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Mot du président et de la direction générale

Produire et présenter le rapport annuel c’est de convier les lecteurs a
observer pendant quelques instants limage des réalisations de la
derniére année. Une organisation comme la nétre comptant de 3 a 4
employés est fiere d’avoir su répondre a des demandes sans cesse
complexes et grandissantes.

Nous enregistrons pour l'année 2016-2017 une hausse globale des
services rendus de l’ordre de 26 %. Plus particuliérement, les
dossiers de plaintes sont passés de 211 a 342 c’est-a-dire une hausse
de 38 %.

Notre organisme communautaire, qui demeure indépendant des
établissements du réseau de la santé et des services sociaux, arrive a
livrer la marchandise parce qu’il dispose d’'une équipe professionnelle et
passionnée. Cette équipe est soutenue et guidée par un conseil
d’administration bénévole, présent, efficient et engage.

Mais au-dela des chiffres et des réalisations de notre organisation, il y a
la réalité humaine de ceux et celles qui utilisent les services du réseau de
la santé et qui frappent a notre porte. Certains sont en rupture de
service, d’autres en attente, d’autres en perte de confiance. Certains ont
perdu un proche hospitalis€é ou en hébergement et ont la ferme
conviction que les choses auraient pu étre différentes. Des faits et des
sentiments de colére, d’abandon et de vulnérabilité sont ainsi traduits
par les usagers dans le régime d’examen des plaintes. A travers ces
histoires, notre role c’est d’aider 4 mettre en lumiére ce qui ne va pas !

Quand un usager prend la parole de facon formelle il laisse une trace
indéniable dans le dossier d’un professionnel et dans le parcours dun
établissement. C’est ainsi qu’'on arrive a améliorer et a faire changer les
choses ! Avec ce qui s’annonce il est impératif que les usagers du réseau
de la santé et des services sociaux du Saguenay-Lac-St-Jean s’expriment
afin d’obtenir et de maintenir des services de qualité.

> T log™X

Benoit Potvin Josey Lacognata
Président Directeur



Conseil d’administration

==d Monsieur Benoit Potvin - Président

sLac-St-Jean-Est - Membre de la communauté

| Madame Evelyne Gaudreault - Vice-
présidente

*Domaine-du-Roy - Utilisatrice

= Madame Patricia Martel - Trésoriére

*Saguenay - Utilisatrice

Madame Marie-Thérése Laberge -
Secrétaire

sLac-St-Jean-Est - Utilisatrice

=d Madame France Létourneau

eSaguenay - Utilisatrice

Cette année, les administrateurs ont consacré 551 heures bénévoles a I'organisation. Elles sont
réparties comme suit :

= Assemblée générale annuelle (14 personnes rejointes)

o 9juin 2016

o Au 31 mars 2017, 'organisme comptait 52 membres.
9 assemblées régulieres du conseil d’administration
Suivis du président / vérifications de la trésoriere
Kiosque d’information lors de la semaine des droits des usagers
Rencontre de travail — protocole de collaboration Comité des usagers Lac-St-Jean-Est
Représentation a la Table Régionale de Concertation des Ainés
AGA de la Fédération des CAAP
Rencontre avec madame Diane Lamarre — opposition officielle

3443434480




Ressources humaines

= Josey Lacognata - Directeur général
= Cyndie Lamontagne - Conseillére aux plaintes

= Sandra Vachon (avril 2016 a octobre 2016) - Conseillére aux
plaintes

= Audrey Blanchet (mai 2016 au 31 mars 2017) - Agente de soutien
administratif

Le CAAP dispose de sa propre équipe et il n'y a pas de partage de
ressources humaines avec une autre entité. Pour 'année 2016-2017, les
ressources humaines ont tenu 6 réunions d’équipe et un lac a I’épaule.

Formations cliniques Auto-gestion d’un site web
« La personne traumatisée
craniocérébrale : mieux la comprendre
pour mieux l'aider »
« Régie du Logement»
« CAAPTEUR 2.0 »

Ressources financiéres

Le CAAP a recu une subvention de 241 467$ du Programme de soutien
aux organismes communautaires du Ministére de la santé et des services
sociaux.

Accessibilité

Le CAAP dessert tout le Saguenay-Lac-St-Jean. Les gens peuvent nous
joindre du lundi au vendredi de 8 :00 a 12 :00 et de 13 :00 a 16 :00 a
nos bureaux de Chicoutimi ou d’Alma. Il est également possible de se
rendre au domicile des gens. Des rendez-vous sont aussi disponibles sur
demande en dehors des heures de bureau.



Région du Saguenay-Lac-St-Jean
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La région du Saguenay-Lac-Saint-Jean s'étend sur plus de 95 762 km? et se divise
en 49 municipalités et 11 autres territoires dont une réserve autochtone
(Mashteuiatsh), regroupée dans les 4 municipalités régionales de comté (MRC) de
Maria-Chapdelaine, Domaine-du-Roy, Lac-Saint-Jean Est et Le Fjord-du-Saguenay.
La région compte également une région métropolitaine de recensement soit
Saguenay qui représente le principal noyau urbain de la région, dénombrant
145 070 habitants en 2015, soit prés de 52 % de la population totale de la région
qui se chiffrait a 277 232 personnes.

Source : http://www.stat.gouv.qc.ca/statistiques/profils/region 02/region 02 00.htm
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Réseau de la santé et des services sociaux

CIUSSS Saguenay-Lac-St-Jean
6 Centres hospitaliers (CH)
11 CLSC
16 CHSLD
Quatre missions régionales :
= Centre de réadaptation en dépendances
= Centre de réadaptation en déficience physique
= Centre de réadaptation en déficience intellectuelle et trouble du
spectre de 'autisme.
= Centre jeunesse
Sept firmes ambulanciéres
Des ressources intermédiaires et familiales qui accueillent environ 1382
personnes (903 adultes et 479 jeunes)
96 résidences privées pour ainés pour un total de 5177 personnes logées
11 GMF dans la région qui sont répartis sur 36 sites
Deux unités de médecine familiale
210 organismes communautaires dont les activités sont liées & la santé et
aux services sociaux qui sont reconnus par le CIUSSS.

CHSLD privé conventionné
Foyer Saint Francois



Clientéle

Il est important de préciser que le personnel du CAAP est appelé a se déplacer
physiquement a travers tout le territoire pour réaliser la prestation des
services. Pour ’année 2016-2017, nous avons desservi 562 personnes.

Clientele

m Usagers (398)

Tiers/représentants
(164)

Clientele / Territoire
B Saguenay (318)

B Lac-St-Jean-Est
(124)

® Fjord-du-Saguenay
(10)

B Maria-Chapdelaine
(38)

H Domaine-du-Roy
(56)

= Hors région (16)

Sources de réference

12%

Milieu

naturel
OSBL

Ancien
usager

S51%

Promotion du
CAAP




Evaluation de la clientéle

Lors de la fermeture du dossier, un sondage postal est envoyé aux usagers.
Voici les questions sondées et les résultats :

. .. | Peu . Trés
Insatisfait satisfait Satisfait satisfait

Le premier contact que vous avez eu avec 0% 0% 7% 93%
notre ressource
Le respect ?t la considération que 'on vous 0% 0% 0% 100%
a manifestés
Le temps que 'on vous a accordé 0% 0% 1% 96%
La fagfon dont nous avons compris votre 3% 0% 11% 89 %
probléme et vos besoins
La c}artg des informations et des . 0% 0% % 93 %
explications que nous vous avons fournies
Ije délai que nous avons pris pour répondre 0% 0% 18% 82%
a votre demande
Le suivi accordé a votre dossier 0% 0% 14% 86%
Globalerpent, vc_)tre degré (Ele' sat1sfa:ct10n 0% 0% 11% 89%
des services qui vous ont été donnés

Services rendus

e Information

Le Centre offre un service d’information qui comprend diverses
explications concernant les droits et les types de recours existants. Il
comprend aussi une référence personnalisée vers la ressource qui
correspond aux besoins exprimés.

e Assistance

Le service d’assistance se subdivise en deux volets : le volet soutien-
conseil et le volet plainte. Il comprend un ensemble d’actions pour
seconder la personne dans ses démarches reliées au respect de ses
droits tels qu’ils sont reconnus dans la Loi sur les services de santé et
les services sociaux (LSSSS). L’assistance inclut nommément la
documentation du dossier, l'accompagnement aux rendez-vous, les
communications administratives, la rédaction de lettres et les conseils.



e Soutien-conseil

Ensemble d’interventions qui visent a guider l'usager ou son
représentant en vue de favoriser l'accés aux services et aux
programmes. L’intervention permet de faciliter la conciliation entre
I'usager insatisfait et le réseau. Les plaintes vers les ordres
professionnels ou vers la Commission des droits de la personne et de
la jeunesse sont incluses dans cette catégorie.

e Plainte dans le régime d’examen des plaintes
Ensemble d’interventions qui a pour but de guider l'usager ou son

représentant dans le régime d’examen des plaintes lorsquune
démarche formelle de plainte s’y enclenche.

