERREGIONAL
SAVIOIAS » SANTE » SERVICES SOCIALX

LES CONDITIONS GAGNANTES PERMETTANT DE PREPARER ADEQUATEMENT LA FIN DE VIE —
JANVIER 2024

Le document présente une synthése de quelques écrits (voir méthode] visant & soutenir une amorce de réflexion autour des
questionnements subvants :

‘Quelles sont les conditions gagnantes pour assurer le soutien des personnes en fin de vie, de leurs proches et des professionnels qui
en ontsoin?

{Queks sont des exemgples de solutions et d'actions pouvant nous permettre de nous rappracher de ces conditions gagnantes?
Avis prodult 4 la demande du sous-groupe préporer o fin de vie du Laboratoire vivant MOSAIC
FAITS SAILLANTS

1. La préparation & la fin de vie est une responsabilité partagée entre [a personne en fin de vie, ses proches, la communauté et les
acteurs clés du systéme de santé et de services sociaux.

2. Lapréparation & la fin de vie commence bien avant | déclin de Ia santsé de Iindhvidu.

3. Lapréparation 4 la fin de vie passe par une réponse adéquate aux besoins des familles et des proches de la personne en fin de
vie.

4. Des pratiques de repérage des personnes en fin de vie et proches aidants vulnérables et de suivi du deull pourraient améliorer la
préparation collective 3 12 fin de vie. |l y a place & Finnovation concemant ces aspects.

5

Dans lorganisation des sendces. les ciés de la préparation & 1a fin de vie passent par le vavall déquipe sappuyant sur
Vimerdisciplinari et Vintersectorialité ainsi quune formation adéquate et spécifique des professionnels.

Ausuper de et Avis
L'Avis expose un résumé des connaissance: disponibies, le plus souvent l3sis des écrits. Il st prodult aves

4 it vt alimenie dorc 3 réfexion, mas
exercice soit 3 Fade d derit, st 31

o 'z f experts

Niveau de fiotiite

I LA refiéne opinicn de fauteur et v engage que lul [Waude:_Pefleter Smithgucar.ca)

Ut refléte 'opinion des auteurs et des personnes subantes qui en ant valldé les termes et les contenus.
I L' est valiié par Jes personnes suhvantes, memiares du

.
suis néali par Msue PelleterSmith, avec b colaboratian & abe Bastbe, Bse Sclduc et de Monique Saurget - 31 famvier 2034, Canscrthum
Inteeréghonal de Savois en Santé et Serces sociaus
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CONSURTIUM INTERREGIDNAL

Les conditions gagnantes permettant de préparer adéquatement la fin de vie

|3 1. La préparation 3 la fin de vie :

Y - st une responsabilc partagée entre (a personne enfin de vie (2]
systéme de santé et de services sodaux;

+ Commence bien avant le déciin de la santé de lindividu;

(2] - Passe par une réponse adéquate aux besoins des familes e des proches de la personnes en fin de vie.

R

E

2. Des pratiques de repérage et de suivi de deul pourraient améliorer la préparation collective 4 la fin de vie.

demandeur

es proches @) 1a communauce et tes acteurs cies @au

QU'EST-CE QU'UNE BONNE MORT?

r é et une o

F ES
UNE PREPARATION

EN AMONT DES SOINS PALLIATIES ET
DE FIN DE VIE

| NAISSANCE

@@0@

e faom e
Per e
e

ounertement et sans
o B e

Mettre en place une approche
de communa

compatissante.

bz la
13in de vie et au
jants

dogu
population.
#Ble des pro

AVANT L'AVANCEMENT
PERSONNES PROCHES AIDANTES

SSIE : CA SE TRAVAILLE TOUT AU LONG DE LA VIE

Cette section présente, de fagon non exhaustive, des exemples d'actions qui peuvent étre mises en place tout au long de la vie par les différents acteurs concernés par la préparation @ la fin de vie.

