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Le sujet du jour

* SoinsSantéCAN
e Favoriser la santé mentale au travalil
dans le milieu de la santé

* "hopital Michael-Garron
* Processus d’adoption de la Norme

* Période de questions
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favoriser.

la santé mentale au.travail

¥




HealthCarecAN 7 sonssantecas Les etablissements de
soins de santé

IPSEFTHE. MARANIPY. LETRNRIS

®* Les travailleurs de la santé sont une fois et demie plus susceptibles de s’absenter du

travail en raison d’une maladie ou d’une invalidité que ceux de tout autre secteur.

* Plus de 40 % des médecins canadiens se disent a un stade avancé d’épuisement;

une proportion égale d’infirmieres se dit aussi en épuisement.

* 14 % des infirmieres généralistes ont eu un résultat positif au dépistage des
symptomes d’ESPT.

* 46 % des infirmiéres ont été témoins de violence en milieu de travail durant leurs

cing derniers quarts de travail.

* Le travail dans le milieu de la santé, qui consiste a aider les gens a composer

avec la maladie et la mort, peut causer une « usure de compassion ».




La stigmatisation dans
les soins de santé

* «..lesgens quicherchent de 'aide
pour leurs problemes de santé
mentale indiquent que la
stigmatisation la plus profonde gu’ils
avaient subie provenait parfois des
professionnels des soins de premiere
ligne. »

e Parce qu’elles ont peur d’étre
cataloguées, 60 % des personnes aux
prises avec des maladies ou des
probléemes associés a la santé mentale
ne demandent pas d'aide.
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HealthCare AN B g ginssantecin Enoncé de principe

» « Les avantages potentiels pour les employeurs
qui adoptent la Norme sont nombreux et
Incluent, notamment, une amelioration de la
productivité et des resultats financiers. En outre,
les employés talentueux peuvent trouver
attirante une entreprise ou l'on peut discuter
ouvertement de maladie mentale. »

— Enoncé de principe de SoinsSantéCAN, 2013
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i o SelnSentc Que faisons-nous?

» Enoncé de principe
* Leadership
* Promotion

» Formation et developpement
(CHA Learning)

e Partenariats
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Principaux acteurs de la mise en ceuvre
— Leadership
— Culture organisationnelle
— Mobilisation du personnel
— Utilisation de données et d’indicateurs numériques

Principaux obstacles a la mise en ceuvre
— Priorités conflictuelles
— Stigmatisation
— Sensibilisation insuffisante
— Mangque de soutien de la part des syndicats
— Mise en ceuvre : par ou commencer?




Analyse transversale

Les organisations de soins de santé ont progressé
davantage dans la mise en ceuvre de la Norme que les
employeurs d’autres secteurs.

Le secteur de la santé possede des attributs distinctifs
pouvant faciliter ou freiner I'adoption de la Norme.

L'approche a I’'égard de la mise en ceuvre et les progres
réalisés varient d’un établissement a 'autre.

On note, par exemple, le manque de connaissances
des employes et |a faible confiance a I’'égard des
programmes et des politiques de l'organisation.

Il'y a également I'accés limité a des indicateurs reflétant
specifiqguement les questions de santé et de sécurite
psychologiques.



Le Collectif « La santé
HealthCareCAN ":l SoinsSant&CAN ,
A d’abord »

Outils propres a ce secteur
Centre d’information

wilalises

Campagnes de sensibilisation
Education et formations




Document
d’'information

HealthCareCAN l":,. SoinsSanteCAN
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Notre document
d’information conjoint,
Préserver la santé mentale
des travailleurs des soins de
santé

Est accessible au
WWWw.soinssantecan.ca







Notre cheminement : @ HUALL= o

Mise en ceuvre de la Norme nationale
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Apercu
I

1.Apercu et contexte des soins de santé

2.Leadership
3.Cadre de mise en ceuvre

4.Programmes de soutien de la main-d’ceuvre

5.Répercussions sur la performance
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Quelques donnees sur I’hopital Michael-Garron
o

Patient Service
People

Large
2400 ® & ﬂ CamngnityTeuching

Staff ' w

400 '
Physicians ' '*‘ Eenring Highly Diverse,

Lﬁw Income Population

VU_IUI?tEOEr'Os wﬁ . 70,000

Emergency Visits per Year



A notre sujet
.

MISSION VISION VALUES
Setting a new As Ontario’s leading community Kindness

standard in quality teaching hospital, we achieve the Excellence
and value. highest standard of patient care, Respect

teaching, innovation, community
partnership and accountability:
Above All We Care
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Hopital Toronto East : 50 millions en plus
..