Nos services

Service Volet 2016- | Hausse | 2015- 2014-
2017 2016 2015
Information Information/référence 70 0% 72 67
Assistance Soutien-conseil 222 16% 186 173
Plainte dans le REP 342 38% 211 156
Nombre total de services 634 26% 469 396
Nombre total d’interventions 8614 12% | 7614 5725
Plaintes
2016-2017
lére instance 2éme instance
o e = . 2 Comité
Commissaires | Médecins examinateurs | PDC AN . CMDP TOTAL
révision
217 76 32 14 3 342
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Les 342 plaintes comportent 744 objets d’insatisfaction. Les
plus fréquents se répartissent comme suit :

Principaux objets d'insatisfaction

Soins et services Relations Plainte visant un Organisation du
dispensés (28%) interpersonnelles membre du CMDP  milieu et ressources
(17%) {13%) matérielles (12%)




Histoire de démarches de plainte

Depuis plusieurs années, M. Larouche a un cancer du poumon. Le
diagnostic et la prise en charge ont été faits par un hoépital a l'extérieur
de la région. Selon Mme Tremblay, sa conjointe, qui est aussi son aidante
naturelle, cet établissement a assuré un excellent suivi. Elle n’a jamais
eu de probléme et les professionnels demeurent disponibles si la
situation de monsieur se complique.

A la maison, monsieur a souvent des infections aux poumons pour
lesquelles il doit consulter une urgence de la région. Plus d’une fois, Mme
Tremblay vit des difficultés lorsqu’elle y améne son mari: attitude
irrespectueuse et jugement de la part du personnel infirmier, délai
d’attente sur civiére inexplicable, erreur de médication lors d’une
hospitalisation ainsi que lattitude non-professionnelle d’un médecin
rencontré a l'urgence. Aprés chaque visite a cette urgence, madame finit
par contacter I’hopital de lextérieur qui prend monsieur en charge et
I'hospitalise. Elle doit alors passer quelques jours a l'extérieur a chaque
fois. L’urgence ici ne semble pas prendre au sérieux la situation.

Lorsqu’elle nous contacte, elle nous avoue avoir plusieurs années
d’insatisfaction, plus d’une dizaine, et que le dernier événement a été la
goutte qui a fait déborder le vase. Nous rencontrons le couple a leur
domicile pour faire une cueillette d’informations compléte, expliquer
notre réle ainsi que la démarche de plainte. Madame sera désignée pour
la démarche étant donné la santé fragile de monsieur. Elle souhaite notre
aide pour la rédaction et notre accompagnement tout au long de la
démarche de plainte.

Madame a comme attentes :

¢ Que des mesures soient prises a I’égard du personnel infirmier au
triage qui a manqué d’écoute et d’empathie envers son mari et elle.

¢ Qu’une intervention soit faite auprés de l'urgentologue visé car elle
considére qu’il a fait preuve d’'un manque de respect et de tact a
son égard. Elle veut également comprendre pourquoi ¢a €té aussi
long avant qu'’il vienne voir son mari.

e Quon lui explique pourquoi son mari est demeuré aussi
longtemps sur civiére car le temps de prise en charge a €té tres
long. Au niveau du triage, madame se questionne sur comment on
priorise les gens qui sont malades comme son conjoint.

Cette plainte fGt donc traitée sur deux volets :



Une rencontre a eu lieu avec le médecin examinateur ou nous avons
accompagné madame. Elle a apprécié notre présence puisquelle s’est
sentie supportée et en confiance.

Le médecin examinateur a rencontré le médecin visé dans la plainte. Une
réelle prise de conscience a été faite par ce dernier comme en démontre
cet extrait des conclusions :

«Dans le rapport que m’a fait parvenir le Dr ... .... a la suite de la réception de
cette plainte, il s’excuse encore a Mme de son attitude non professionnelle qu’il a
manifesté envers elle. Il avoue bien humblement que dans le futur il tentera de se
forger sa propre opinion des patients et de leurs proches sans se laisser
influencer par les éléments extérieurs. Il se dit sensibilisé au fait que des mots et
des conversations peuvent parfois sembler anodins et peuvent laisser des traces
significatives chez les autres. »

Par la suite, une rencontre a eu lieu avec le commissaire adjoint ot nous
avons également accompagné madame. Elle a apprécié notre présence.

Le commissaire a vérifié tous les éléments soulevés par madame. Il était
conscient qu’il y avait eu plusieurs manquements. Il a expliqué a
madame les interventions et les recommandations qui découlaient de son
analyse. Lors de la rencontre, nous avons soulevé qu’il serait bien que
lorsque monsieur se présente a4 l'urgence, le personnel infirmier soit
informé de l’historique médical afin qu’il n’ait pas a tout réexpliquer et
qu’il soit pris en charge dans un délai rapide. Le commissaire a bien saisi
cette demande comme le démontre cet extrait de conclusions :

« R1 Etablir un PSI afin d’améliorer la concertation des soins et de mieux
répondre aux besoins. »

Il y a également 8 autres recommandations et un engagement qui sont
ressorties dans ce dossier visant l'urgence et le continuum de soins. Les
voici :

« R2 Remplir un rapport incident / accident en ce qui concerne lomission
d’administration d’un médicament et en faire l'analyse. »

« R8 Rappeler au personnel de l'urgence les obligations déontologiques a la prise
de notes détaillées et complétes au dossier de l'usager »

« R4 Prendre les mesures nécessaires pour s’assurer d’administrer la médication
compléte lors d’une admission. »
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« R5 Prendre les mesures afin de s’assurer que les évaluations du risque de chute
sont effectuées a l'unité de courte durée ainsi que la mise en place des
interventions selon le degré du risque »

« R6 S’assurer par des audits de dossiers que le personnel infirmier évalue les
facteurs de risque de chute et mettre en place les moyens nécessaires selon le
degré du risque. »

« R7 S’assurer, par un rappel ou de la formation, que le personnel infirmier
compléte de facon adéquate et précise le plan thérapeutique les directives
infirmiéres en lien avec le probléme identifié et qu’il en assure le suivi et qu'’il
inscrive les notes d’observations infirmiéres au dossier. »

« R8 Rappeler au personnel de soins :
D’aviser la famille lors d’événement accidentel.
L’importance des obligations déontologiques a la prise de notes détaillées
et completes au dossier de l'usager. »

« R9 Réviser la méthode de soins sur le drainage pleural a l’ensemble du
personnel de soins. »

« E1 Rappeler au personnel de l'urgence les obligations déontologiques visant la
relation de confiance :

e L’infirmiére ou linfirmier doit chercher a établir et & maintenir une relation
de confiance avec son patient.

e L’infirmiére ou linfirmier doit agir avec respect envers le patient, son
conjoint, sa famille et les personnes significatives pour le patient.

e L’infirmiére ou linfirmier doit respecter, dans les limites de ce qui est
généralement admis dans lexercice de la profession, les valeurs et les
convictions personnelles du patient. »

Suivi

Nous avons un assuré un suivi des recommandations qui ont toutes étés
respectées. Madame et son conjoint ont eu une rencontre pour le plan de
soins avec l'urgence concernée. Le tout s’est trés bien déroulée et pour
une fois, madame avait 'impression qu’on I’écoutait et qu’on comprenait
la situation. Maintenant, lorsqu’elle se présente a l'urgence avec son
conjoint, elle ne vit plus de difficulté. Madame s’est dite trés satisfaite de
sa démarche et de notre aide.

11



Mme Bouchard a un besoin d’assistance pour une démarche de plainte.
Elle nous a été référée par le comité des usagers.

Lors de notre contact avec Mme Bouchard, elle est hospitalisée en
psychiatrie. Elle souhaite dénoncer lobligation d’avoir des soins
puisqu’elle refuse le plan de traitement. Le milieu hospitalier jugeait
qu’elle avait besoin de soins afin de la protéger d’elle-méme. Des mesures
de contention ont été utilisées et une ordonnance de soins a €té €mise.
Mme ne comprend pas pourquoi on l'oblige & recevoir des soins et c’est
ce qu’elle souhaite dénoncer.

Quand nous avons contacté madame au département de psychiatrie, elle
a ajouté qu’elle n’a pas accés a un psychologue ou un travailleur social
afin d’exprimer ce qu’elle vit. Nous lui avons expliqué notre role et le
processus de plainte. Mme Bouchard souhaite notre aide pour la
rédaction et notre accompagnement tout au long de la démarche de
plainte.