DECLIN DE L'ETAT DE SANTE

des eléments clés dela 3la fin de vie.

LES BARRIERES A UNE
PREPARATION ADEQUATE

DURANT LA PERIODE DE SOINS ET DE

SERVICES ACTIFS APRES LE DECES DE LA PERSONNE
e —

Py — ® S
Tavane mtde a vtwrr.e aux
ot e malacte ot

@ oot s » Etins S proche st
E Nbaur disaepu e
Ofo s s de gt o o e s de

Yty e

T
e Tt
e S
et e
At

LES ELEMENTS FACILITANT LA
PREPARATION A LA FIN DE VIE

' . « Une préparation précoce serait bénéfique autant pour k2 qualité de vie

PERIODE DE SOINS ET DE SERVICES ACTIFS Dects ' oEUIL l

en général que pour fadaptation & la maladie et permettrait 3 la
personne de se rapprocher de sa fin de vie idéale

+ Des approches holistiques centrées sur ia personne aidée, Ia famille et
les proches

BURANY LIS uasts D prEORUILET
DE DEUIL BLAN

DE LA
ET vbuuﬂmn DES

« Une réponse au besoin de communication et de formation :
+ Des courroles de partage d'information fluide entre fes prestataires
de soins, la personne en fin de vie et les proches

Discuter des directives
médcales anticip
Tolontes non mdhcaies

ter de rester seul dans la
waton, sentourer et
mander dt 'axie su besoin

etdes

o e dal « De la formation et du soutien pour les intervenants en soins palliatifs
e Offrir des services

besomns m.lvmr'. (lumwn et de fin de vie

e & e et

ol R S

Soms darg, comprenant dex
3ors s comeTLnazaire
Aeuer un gestonnaire de

5 personnt en i de vie &
proches pour faciter es
jestrtoet

+ Une réponse aux besoins pratiques

Cork m e ot
© s

« Une mise en place de pratiques de repérage précoce:
« Des personnes vulnérables en fin de vie
« Des personnes proches aidantes en détresse

Reterences raceala
et Lino Saputo

Une production du Consortium InterS4 rendue possibl
contribution financiére de la Fondation Mirel

INTER B4

CONSORTIUM INTERREGIONAL
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SYNTHESE DES SOUTIEN
CONNAISSANCES

5. DECODAGE DU DOCUMENT (/2) AOAPTEE

demandeur

Valeurs

= Brosse un portrait multidimensionnel des
enjeux

= Basé sur des écrits récents (n=15), dont
plusieurs a haut niveau de preuve (revues
systématiques)

= Ancré dans le contexte québécois

= Offre des pistes concretes d’application et
d’innovation

Limites

= N’est pas exhaustif

= Approfondit peu les enjeux vécus par les
personnes en fin de vie elles-mémes

= Approfondit peu I'aspect opérationnel des
pistes proposées

Intention d'un Avis ?

L'Avis expose les grandes lignes d’un sujet et est produit rapidement pour répondre a une contrainte de temps.
Il vise a soutenir les orientations de travaux d’amélioration. LAvis alimente donc la réflexion, mais un exercice plus poussé est généralement requis pour en apprendre plus.
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6. PERSPECTIVES D'UTILISATION DES v
CONNAISSANCES (@/3)

Appropriation et application

= Pour stimuler la réflexion sur les enjeux relatifs a la fin de vie

= Pour amorcer un processus réflexif par rapport aux pratiques ayant cours (ou
non) aupres des personnes en fin de vie, de leurs proches et de leur communauté

= Pour sensibiliser a la pluralité des acteurs concernés par le bien mourir et ainsi
favoriser leur implication

= Pour cibler des pistes d’action et d’innovation en lien avec le bien mourir
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6. PERSPECTIVES D'UTILISATION DES ‘
CONNAISSANCES (2/3)

Prochaines etapes?