Toronto East General now Michael Garron Hospital after
family's $50M gift

Historic donation will improve patient care, hospital officials say

Toronlo East General 1o become Michael Garron

Hospital, with a $50M boost

Huge gitt trom paronts Bermna and Mymon Gamon soeures their 13-year-oid son whe
daed of rancer will always b ornembensd

$50-million donation to Toronto
hospital enshrines memorial for son e p s

Toronto East General Hospital receives $50-million
donation from Garron family

Donation made in memory of Michael Garron who was born in the East York
hospital
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Le défi dans le milieu de la santé
B T —
* 88 % des travailleurs de la santé se disent aux prises avec
I'insomnie, des maux de téte, la dépression, des fluctuations

de poids et des crises de panique liés au stress
professionnel.

359 des infirmieres ontariennes déclarent souffrir d’au moins
un trouble musculosquelettique.

e 28 % des infirmieres ontariennes rapportent avoir été
agressées physiquement au travail par un patient au cours
des 12 derniers mois.

* 46 % des médecins canadiens se disent a un stade
avanceé d’épuisement.

Garron @



Le défi dans le milieu de la sante
[
* Le nombre moyen de jours de travail manqués en raison de la maladie et

de I'invalidité est au moins 1.5 fois plus éleve chez les travailleurs de la
santé que chez les autres travailleurs.

* 12,8 % des infirmieres autorisées souffrent d’hypertension, contre 9,4 %
pour I'ensemble des travailleuses canadiennes.

* 15,6 % des infirmiéres autorisées déclarent souffrir d'au moins une
maladie cardiovasculaire, contre 11,7 % pour I'ensemble des
travailleuses canadiennes.

* Le taux d’absence résultant de blessures est de 1,37 par 100 travailleurs
dans le domaine de la santé, comparativement a un taux global de 0,95

Garon en 2013. Ty



Epllise'n]el]tlnvalidité

Culture Crises de panique
Fluctuations de poids wess Fatigue

Satisfaction Agression

Violence
Hypertension Diversitt¢ Maladie
Maladies cardiovasculaires
Trouble
musculosquelettique

Absentéisme Dépression
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Une confiance solide pour un engagement
ferme

7 V4 CAS .
Données probantes d’hopitaux CULTURE DE LA

Canadiens : SECURITE

REISNT | Perigravance
PAUSJEHBE: | PerBSaFii@ice

Coplnee

I\/Ian%% thent

direction

CENTRE PATIENT

Source : G.Lowe. “How employee engagement matters for hospital performance.”
Michael Healthcare Quarterly 15, 2(2012), 29-39
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Etablir un nouveau standard de qualité et de

valeur
mJl

ENCOURAGE PEOPLE CuLTIVATE COLLABORATION
+ Support lkeadership development n our » Work with partnars
for seamiess care
- Bole mudel ewcoberce 0 workgslacr fransitions.
safety, engagement FA.“EHT + Enhance teaching
R CENTRED S

» Partner with patients and lanmulis

1o achweve quahty care
+ Keep patients safe

« Ensure equitable access to care.

«  Match our services 10 community
needs

INSPIRE ENSURE
INNOVATION VALUE
« Continuously o Stregmiine care
achieve high lovels proceies
of quality and safety. « Advance capital
- Enhance the cutture of redevelop ment
pACCH iInnovaton o
mprove quality and value
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Maspital



Etablir un nouveau standard pour perfectionner,
proteger et mobiliser notre personnel




Partenariats

JCINT CENTRES

TRANSFORMATIVE HEALTHCARE INNOVATION

@Solutions

East Toronto's Health Collaborative

%78 PRIX CANADA
(] I -"'r ' ¥ MJ;R
 CANAIA % LEXCELLENCE
AWARDS FOR ' . Mental Health Commission de
FEXCELLENCE 2015 Commission la santé mentale
of Canada du Canada
PLATINIIM RECIPIENT  RECIPIENDAIRE PLATIV
NV MENTAL HEALTH AT WORK®  SANTE MENTALE AL TRAVAZL
Garron
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Notre point de déepart

2006 2010 2010-2012
Sondaes trimestriels sur  Adoption d’ine culture
I'engagement juste: amelioration continue

* Programme de mieux-étre

e Plan stratégique sur la santé
mentale

* Formation en intelligence
émotionnelle

* Prévention de la violence en
milieu de travail

* I|nitiatives de bienveillance
e Bell Cause pour la cause

 Niveaux|letlldu
programme Santé mentale
au travail d’Excellence
Canada




Pérennité
N
2013-2016

* L'un des premiers employeurs a adopter la Norme

* Projet de recherche sous forme d’études de cas de la CSMC
 Education et formations en santé mentale

e Soutien aux pairs pour les deuxiemes victimes

* Niveaux lll et IV d’Excellence Canada

e Comité / bulletin de pointage / suivi des incidents critiques

* Formation en santé mentale pour gestionnaires a I'Université
Queen’s

e Prix Platine d’Excellence Canada
e Formation sur la diversité et la communauté LGBTQ