Madame a comme attentes :

e Que l'on évalue :

1. La facon d’appliquer les mesures de contention, a son égard
et pour les autres usagers et que lui explique pourquoi elles
ont été mises en place, car elle n’était ni dangereuse pour
elle ni pour les autres;

2. Pourquoi on n’a pas respecté son refus de soins, car elle ne
voulait pas prendre de médication et que cela a été fait

contre son gré.

e Que des services psychosociaux soient déployés sur les
départements de psychiatrie, car c’est essentiel;

e Que les erreurs dans les rapports de psychiatres soient
corrigées.

Cette plainte fit donc traitée sur deux volets :

Une rencontre a eu lieu avec le médecin examinateur ol nous avons
accompagné madame. Elle a apprécié notre présence puisqu’elle s’est
sentie supportée et rassurée.

12



Le médecin examinateur a fait les vérifications nécessaires. Il n'y a pas
de recommandations, mais comme le démontre cet extrait, la situation a
été prise au sérieux :

« Comme je vous lai répété a plusieurs reprises au cours de notre rencontre, vous
pouvez étre certaine que le médecin visé et tous les autres intervenants qui ont
gravité autour de vous pour vos soins ont toujours eu pour but ultime de vous
protéger vous-méme et autrui, pour vous aider a passer a travers cet épisode de
troubles émotifs dans votre vie qui semble encore précaire mais en voie de
processus de guérison et que toutes les procédures qui ont été faites, l'ont été
dans le respect des procédures établies en psychiatrie. »

Volet commissaire
L’analyse du commissaire a permis de constater qu’il y avait eu des
manquements. Voici les recommandations émises :

« R1 Elaborer et effectuer la mise en place d’une procédure sur l'utilisation des
mesures de controle a U'égard des usagers conformément aux modalités prévues
a larticle 118.1 de la LSSSS. »

«R2 S’assurer de la mise en place d’une planification d’identification des
mesures alternatives a la contention en situation de comportement susceptible de
se répéter et présentant un danger réel pour la personne ou pour autrui dans
objectif d’éliminer le comportement en risque ou en diminuer la fréquence. »

« R3 Offrir des services psychosociaux a la clientéle hospitalisée sur les unités de
santé mentale :
e Rendre compte au commissaire de la mise en place de la nouvelle structure
d’organisation du travail.
e Prendre les mesures nécessaires pour assurer une offre de service
psychosociale transitoire a la clientéle hospitalisée ayant des besoins. »

Suivi
Nous avons assuré un suivi des recommandations. Mme s’est dite
heureuse de notre aide et accompagnement. !

' %xLes noms cités dans le texte sont fictifs afin de préserver ’'anonymat des usagers mais
la situation est réelle.

13



Soutien conseil

Accés i un .. . Demande Comp. Politi-
Organisations service ‘l\’?;::: ::t‘::ss d'assistan | Démar- | _due et Total
g programme/ | _ .. o _°e/ che de | Program-
équipement a Lecoun Signale- | plainte mes
ment
CHSLD 2 i i 5 3 1 13
CH 5 29 13 3 15 1 66
CH-HORS REGION 0 0 0 0 0 1
CLSC 10 5 2 1 1 22
CcJ 1 10 12 4 3 0 30
CRDITSA 1 0 | 0 2
CRDP 1 0 3 0
RESIDENCE PRIVEE
AINES 2 0 15 3 0 0 20
ORGANISME
COMMUNAUTAIRE /
ENTREPRISE 2 0 5 2 i, 0 10
D’ECONOMIE
SOCIALE
CLINIQUE MEDICALE
ET GMF 6 1 2 0 0 0 9
ORDRES
PROFESSIONNELS g C L g g 0 31
ORGANISME
COMMUNAUTAIRE 0 0 1 0 0 0 1
HORS REGION
OPHQ 2 0 0 0 0 0 2
RTF 0 0 0 0 1 0 1
PDC QUALITE 1 0 1 0 0 0 2
AUTRES 1 1 6 0 0 0 8
Total 34 48 90 19 28 3 222

14




Histoire de soutien-conseil

Monsieur Lachance et Madame Villeneuve sont les parents de Maxim et Annie-
Pierre. Leurs enfants sont confiés 4 une famille d’accueil jusqu’a leur majorité.
Ils ont vécu quelques difficultés avec les intervenants du Centre jeunesse qui
ont été dénoncées dans une plainte auprés du bureau de commissariat.

Monsieur et madame ont des droits d’accés. Au début, ils sont fréquents et se
font sans supervision. Lorsqu’il nous contacte, M. Lachance nous informe qu’on
diminue de plus en plus le temps accordé et que maintenant les contacts se
font de facon supervisée. Il dit ne pas comprendre ce qui se passe. De plus, son
fils devrait avoir un suivi en pédopsychiatrie, mais rien ne se met en place
depuis 1 an. Ils se questionnent également sur le milieu d’accueil ol sont les
enfants. IIs en ont fait part au Centre jeunesse, mais le couple ne sent pas
qu’on prend la situation au sérieux. Monsieur dit que les droits de ses enfants
sont lésés.

Nous rencontrons le couple a nos bureaux pour faire une cueillette
d’informations compléte sur les derniers événements. IIs ont déja utilis€ nos
services et connaissent bien notre réle. Aprés échange avec eux, ils souhaitent
faire une démarche auprés de la Commission des droits de la personne et de la
jeunesse. Ils sont méfiants du Centre jeunesse et du commissaire alors ils
préférent une analyse par une instance externe. C'est pour cette raison que
nous orientons vers la commission des droits. Monsieur et madame souhaitent
notre aide pour la rédaction.

Conclusions

La Commission des droits de la personne et de la jeunesse a ouvert un dossier
et fait une enquéte. Une intervention a été faite auprés de la Direction de la
protection de la jeunesse et la commission a obtenu des engagements de sa part
comme le démontre ces deux extraits du rapport :

« La DPJ s’engage a aviser ses intervenants de rencontrer régulierement les enfants
seuls et a loccasion hors du domicile de la famille d’accueil pour garantir la libre
expression. »

« Elle s’engage aussi & informer ses intervenants que toute plainte des parents
transmise @ un intervenant en lien avec les services dispensés par un milieu d’accueil
doit étre transmise au service des ressources de UEtablissement. »

Monsieur et madame étaient satisfaits de la démarche et notre aide. Ils étaient
contents de lintervention de la Commission. 2

2 #xLes noms cités dans le texte sont fictifs afin de préserver 'anonymat des usagers mais
la situation est réelle
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Le CAAP en action
Volet national

Fédération des CAAP

Présentation du mémoire en Commission parlementaire.

Projet de loi n°115 : Loi visant & lutter contre la maltraitance envers les
ainés et toute autre personne majeure en situation de vulnérabilité

Conférence de presse de la campagne nationale de sensibilisation des
droits des ainés en santé. Evénement soutenu par nos partenaires
régionaux FADOQ Saguenay-Lac-St-Jean et Table de concertation des
ainés.

e

FARTE SO LE HpRrCT,
DE VIR OROITY

M. Louis-Marie Pedneau, Mme Manon Fortin, M. Raoul Arseneault, M. Josey Lacognata et M. Benoit Potvin
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Volet régional

REMA

SAGUENAY-LAC-ST-JEAN Lutte a la maltraitance aux ainés

Table regionale mallraita

Nous siégeons a la TREMA (Table régionale de lutte a la maltraitance des
ainés)

Sa mission est de regrouper les principaux acteurs régionaux, afin de
mettre en commun les forces, ’expérience et les connaissances de
chacun des participants, pour contrer la maltraitance envers les ainés et
adultes vulnérables au Saguenay-Lac-Saint-Jean.

Afin d’utiliser un langage commun, de repérer et d’intervenir
efficacement en matiére de maltraitance nous nous sommes impliqués
sur les deux comités de travail suivants : trajectoire et protocole.

7 rencontres ont eu lieu avec la Table et les différents comités.

Centre intégré
universitaire de santé LES og 7
et de services sociaux com AVEC VOUS
TS enn ois yaagers L
Lac-Saint-. n
sh £33 g
UCDEC eama

En novembre dernier, nous avons déposé, en collaboration avec le
Comité des Usagers du Centre Intégré (CUCI), une série de proposition
pour contrer la maltraitance en CHSLD au Saguenay-Lac-St-Jean.

Nous mettons en annexe le document déposé au CIUSSS reflétant nos
réflexions et suggestions. Au 31 mars, nous sommes toujours en attente
d’un suivi du CIUSSS.
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Comité des usagers Lac-St-Jean-Est - Protocole de collaboration
Le Conseil d’Administration du CAAP et le Comité des usagers avait procédé a la signature d’un
protocole de collaboration, voici les objectifs et résultats.