Choix et début de la

mise en ceuvre de la
solution.

|
- (9
== -

2 - CONCEPTION DE LA SOLUTION INNOVANTE 3 - EXPERIMENTATIONS ET EVALUATIONS

o st
* Définir et mobiliser les personnes utilisatrices de °
la solution innovante (Réles et diversité). °
* Préparer l'expérimentation en

= S'assurer de leurs implications durant tout le processus. milieu réel ainsi que I'évaluation.

14 novembre * Explorer les milieux potentiellement preneurs de la
solution innovante et intéressés a la tester.

* Réaliser I'expérimentation en milieu /
- Portoge des expertises et savoirs. u réel avec les personnes aimnees en
milieu rural.
P

= Saisir les opportunités de financements. ;,}if

« Evaluer les résultats de I'expérimentation.
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6. PERSPECTIVES D'UTILISATION DES
CONNAISSANCES G3) e

CONSORTIUM INTERREGIONAL

® QUI SOMMES-NOUS OUTILSETFORMATIONS ~ VIEILLIREN SANTE BIBLIOTHEQUE ECHANGES ET RESEAUTAGE MON COMPTE Q

ioré de connais§ances

Ou trouver le document ? e e S

RECHERCHER DANS LES DOCUMENTS

= ConsortiuminterS4.ugar.ca _—

Isolement social et détresse psychologique chez les personnes ainées vivant en fecherene <
milieu rural - Défis et perspectives dans |'Est-du-Québec en temps de pandémie

COVID-19

Wi CATEGORIES

Note de breffage produite par le Consortium InterS4 en collaboration avec les responsables de la recherche CESAR (UQAR,

o VIEILLIR EN SANTE
o

€ de Moncton, Université de M

ORGANISATION DES SERVICES DE SANTE ET
DES SERVICES SOCIAUX EN REGION

PRATIQUES INSPIRANTES

330(t2023
Organisation efficiente d'un forum citoyen - Un guide pratique appuyé sur les METHODES DE TRANSFERT DE
meilleures connaissances CONNALSANCES
0 Commentzire
Recension de meilleures connaissances produite par le Consortium InterS4 en collaboration avec ie CISSS de la Gaspésie RECENSION DES MEILLEURES

o CONNAISSANCES

PRATIQUES INSPIRANTES

243wl 2023

ARTICLES SCIENTIFIQUES D'INTERET (VEILLE
INFORMATIONNELLE)

Composantes favorables observées au vieillir en santé - Une synthése de
pratiques québécoises

0 Commentaire

es produite par le Consortium InterS4 en coliaboration avec le Coflectif ’égic*a\ de
FILTRER
urent
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7. OFFRE DE FORMATION

INTER Y2 = Durée: 4h

CONSORTIUM INTERREGIONAL - Pour Ies personnes
ST Impliquées dans des actions communautaires
Appelées a prendre des décisions ou a poser des

TIRER PROFIT actions au bénéfice des personnes ainées vivant en
DES MEILLEURES région
CONNAISSANCES

Intéressées a chercher des écrits crédibles et
curieuses d’apprendre a le faire plus efficacement

Une formation en courtage
de connaissances pour
utiliser efficacement les

etsrsdicracharchis et = Pour inscription ou information:
identifier les écrits les plus Consortium-lnters4@uqar ca

pertinents

INTER
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8. SONDAGE DE SATISFACTION \

Merci de répondre au
sondage pour nous aider a
ameliorer VOS rendez-vous
Tete-a-Tete InterS4! J

O LR ]
O @ @ B oJ > Quitter | Vv

Participants Leverla main Réagir Affichage  Salles Applis Autres améra icrophone Partager
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Vous désirez nous faire part de
commentaires?

Vous avez besoin d’informations
additionnelles?

N’hésitez pas a nous contacter :
Maude_Pelletier-Smith@ugar.ca
Nancie_Allaire@ugar.ca
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