Cadre de mise en ceuvre




Modele de soins axe sur le patient
| T

s

Relation du fournisseur Patlent Relation du fournisseur
avec soi-méme “Nathing about avec la famille du patient
T . mé without s ™ "

ses collegues

Relation du L
fournisseur avec
- O



Maillon de la performance c. .o, 25
— 1
* Des employés en santé et en sécurité

 Une main-d’ceuvre mobilisée

* Une performance accrue

iy ©



Les ingredients de I'engagement

L

— Respect et équitée

— Santé et sécurité

— Communication bilatérale

— Autonomie et participation

— Ressources adéquates SECRET
. . SAUCE

— Soutien des supérieurs |

— Travail stimulant

— Reconnaissance et recompenses




EVALUATION DES RESU ,\f//

PLANIFICATION
DES ACTIVITES

MESURE DES
REPERCUSSIONS
DU CHANGEMENT




Intelligence émotionnelle
g™

INTEIION - COMPORTE -‘\R ET *-
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Reconnaitre, comprendre et
influencer les émotions des autres.

EMOTION

Capacité de reconnaitre, de
comprendre et de gérer nos
émotions

NOUVELLE ORIENTATION

3 CONVERSATIONS SUR LE
GESTIONNAIRES / CADRES 360

w i
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La performance sous pression
_J!

Conversations Conversations Conversations
guotiedienne difficiles courageuses

Fortes ‘

_'..‘_._ e
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Faibles ‘




Prévention de la violence en milieu de travalil

K

@
e M o
Appel a Partenariats S
I’action stratégiques

Politique de
tolerance

Evaluation et

Securité gestion

%

.

Mesures de |
soutiende
l'organisation

.




Prévention de la violence en milieu de

travall
|

Overall Total Number of WPV Incidents 2011 - 2015

SEr
.
t T
= of | T i
T eSS
o )
i
1
LI I
L] 1 L: § 8 A T bl
Yl 13 14} L
LN 4 = | R 3 d
i J r i i = 14

Ml Yoar

||.-.|1-||.| G

Vioeat i ncidents

Number of




Code blanc
L

YTD Mumber of Code Whites

68

Number of Code White Called
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Usure de compassion
"l

Eduquer

Conscience de soi: signes avant-coureurs

Soutien par les pairs: formation de débriefing

Valider

Auto-soins: Techniques de reduction

du stress

Soutiens
par les

pairs

B ol -
viichae!

Hospital G



Soutien aux pairs pour les deuxiemes
victimes

Le superviseur a toujours
‘heck in confiance en ses compétences

Les pairs les respectent et

les soutiennent

# Montrez-vous attentif Lindividu est toujours une partie de
confiance ou valorisée de I'equipe




Premiers soins en sante W
mentale -

of Canada du Canada

* [‘aide apportée aux personnes qui commencent a
manifester un probleme de santé mentale ou qui traversent
une crise psychologique.

* Infirmiere formée en PSSM dans I'équipe mobile
d’intervention de crise




Diversit
- I

« Lutter contre les propos et les comportements homopobes et
transphobes

» Renforcer les capacités en vue de créer un environnement
sécuritaire et inclusive pour les LGBTQ, qu'ils soient employés,
patients our visiteurs.

« Poser des gestes mesurables en vue de créer un environnement
sécuritaire et inclusive pour les LGBTQ, de maniere a protéeger la
dignité des membres de la communauté LGBTQ.

5 g |
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Mobilisation du personnel
I

Scores de mobilization du personnel
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Evaluation

Theme 2010/11 2012/13 2013/14

Organisation promeut la
santé et bien-étre? 71.6% 74.5% 76.8%

Equilibre entre

. . = ?
famille/vie et travail- 24.9% 7504 79 1%

Peut faire confiance a
cette organisation? 51% 57.7% 61.8% 43.0%
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2011-2012

Moyenne des jours d’absence par ETP

2012-2013

2013-2014

2014-2015
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Analyse des prestations de maladie
I
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Services d’urgence
S —

Satisfaction a I’égard des Temps d’attente aux services
services d’urgence d’urgence
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Prevention des infections
I R PSS

Taux de C. difficile

Conformité a I’hygiene des mains 0.70
95% -

90% =
0.50
85% -+ —

som | 0.40
.. 0.30
70% | == 0.20
65% - 0.10
60% 4 0.00 -

0.60 -
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2011 2012 2013 2014 2015
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Expérience des patients
I

Satisfaction des Taux de mortalité
patients 120
94% - |
| 100 |
92% ’
90% - 80 +- -
88% 60
86% - —
40 -
84%
82% i 20 + —
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Mesure de la qualité
I
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Prochaines etapes
I

Garron

Etude de cas sur la durabilité de la CSMC
Programme sur l'intimidation en milieu de travail

Pratiques exemplaires en matiere de soutien du

personnel
Aide médicale a mourir

Elargissement du programme de soutien aux pairs

pour deuxiemes victimes
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