Faciliter les démarches individuelles

Définir et intégrer une
trajectoire de services : un
langage commun avec des
indicateurs. Identifier le
niveau d’assistance requis par
I'usager.

Prévoir une méthode de
référencement
personnalisée, une
autorisation de la part des
usagers a ce que les 2
organisations échangent les
informations le concernant.

Partiellement atteint
Le Comité des usagers (CU)
a fait d’abord sa trajectoire
afin de clarifier ses
démarches d’aide et
d’accompagnement.
Le CU et le CAAP ont clarifié
les réles de chacun et réalisé
un dépliant commun.
Le comité des usagers a
effectué 9 références vers le
CAAP, mais il n'y a pas
encore d’outil de
référencement officialisé.

Faciliter les démarches collectives

Documenter des situations
semblables afin d’alimenter
les décideurs sur des
problématiques qui
pourraient faire place a des
améliorations significatives.
Par exemple: avis sur les
conditions de vie des
personnes hébergées en
CHSLD

lparteement attelrl




Mettre sur pied un comité
d’analyse des insatisfactions
afin de déposer des
demandes d’enquétes et
d’interventions auprés des
autorités compétentes :
Commissaire aux plaintes,
Protecteur du citoyen, Ordres
professionnels, lorsqu’on
constate des atteintes aux
droits.

Concerter les activités de promotion des droits des usagers et du régime
des plaintes

Partiellement atteint

Séances d’information
communes

Création d’un dépliant
commune

S’unir pour organiser des
kiosques, rédactions
d’articles de journaux,
cahiers spéciaux, etc...




Semaine des droits des usagers

La Semaine des droits des usagers qui se déroulait du 22 au 30
septembre avait pour théme «Le droit de porter plainte».

Afin de renseigner la population sur les droits et recours qui existent,
nous avons réalisé plusieurs articles, entrevue et différentes activités
d’information :

Entrevue 4 MATV a I’émission « Mise a jour »
27 septembre

Communiqué de presse
e Journal le Lac-St-Jean
e Journal le Quotidien

Kiosque au Galeries Lac-St-Jean
24 septembre

Kiosque a ’Hopital d’Alma

27 septembre

Kiosque au CLSC d’Alma

28 septembre

Kiosque au Bas-Saguenay - Tissons des liens humains

30 septembre

Hétel de la Saguenéenne - Dans le cadre de la journée internationale
des personnes ainées

30 septembre

Les 5 kiosques nous ont permis de rejoindre 885 personnes.
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CENTRE D'ASSISTANCE
€T D'ACCOMPAGNEMENT

CAAP| :
Saguenay-Lac-

Aprés un an d’expérimentation du projet « L’accompagnement des ainés
et les baux en résidences privées » initié par les Centres d’assistance et
d’accompagnement aux plaintes (CAAP) du Bas-Saint-Laurent et du
Saguenay-Lac-Saint-Jean, les résultats démontrent que plus de 3 500
personnes ont été rejointes directement dans ces deux régions dans le
cadre du projet pilote dont 1793 plus particuliérement dans notre région.

Ce projet a été rendu possible grace a une subvention octroyée au Centre
Assistance et Accompagnement aux Plaintes (CAAP) Bas-St-Laurent par
Mme Francine Charbonneau, ministre de la Famille, ministre
responsable des Ainés et ministre responsable de la Lutte contre
lintimidation. La durée du projet a été d’'une durée d’un an soit du 6
janvier au 31 décembre 2016. Par contre, comme nous avions des
ententes de service actives aprés la période de financement du projet,
nous avons continué de desservir notre clientéle jusqu’au 31 mars 2017.

L’expérience a permis de démontrer que les personnes ainées locataires
préférent conclure une entente avec leur propriétaire plutét que de
déposer une demande a la Régie du logement. Ce constat s’explique par
les longs délais encourus a la Régie du logement, les couts associés a
louverture d’'un dossier a la Régie et la volonté d’entretenir de bonnes
relations auprés de leur propriétaire. Le soutien apport€ aux personnes
ainées en matiére de négociations concerne principalement les couts li€s
au loyer, aux services ainsi qu’a la résiliation de bail. Cette approche
correspond tout a fait aux nouvelles orientations de justice participative.
Les CAAP ont également assisté et accompagné les personnes désirant
entreprendre un recours a la Régie du logement. L’approche
personnalisée des conseillers axée sur la conciliation a favorisé le succes
de ce projet novateur.
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PROJET PILOTE :




Le projet-pilote en chiffre

Services rendus :

Informations Assistances et

individuelles
accompagne-

(39) ments ‘38) Activiteés

Infol;-ma.tions dans le milieu
collectives (1226)

(495)

Le rapport complet est disponible sur demande. Mais d’ores et déja vous
trouverez en annexe les recommandations issues de l’expérimentation
ainsi que la ventilation de certaines de nos activités d’information

L‘accompagnement
des aines et les baux
en residences privees
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Implications et représentations

Comité des usagers

FCAAP et autres CAAP

Commissaires

Comité de révision (2¢
instance du Régime
d’examen des plaintes - volet
meédical)

Table régionale de
concertation des ainés

Groupement des organismes
des personnes handicapées
du Saguenay (GOPHS)

Table des ainés Lac-St-Jean-
Est

Table régionale maltraitance
ainés (TREMA)

Députés/élus

Centre de justice de
proximité

4 rencontres de travail avec CU Lac-St-Jean-
Est et 2 autres rencontres de travail avec le
GPDDSM-02.

Rencontre de travail avec CU La Baie

Rencontre de travail CU Lac-St-Jean-Est et
CU Chicoutimi

1 rencontre des DG

3 conférences téléphoniques

2 rencontres de travail avec le bureau du

commissariat

Visio conférence conjointe avec le Protecteur
du Citoyen.

1 rencontre de travail

S CA
1 rencontre de travail projet PNHA

Délégué au CA de I'APPUI aux proches
aidants (1 CA et comité consultatif)

1 CA
1 AGA

3 rencontres

2 rencontres de travail en sous-comité

1 réunion

Rencontre de travail avec l’attachée-politique
du bureau du député de Jonquieére.

4 CA
1 AGA
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Entrevues médiatiques

Meédias et entrevues

12 avril 2016

e Conférence de presse sur les droits des
ainés couverte par Radio-Canada, TVA,
Journal le Lac-St-Jean. « La création du
CIUSSS crée de l'insécurité. »

20 avril 2016

¢ Chronique sur les ondes de CKAJ FM
réalisée par le Centre de justice de
proximité concernant le CAAP et les droits.

13 mai 2016:

¢ Entrevue a KYK RadioX et TVA nouvelles
sur la qualité des services en CHSLD
« Incidents en série, une femme dénonce la
qualité des soins dans un CHSLD »

18 aotiit 2016

e Entrevue sur les guichets d’accés a un
meédecin de famille.

ler novembre 2016

e Entrevue a TVA « 4 patients morts en 1 an,
plaintes contre ’hépital de Chicoutimi. »

Séances d’information

Kiosques d’information

Séances d’information

Kiosque d’information a St-Gédéon (24
personnes)

Kiosque lors de la journée territoriale des
ainés (300 personnes)

Kiosque lors de la semaine nationale des
proches aidants (125 personnes)

Résidence Laterroise (40 personnes)
FADOQ Albanel (90 personnes)
FADOQ Shipshaw (90 personnes)

Résidence intermédiaire Clair de Lune d’Alma
(15 personnes)

Résidence intermédiaire Le pionnier
d’Hébertville (30 personnes)

Résidence intermédiaire Lajoie d’Alma (25
personnes)

Résidence intermédiaire Jean-Eudes Bergeron
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Intervenantes de milieu
auprés des ainés en situation
de vulnérabilité (ITMAV)

Distribution d’outils
d’information

Publicités payées

Réseaux sociaux

d’Alma (12 personnes)

Centre communautaire La Petite Ecole de
I’Anse-St-Jean (8 personnes)

Club ainés de Petit-Saguenay (10 personnes)

Club des ainés d'Hébertville-Station (40
personnes)

1 rencontre avec I'TTMAV du Bas-Saguenay
1 rencontre avec ITTMAV d’Alma

7359 dépliants, feuillets d’information sur les
droits et recours

Publicité dans le Cahier spécial de la FADOQ
(1er avril 2016)

Publicité dans le journal Le Lac-Saint-Jean (19
septembre 2016)

Planéte Radio 104,5 (En continue 2016-2017)
Magazine CVS — Automne hiver 2016-2017

125 publications sur la page Facebook du
CAAP qui ont atteint 60 453 personnes.

374 personnes sont abonnées a la page
Facebook du CAAP
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CENTRE D'ASSISTANCE

Centre intégré
universitaire de santé

et de services soclaux ET D'ACCOMPAGNEMENT
du Saguenay- o
Lac-Saint-Jean - m

Québec EN SANTE ET SERVICES SOCIAUX

Comité des usagers

Saguenay, 17 novembre 2016

Mme Caroline Menier

Répondante du comité des usagers
Adjointe au PDGA

CIUSSS Saguenay-Lac-Saint-Jean

Objet : Propositions pour contrer la maltraitance en CHSLD au Saguenay-Lac-Saint-Jean

Mise en contexte

Dans la région du Saguenay-Lac-Saint-Jean, des acteurs de tous les milieux se mobilisent pour
contrer la maltraitance envers les ainés depuis déja plusieurs années’. Le comité des usagers du
Centre intégré universitaire de santé et de services sociaux (CUCI) et le Centre d’assistance et
d’accompagnement aux plaintes (CAAP) s’impliquent d’ailleurs activement a la Table régionale
de maltraitance envers les ainés (TREMA). Au mois d’avril 2016, des comités des usagers
continués’ et le CAAP ont participé a la consultation sur le projet de politique type pour contrer
la maltraitance en CHSLD, initié par le CIUSSS de Centre-Ouest-de-I'lle-de-Montréal, a Ia
demande du ministére de la Santé et des Services sociaux (MSSS) et du ministére de la Famille
(MFA). En plus d’émettre nos suggestions quant au contenu de cette politique type, nous avons
également réfléchi collectivement aux conditions qui pourraient favoriser une bonne
implantation de la politique dans les CHSLD de notre région. C'est donc dans le but d’émettre
des propositions pour prévenir la maltraitance en CHSLD et la contrer efficacement lorsqu’elle
survient que le CUCI et le CAAP unissent leurs voix et vous transmettent le fruit de leurs
réflexions.

Finalement, il est important de rappeler, dans la mise en contexte, qu’un projet de loi 115 qui
vise a lutter contre la maltraitance envers les ainés et les personnes majeures en situation de
vulnérabilité a été déposé 3 I'assemblée nationale le 19 octobre 2016.°

! ASSS Saguenay-Lac-Saint-Jean (2012) La maltraitance envers les personnes ainée au Saguenay-Lac-Saint-Jean -
Portait et diagnostic du milieu, 45 pages.

2 Comités des usagers de la Baie, de Chicoutimi et de Lac-Saint-Jean-Est

3 projet de loi 115 [en ligne] http://www.assnat.qc.ca/fr/travaux-parlementaires/projets-lai/projet-loi-115-41-1.htm|



Proposition 1:
Adopter une politique interne pour contrer la maltraitance en CHSLD

Une politique type pour contrer la maltraitance envers les résidents en milieu d’hébergement et
de soins de longue durée est disponible depuis le mois de juin 2016, ainsi que les outils pour
I'adapter selon chaque établissement®. Nous croyons qu'il serait trés pertinent que le CIUSSS du
Saguenay-Lac-Saint-lean développe et implante cette politique pour les CHSLD de la région. De
plus, pour que cette implantation soit bien réussie, nous croyons qu’il faut porter une attention
particuliére aux éléments suivants :

1.1 Une politique régionale pour contrer la maltraitance en CHSLD c’est nécessaire, mais il faut
Implanter en s’assurant qu’elle est bien diffusée, que toutes les parties prenantes la
connaissent, la comprennent et savent comment I'utiliser.

1.2 Selon nous, la politique devrait notamment prévoir une trajectoire claire au niveau de
l'intervention a faire selon le type de maltraitance rencontré. Il faudrait identifier clairement
qui est responsable pour chacune des étapes de l'intervention, et quel est leur réle.

1.3 La politique devrait étre bien arrimée avec les autres recours disponibles, entre autres le
régime d’examen des plaintes, les recours auprés des ordres professionnels, la Commission
des droits de la personne, les autorités des marchés financiers, I'entente sociojudiciaire dans
la région®, la législation’, etc.

1.4 Il faut susciter I'utilisation de la politique (en particulier le processus de dénonciation) par
les résidents ou leurs proches. Mais plusieurs sont découragés devant la lourdeur des
démarches et certains résidents plus vulnérables peuvent avoir peur des représailles... Des
solutions existent. Elles peuvent étre trouvées en collaboration avec les comités de
résidents, les comités des usagers et le CAAP.

1.5 Le comité vigilance et qualité pourrait jouer un réle important dans le suivi de I'implantation
de la politique, tel un « observatoire ». Il pourrait recevoir le bilan des situations de
maltraitance dénoncées et veiller que la politique soit bien appliquée et que les
interventions soient bien réalisées auprés des victimes. A notre sens, cela s’inscrit dans leur

* Clusss Centre-Ouest-Tle-de-Montréal (Juin 2016) Politique-type pour contrer [a maltraitance envers les résidents
en milieu d'hébergement et de soins de longue durée {en ligne] https://www.creges.ca/soutien-clinique-contrer-la-
maltraitance-envers-les-personnes-ainees/Source chaire de recherche

® CIUSSS Centre-Ouest-Tle-de-Montréal {Février 2016) Guide de réflexion, d’autoévaluation et de révision des
politiques procédures pour contrer la maltraitance en CHSLD [en ligne] http://www.creges.ca/wp-
content/uploads/2016/02/GuideRAR_MaltraitanceCHSLD_2016.pdf

® En cours de développement par la TREMA

7 Nous faisans référence ici aux lols déja en vigueur, comme la LSSS, et le projet de loi 115 visant 3 lutter contre la
maltraitance envers les ainés et les personnes majeures vulnérables, qui est en processus d’adoption.



mandat de « 1. Recevoir et analyser les rapports et recommandations transmis au conseil
d’administration et portant sur la pertinence, la qualité, la sécurité ou Vefficacité des
services rendus, le respect des droits des usagers ou le traitement de leurs plaintes. » et de

« 3.

Etablir les liens systémiques entre ces rapports et recommandations et en tirer les

conclusions nécessaires afin de pouvoir formuler les recommandations au conseil
d’administration. »®

RESUME DE LA PROPOSITION 1

implanter une politique régionale pour contrer la maltraitance envers les résidents en milieu
d’hébergement et de soins de longue durée, en suscitant I'implication de toutes les parties
prenantes et en s’assurant que la trajectoire de dénonciation de situations de maltraitance
soit claire.

Proposition 2 : Agir en prévention

Contrer la maltraitance, ce n’est pas seulement définir les interventions a réaliser lorsqu’elle
survient, mais également faire de la prévention. Voici quelques pistes de solution qui
permettraient d’agir en amont de la maltraitance selon nous :

2.1

2.2
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Comme le CUCI I'a déja recommandé au conseil d’administration du CIUSSS a la séance
du 22 juin 2016, et comme le CAAP I'a déja adressé a I'Agence de la santé et des
services sociaux le 13 décembre 2013 dans son mémoire sur les conditions de vie en
CHSLD, nous considérons que I'approche milieu de vie en milieu d’hébergement est
trés importante, car I'intégration de cette approche sous-tend la reconnaissance et le
respect des droits des résidents, et cela favorise la présence des familles, qui peuvent
assurer une vigilance auprés de leurs résidents.

L'approche milieu de vie est déja adoptée par plusieurs CHSLD®, mais nous constatons
qu’elle I'est de fagon variable. Afin d’assurer une harmonisation régionale, le soutien
d’une conseillére en milieu de vie serait trés utile selon nous.

Les résidents seuls, qui n’ont pas ou rarement de visite, sont trés vulnérables. Agir en
prévention en maltraitance, ce serait de développer un réseau de soutien auprés de ces
personnes. Sensibiliser les autres visiteurs du centre a demeurer vigilant pour ces

® CIUSSS Saguenay-Lac-Saint-Jean (Juin 2016) Réglement 11 — Fonctionnement du comité de vigilance et de qualité.

page 9.

? ASSS Saguenay-Lac-Saint-lean (2014) MEMOIRE SUR LES CONDITIONS DE VIE DES ADULTES HEBERGES
EN CENTRE D’HEBERGEMENT ET DE SOINS DE LONGUE DUREE [en ligne]

http://santesaglac.com/medias/documents/personnes_agees/Memoire_conditions_de_vie_CHSLD-mars2014.pdf




personnes. Organiser des visites d'amitié de bénévoles. Leur porter une attention
particuliére...

2.4 Promouvoir la bientraitance (plutét que contrer la maltraitance) serait une approche
positive de prévention.

2.5 Miser sur fa formation scolaire des professionnels de la santé et la formation continue
pour s’assurer qu'ils ont I'approche adaptée aux besoins des résidents en CHSLD, et
qu’ils sachent comment intervenir en cas de maltraitance.

RESUME DE LA PROPOSITION 2

Prévenir la maltraitance en s’assurant que I'approche milieu de vie est bien implantée dans
tous les CHSLD et en développant un réseau de soutien pour les résidents.

Propasition 3 : Réviser I'organisation des services en CHSLD

La lecture de la politique type pour contrer la maltraitance envers les résidents nous a permis de
constater que les interventions, lorsqu’il y a des cas présumés ou avérés de maltraitance,
pouvaient étre complexes et demander un certain niveau d’expertise en intervention. Pour
s’assurer que ces interventions soient bien exécutées, nous avons quelques suggestions
concernant I'organisation des services en CHSLD :

3.1 Augmenter la présence du personnel psychosocial (ex: travailleur social) dédié en
CHSLD™ pour pouvoir intervenir de fagon adaptée, dans un délai raisonnable, lors de
situations de maltraitance. Ces situations sont souvent complexes, délicates et
impliquent des interventions auprés de plusieurs personnes. Ce personnel psychosocial
pourrait également, selon nous, jouer un réle important dans la prévention de la
maltraitance et la mise en ceuvre de I'approche milieu de vie.

3.2 Solliciter I'expertise des partenaires déjd existante et favoriser un meilleur travail de
collaboration : comités de résidents, CAAP, commissaire, comité vigilance et qualité,
coordonnateur régional en maltraitance, etc.

3.3 Trouver des solutions adaptées aux comportements liés aux déficits cognitifs des
résidents, afin de prévenir la maltraitance entre résidents. Par exemple, s’assurer de la
disponibilité d’unités prothétiques pour les résidents qui font de 'errance, trouver des

19 présentement, a Chicoutimi, une travailleuse sociale dessert les trois CHSLD (environ 266 résidents) sur une
période de quatre Jours par semaine. A Lac-Saint-Jean-Est, un travailleur social dessert les trois CHSLD {environ 250
résidents) sur une période de cinq jours par semaine. Par cet exemple, nous pouvons constater que intensité de
service psychosocial varle d’un territoire 4 I'autre.




solutions efficaces pour protéger les résidents contre les visiteurs indésirables qui
entrent dans leurs chambres, s’assurer que le personnel recoit de la formation sur
I'approche auprés des personnes ayant des comportements perturbateurs liés a leur
déficit cognitif, etc.

RESUME DE LA PROPOSITION 3

Réviser Forganisation des services offerts en CHSLD afin d’assurer la mise en ceuvre des
stratégles pour prévenir et contrer la maltraitance en CHSLD, notamment en augmentant la
présence du personnel psychosocial dédié en CHSLD et en s’assurant que Faménagement des
lieux physiques des CHSLD protége les résidents contre des potentielles situations de
mailtraitance entre résidents.

Conclusion

Selon le CUCI et le CAAP, les différentes propositions énoncées dans cette lettre permettraient
au CIUSSS de mettre en place un filet de sécurité pour protéger les résidents contre les
différents types de maltraitance qui peuvent survenir dans un milieu d’hébergement et de soins
de longue durée. Nous vous assurons de notre entiére collaboration a différents niveaux de
cette lutte a la maltraitance. D’ailleurs, s'il y a un comité de travail créé afin d'implanter la
politique de lutte contre la maltraitance en CHSLD, nous souhaiterions (CAAP et CUCI) y étre
impliqué activement. Comme il s’agit d’'un enjeu trés important pour nous, nous serions
reconnaissants d’avoir un suivi de votre part rapidement, si possible avant le 25 janvier 2017,
date de la prochaine rencontre du CUCI.

oA Ve ole a%«zvﬂb/og/

Nicole Tremblay, présidente du CUCI

Benoit Potvin, président du CAAP

Coordonnées pour nous rejoindre :

Comité des usagers du CIUSSS Saguenay- Centre d’assistance et d’accompagnement
Lac-Saint-Jean (CUCI) ' aux plaintes 02 (CAAP)

2230 Rue de I'hdpital, Jonquidre G7X 4H8 1015 rue Boivin Ouest Aima G8B 1Y9
418-550-5822 418-662-6774

coordo.yanick@gmail.com info@plaintesante.ca

NT/BP/cg 2016-11-10
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Annexe 16
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PROJET PILOTE

RECOMMANDATIONS ISSUES DE L'EXPERIMENTATION
DANS LES REGIONS DU CAAP BAS-SAINT-LAURENT
ET DU CAAP SAGUENAY - LAC-SAINT-JEAN
De janvier & décembre 2016

Avant de faire les recommandations qui touchent directement les CAAP, nous nous permettons de faire
quelques recommandations découlant de I'expérience.

Résidence privée pour ainés

o Que les propriétaires de RPA et les conseils d'administration des OBNL soient informés et soutenus
concernant les lois et réglements, mais également sur la gestion de conflits qui peuvent survenir
entre les personnes résidentes locataires.

e Eviter le plus possible les prélévements préautorisés. Lors de résiliation ou de changements, cela
peut amener des problémes dans les remboursements et particuliérement lors du reéglement de la
succession (souvent assumé par une personne ainée du méme age en situation de vulnérabilité
émotive) lorsque la personne décéde.

o Que les exploitants qui administrent certains aspects financiers des résidents produisent un rapport
détaillé aux locataires. Prenons pour exemple le crédit d'imp6t pour I'aide a domicile et les factures
de pharmacie. Il peut étre difficile de suivre les transactions, particuliérement lorsqu'il y a des
changements, que la personne décéde ou encore qu'il y a résiliation du bail, et cela peut ouvrir la
porte & des abus financiers pour ceux qui sont moins rigoureux dans la gestion.

o Dans I'annexe 6, inscrire la disponibilité des services. Par exemple concernant les services infirmiers
qui sont souvent donnés quelques jours par semaine alors que le locataire croit quiils sont
disponibtes en tout temps.

» Que les organismes sans but lucratif qui opérent des RPA soient tenus informés reguliérement des
différents changements a la réglementation et de leurs responsabilitts comme locateurs, car
plusieurs pensent que puisqu'ils sont bénévoles, ils n'ont pas les mémes responsabilités.

Régie du logement
e Que la Régie du logement s'assure que linformation soit vulgarisée sur son site et que les CAAP
ainsi que l'acces a leurs services y soient indiqués clairement.
e Qu'il'y ait une personne ressource pour les CAAP désignée a la Régie du logement.
o Etablir avec le MSSS une grille de colits des services avec un minimum et un maximum.
o Lorsqu'une décision est prise en faveur du locataire, que cette décision s'applique & lous les
locataires de la méme résidence. Par exemple, sur I'augmentation du coit du loyer.



MSSS

Que les équipes en Rl et RPA soient informées de fagon continue des changements au Reglement
sur les RPA et connaissent les ressources du milieu qui peuvent venir en aide aux personnes.
S'assurer que toutes les RPA certifiges utilisent le bail de la Régie du logement, ce qui n'est pas le
cas actuellement.
Dés que 'on peut identifier que la personne ne retournera pas en RPA, que l'on avise
immediatement le locateur de la résiliation du bail. Cela éviterait les colts parfois trés éleves et les
résidents n'auraient plus a payer en double les services, seulement les 2 mois d'avis du logement.
Faire connaitre le service du CAAP, entre autres :

o 4 la RAMQ en lincluant dans son feuillet informatif ainsi que toute autre information

gouvernemeniale
o aux exploitants de RPA

Autres :

CAAP

Projet pilote L'accompagnement des ainés et les baux en résidences privees

Référer aux organismes de justice alternative, lorsqu'ils sont présents sur le territoire, les situations
de conflits entre deux personnes résidant en RPA

Des projets pour de jeunes avocats pourraient étre présentés au Barreau du Québec sur des
aspects légaux concemant le bail. Par exemple sur des recherches de jurisprudences concernant
certains codts.

Travailler en collaboration avec les organismes du milieu tels que les centres de justice de proximite
lorsquils sont présents sur leur territoire.
Madifier I'application web, outil de statistiques et de gestion des dossiers, pour pouvoir entrer les
données statistiques (profil de la clientéle : statut, groupe d'age, MRC), motifs de l'insatisfaction
(Colt du loyer, coiit des services, résiliation, éviction, respect des réglements, autres) et faciliter la
gestion des dossiers (notes évolutives et tous types de letires : avis, plaintes, signalements
formutaires, conclusions ...). Les démarches possibles basées sur 'expérimentation en service de
Sautien et conseil sont :

o Entente entre les parties

o Conciliation a la Régie du logement

o Audience a la Régie du logement

o Autres
Que soit ajoutée dans les fonctions des CAAP l'aide a |a compréhension du bail et de I'annexe 6.
Selon les exploitants, s'ils veulent expliquer clairement le bail aux locataires, il faut de 2 & 3 heures,
ce qu'ils n'ont pas selon eux.
Que les CAAP s'inscrivent comme « partie intéressée » lors des requétes accompagnées & la Regie
du logement.



Lors de la commission parlementaire sur le projet de loi n° 10, le Collectif de CAAP a déposé un mémoire
dans lequel il recommande :

e Que les CAAP soient également mandatés pour assister et accompagner les personnes
vivant en résidence privée pour aings dans leurs démarches auprés de la Régie du
logement afin de faciliter l'information et I'accés aux recours appropriés. (p. 14)

Protecteur du citoyen

Le Protecteur du citoyen appuie cette recommandation dans son Rapport spécial du Protecteur du
citoyen, Juin 2016, Les résidences privées pour ainés : plus que de simples entreprises de location
résidentielle.

R3 De proposer les modifications requises & la Loi sur les services de santé et les
services sociaux en vue de confier & un organisme communautaire présent dans chaque
région du Québec, tels les Centres d'assistance et d‘accompagnement aux plaintes, le
mandat d'assister et d'accompagner, sur demande, les locataires d'une résidence privée
pour ainés dans lnitiation ou l'exercice des recours pour des litiges relatifs a leur bail
(p.21)

Les CAAP sont également en accord avec les autres recommandations du Protecteur du citoyen :

R-1 De concevoir, dans un langage adapté et compréhensible, un guide complet qui
explique aux locataires et aux propriétaires de résidences privées pour ainés leurs droits
et leurs obligations respectifs pour signer, modifier ou résilier un bail et exercer leurs
recours en cas de litige.

R-2 De modifier le Réglement sur les conditions d’obtention d'un certificat de conformité et
les normes d'exploitation d’une résidence privée pour ainés afin d’y introduire 'obligation
pour les propriétaires de diffuser et de rendre disponible, en tout temps, le reglement
d'immeuble en vigueur dans chaque résidence privée pour ainés.

R-4 De proposer les modifications requises & la Loi sur les services de santé et les
services sociaux afin d'y prévoir que nul ne peut exercer ou tenter d'exercer des
représailles, de quelque nature que ce soit, & l'égard de fout locataire d'une résidence
privée pour ainés qui entend initier ou qui exerce un recours relatif a son bail.

R-5 De proposer une modification & la Loi sur la Régie du logement pour que fous Jes
locataires d’une méme résidence privée pour ainés puissent se prévaloir des effets d'une
décision rendue par la Régie du logement qui invalide une ou des clauses qui s'averent
contraires a l'ordre public et qui se retrouvent dans leur bail respectif.

R-6 De modifier le Réglement sur les conditions d’obtention d'un certificat de conformité et

les normes d'exploitation d’une résidence privée pour ainés afin d'y prévoir I'obligation
pour les exploitants de résidences privées pour ainés dinformer les locataires de la
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présence dans le bail de clauses contraires & l'ordre public avant sa signature ou pour
toute medification ultérieure.

R-7 D'analyser impact de l'application du Réglement sur les criteres de fixation de loyer
sur le financement, le codt ef la qualité des services offerts en résidence privée pour ainés
et, le cas échéant, de proposer les modifications requises pour que :

(1) le taux d'indexation du colt des services offerts en résidence privée pour
ainés déterminé par la Régie du logement tienne comple de 'accroissement des
codts d’exploitation de ces résidences,

(2) dans la mesure ol les taux d'augmentation déterminés par la Régie du
logement correspondent effectivement a I'accroissement des colits d’exploilation
des résidences privées pour ainés, de modifier le Réglement sur les critéres de
fixation de loyer pour interdire aux propriétaires de résidences privées pour aines
de demander des hausses de loyer supérieures aux laux d‘augmentation
déterminés par la Régie.

Déploiement du service au bénéfice de toute la population

Le projet de déploiement présenté par la FCAAP & 'automne 2016 au Secrétariat aux ainés, dans le cadre
du programme Québec ami des ainés (QADA) volet soutien a des projets nationaux, fait suite au projet
d'expérimentation, que nous appellerons projet pilote, réalise par les Centres d'assistance et
d'accompagnement aux plaintes (CAAP) du Bas-Saint-Laurent et du Saguenay-Lac-Saint-Jean. Ce projet,
rappelons-le, vise la mise en place d'un service d'assistance et d'accompagnement par les CAAP pour les
résidents des résidences privées pour ainés (RPA) éprouvant des problémes avec leur bail et/ou I'annexe 6
qui décrit les services et les colts de ceux-ci. Il a donc pour but de faciliter I'exercice de leurs droits et
l'accés au recours concernant le logement et par conséquent d'améliorer la qualité et les conditions de vie
des personnes ainées qui demeurent dans les résidences privées pour aines. Ultimement, I'objectif commun
de la FCAAP et des CAAP est le déploiement de ce service au plan national.

La FCAAP, par ce projet, désire donc préparer ['implantation en formalisant certains partenariats au plan
national {Régie du logement, Regroupement québécois des résidences pour ainés, les centres de justice de
proximité, FADOQ, AQRP, AREQ, AQDR, etc.) par la signature de protocoles de collaboration; en préparant
un programme de formation de base permettant au personnel des CAAP de développer I'expertise pour ce
type de service; en concevant un cadre de réference, un guide d'intervention et un processus de travail
assurant la nomalisation du service offert au plan national et par conséquent sa qualité; en réalisant un plan
d'action en communication afin dinformer la population et les partenaires de ce nouveau service; en
développant un outil de reddition de comptes normalisé; en assurant un soutien aux CAAP dans
limplantation des projets régionaux. Plusieurs CAAP déposeront a cet effet une demande de financement au
printemps 2017.

En conclusion, nous croyons que ce service est nécessaire et devrait, & I'échéance des trois ans de

financement consenti par le Secrétariat aux ainés, 8tre subventionné par le ministere de la Santé et des
Services sociaux.
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Annexe 8
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RAPPORT D’ACTIVITES CAAP SLSJ

SEANCES D'INFORMATIONJATELIERS
A - Séance sur les droits et recours dans le réseau de la santé et des services sociaux et projet-pilote

Ncmbre de

Documeniation remise

rOUpEs
Sitauy personnes _

Rencontre des présidents des groupes FADOQ du Saguenay 75 | 13/09/2016 _hox?ouna_ Cartons du CAAP & cartons projet-pilote |
| Rencontre des uamamam des groupes FA FADOQ du Lac-St-Jean 1 m|m ] om\om\moa >_cm=m_ ‘ | Cartons du o?_,_w & Omno:m projet-pilote _
" Résidence Lajoie 20 | 240112017 | AIma Cartons du CAAP & carions projet-pilole _
Résidence Le Pionnier - | 2 | a1012017 | Hébemile  Cartons du CAAP & cartons projet-pilote
' Residence Le Pionnier = il 20 310172017 | Hebertvle | Cartons du CAAP & cartons projet il
Résidence Clair de Lune B wm =1 .A do<|mo$| | >_=_m Cartons du o>\>_w m‘om_mo:)m. .uﬂo_mvu__Qm
Ressource intermédiaire Lajoie e vy 14 | 00022017 | Ama _ Cartons du CAAP & cartons projetpiote
Le groupe 60 ans et + B 40 . 1710172017 ) mz@%mﬁs_& Om;o:m du CAAP & nm:o:w Eo_mzu__opm
" Le Cercle des Fermiéres de L'Anse-St-Jean 1 % | 13022017 | LAnse-StJeand | Cartons du CAAP & cartons projet-piote |
_.m Club de _.mum D'Or de Petit-Saguenay 25 161022017 Petit-Saguenay 0m;o=m nc CAAP & cartons projef-pilote
m8§838~ des infervenants de milieu du Saguenay et et du wmm.moucgmg ._ 7 _ 19/05/2016  LaBaie Cartons du CAAP & cartons projet-pliote
Equipe psychosociale du soutien a domicile 7 22/03/2016 Chicoutimi { Cartons du CAAP & cartons projet-pilote _
mnc_omvaﬁsmonm_o&%»aoin_og;_om: . 2 | 25/10/2016 | Alma Cartons du CAAP & cartons projet-pilote
" Club de lage dOr de SaintFélx D'Os N 170012017  SaintFélixDOtis  Cartons du CAAP & cartons projet-pilote

" TOTAL 435




B - Bail et la protection en matiére de logement pour personnes ainées

Nombre de

Documentation remise

Groupes
persennes

7 . y | Carton du CAAP
Résidents de la Résidence Laterroise _ 2 21122018 | Laterridre
5 ! — | ) iy = e mﬂ_.s:“ﬁ%wm__%s
N . . , , ] arton du
Club des ainés Hébertville-Station 40 23/02/2017 Hébertville-Station Carton projet-pilote
TOTAL 60
Josey Lacognata
Directeur général
2016-12-20
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Annexe 10
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RAPPORT D’ACTIVITES CAAP SLSJ

1 - Présentation du projetipartenaires

Nombre de ! _
Groupes/personnes personnes Documentation remise
Régie du logement _ _ __
_ = Présentation compléte du projet au directeur
par intérim de Québec et de FEst-du-Québec 1 16/03/2016 Teléphone Feuille du projet pilote
pour la Régie du logement
c Maxime Arsenault
e Présentation du projet et organisation d'une _
formation avec le contentieux de la Régle du 12/05/2016au | e .
logement 1 150712016 Feuille du projet pilote et études de cas
o Me Sophie Dorais
« Diffusion et discussion concernant le rapport
spécial du Protecteur du citoyen . g
o Jean-Yves Benoit directeur des 1 29/06/2016 Rapport spécial du Protecteur du citoyen
services organisationnels
o Agente d'information a la Régie du 1 950812016 Feuille du projet pilote
logement - bureau de Jonguidre Cartons
Attachés politiques du député de Jonquiére 2 20/04/2016 Jonquiere Feuilte du projet pilote
Table des commissaires et responsable de la certification | 6 __ 0W0V2016 | Saguenay-Lac-St-Jean . Feuille du projet pilote
Table locale des ainés Lac-St-Jean Est 15 26/04/2016 Alma Feuille du projet pilote
FADOQ régional _ 2 040572016 Alma Feuille du projet pilote
Centre de Justice de proximite 3 07/04/2016 Jonquiére Feuille du projet pilote
Table régionaie de concertation des ainés w 20 | 050472016 Jonquiére ' Feuile du projet pilote
S de funité d'enseignement en traval 3 27/06/2016 Chicoutimi Feuille du prajet pilote




Groupes/personnes

Nombre de
personnes

Documentation remise

Service Québec 1 200072016 Chiooutmi e g
Présentation du projet & la responsable de la Table Locale 1 15/03/2016 Alma Feuille du projet pilote
des Ainés J
Intervenante de miliey Lac-St-Jean Est 1 2511072018 Alma | Cartons, dépliants et feuille du projet pilote
Ministre des ainés et ses deux attachés politiques 3 14/10/2016 Alma Wﬂﬁmmwmmﬂwﬂwzogga G
Toumnée santé député du caucus du PQ 5 19/01/2016 Chicoutimi Feuille du projet pitote
Coordonnateur de lutte en maltraitance 1 23/082016 Alma Feuille du projet pilote
Letire de présentation du projet pilote aux députés de la 5 20902016 Saguenay-Lac-St-Jean Feuille du projet pilote
Lettre de présentation du projet & 56 entité:
eftre de présentation du projet & 56 entités { an.Gh
——— 168 04/10/2016 Saguenay-Lac-St-Jean Cartons
Présentation du projet 2 Service Québec 2 20/09/2016 Chicoutimi mn Em_ Eam_ma u projet pilote
. . e | Affichette « Ca fait un bail »

Lettre de présentation du projet pilote aux responsables !
des 95 résidences privées SLS. 95 14/10/2016 Saguenay-Lac-St-Jean | MM%MMa T
Comi “Cartons

mité des usagers LSJE 2 22/09/2016 Alma | Feuile du projet plote
TOTAL 338
Projet pilote L'accompagnement n_mm ainés et les w.mcx en résidences privées nﬂmv SLS!S




2 — Promotion/médiasipopulation

Activités

Nombre de
DRISONTIES

Documentation remise

 Journal Salon 50+ et Jeux FADOQ ¥ N | Awil 2016 Saguenay-Lac-St-Jean Présentation du projet pilote
Diffusions connues du communiqué L mooosbmm:mama
des résidents en RPA auprés de la Régie du logement S — ———
o Entrevue radio ATM Cégep de ...o:nc_wa 08/02/2016 mmo:m:m*_.mo.m».._mm: Présentation projet pilote
e | " Entrevue avec ._.o._:_m_ Le Quotidien i B ~ 09/02/2016 mmmclml_._mq._,mn.mlmm: Aricle -
e EntrevueaRougeFM ~ | 090022016 | Saguenay-Lac-St-Jean Présentation projetpilote a5
e Entrevue lavadio de Radio-Canada 10/02/2016  Saguenay-Lac-St-Jean Présentation projet pilote
Diffusion d'un communiqué de presse pour conférence de p _— -
presse sur les Droits des Ainés TVA, Radio-Canadaet le 12042016  Saguenay-Lac-St-Jean ﬂﬁ%ﬂwﬂﬂﬂﬁ_ﬁﬁmﬁ%o
Journal le Lac-St-Jean Sl ] | - - BN .
« Entrevue Radio-Canada | 12/04/2016 Saguenay-Lac-St-Jean Article
» Entrevue avec Joumal Le Lac-St-Jean _ 12/04/2016 _ m%:o:&._.mn.mzmm__  Article
e Entrevue TVA 12/04/2016 Saguenay-Lac-5t-Jean Présentation des droits des aines
o  Chronique informative sur les droits des _ . . : s
ainés sur les ondes de CKAJ FM . ¥ er] Baeno_w _ m8=3¥.§m28= | Présentation des droits des ainés
m_ﬁﬁﬁmancm de presse pour rapport special du Protecteur 1710612016 Saguenay-Lac-St-Jean
o EntrovueRougeFM ~ ] 1706016 | Saguenay-Lac-Stdean e
« Entrevue Planéte104.5 17/06/2016 m%cmzm«.__.m?mem:
Communiqué de presse pour I3 Semaine des droits des _
usagers L=+ , == = ! e —— = < ‘
. : | Présentation des activités en lien avec la
. _wmvo:mmm dans le journal Le Quotiden 22/09/2016 | Saguenay-Lac-St-Jean Semaine des droits des USagers i
| | : Présentation des activités en lien avec la
o Entrevue 3 MATV | 27/09/2016  Saguenay-Lac-Si-Jean Semine des droifs des usagers
« Reportage sur info-CDC Lac-St-Jean-Est g 29/08/2016 m:m{wcm_._mqirmm.m“ Jean | Article o
e Reportage dans la revue Santé en 9K9/20 Lac-St-Jean | Ark
mouvement A | _ : = jm _ Saguenay = il >=_nm|||1 - A -
; Presentation des activités en lien avec la
Reportage dans le journal Le Lac-St-Jean 28/09/2016 Saguenay-Lac-St-Jean Semaine des droits des usagers
Publicté dans le joumal le Lac-St-Jean T ] 1808R0i6 | ylac-Stlean T =
 Publi-reportage dans la revue CVS 3011472016 mmmzmamf.mn -St-Jean 1 e
‘ Publications soutenues sur les réseaux sociaux EN CONTINU mmucm..& -Lac-St-Jean - Lancement du projet
i (Facebook) _ | Rapport spécial du protecteur
_ | Offre de séances d'information
SRR S == e —— | Publicités surles services. =
3 - Participation/représentation
Projet pilote r.mnn03|vmm:m3m_w_ﬁ am.w ainés mﬂmmlmmcx en résidences u..?o.mm. o CAAP m_.mb. . o - B M



Nombre de

Activites Documentation remise
personnes
Kiosque d'information aux Galeries Lac-St-Jean dans le ow.s._mg)_u.
cadre de la Semalne des usagers Z4 240972016 | Ama Cartons projet pilote
Kiosque d'information & 'Hopital d'Aima dans le cadre de Cartons CAAP
la Semaine des usagers = s Almd Cartons projet pilote
Kiosque d'information au CLSC d'Alma dans le cadre de la Cartons CAAP
Semaine des usagers 46 26092016 | Ama Cartons projet pilote
5 F _ — - Cartans CAAP
| Journée internationale des personnes agees 200 30/09/2016 Chicoutimi Cartons projet pilote
Kiosque d'information dans le cadre de ia Semaine des Cartons CAAP ]
Proches Aidants 108 101172016 | Jonquibee Cartons projet pilote
Journée des ainés de Saint-Félicien 300 16/11/2016 | Saint-Félicien e mwm.u__ "
Kiosque cofloque des ainés & S-Gédéon 2 | omaz016 | SaintGédeon Wﬁnﬁgnﬁ
Tissons des liens dans le Bas-Saguenay 160 30/10/2016 _ Bas-Saguenay | MNMN”M Mhﬁ% 5
Table régionale de lutle 4 la maltraitance aux ainés et { | : | A
sous-comité de traval __ Sréunions | Alma-Roberval-Chicoutimi |
Table locale de concertation des ainés LSJE 3 réunions Alma |
Ho.&_m am.oam.m de concertation des ainés et sous-comité | " Graunions | Jonquiére et Ama _
Formation sur la Régie du logement 2 15/07/2016 Québec
TOTAL 1226 |

Josey Lacognata
Directeur général
2016-12-20
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Téléphone : 418 662-6774

Sans frais : 1 877 767-2227

Télécopieur : 418 662-1087
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