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L’agrément au Québec

«L’agrément est la reconnaissance par une
autorité externe compétente (organisme
d’agrément) du fait qu’un organisation est
engagé dans une demarche continue
d’amélioration de Ia qualité de ses
services » *

* Extrait du document : lignes directrices sur 'agrément des services
offerts par les établissements de santé et de services sociaux, MSSS,
juillet 2006
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Le CQA

Organisme privé a but non lucratif
Crée en 1995, a ’initiative des CLSC

Certifié ISQUa (international society for quality in
health care)

Accompagne plus de 200 organisations dans leurs
efforts pour améliorer leurs services en continu

Collaboration a d’autres programmes qualité

C.A. est composé de [I’ensemble des ordres
professionnels, des associations d’établissements et
d’un représentant du regroupement provincial du

comite des usagers
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Le role du CQA

= Soutenir les organisations dans leur démarche d’amélioration

continue des services et de leur organisation

= Certifier publiquement que les exigences de qualité telles quelles

sont circonscrites par le programme d’agrément sont satisfaites

= Développer et maintenir un cadre normatif rigoureux

= Contribuer a la réalisation de différents processus reliés a la

qualité
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Les dimensions de la qualité

e Lasatisfaction dela

L’usage optimal des

clientéle ressources

e Lamobilisation du L s .
e Lasécurité des pratiques

personnel
et des personnes

e L’engagement o
 |a capacite

e Latransparence dans , . ,
d’amélioration

les pratiques educatives

et de gestion
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Le concept de qualite

La satisfaction des besoins

et des attentes de la clientele

|

Qualité

La mobilisation du La gestion efficiente
personnel des ressources




Déefinition de Ia
qualité de service
par le CQA

La capacite d’'une organisation a satisfaire

les besoins et les attentes des clients,

par I'utilisation des meilleures pratiques et

la conformité aux normes établies, de facon

efficiente et au moindre risque, au regard

des ressources disponibles.
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L’évaluation de la qualité

Les usagers :
attentes - besoins — droits

Qualité percue [ attendue

/N

< Qualité du service >

N

Les dispensateurs de Les contribuables :

service : expertise — pertinence — efficience
normes profession.

Qualité lue/ rend Qualité attendue / percue
ualité voulue / rendue




Le cadre normatit du CQA

/
/,
7
290
rr 47 4 'y [' ‘

CONSEIL QUEBECOIS s o ‘ '
C% D'’AGREMENT - &
\ . ﬁ:;‘l..'ll.;:.‘llliil‘lti’:lllhli IIlI\L‘I,nl'\lu'I;T: IIK\E.:FII“I,::; QUALITE



Qualité des services

<résultats>

@anisaticD amellqratlon
continue

satisfaction

de la clientéle
(3 indicateurs et 12
dimensions «clientéle»)

mobilisation

du personnel
(6 indicateurs)

10 normes

27 processus
organisationnels

(4 qualités normatives)

La capacité
d’amélioration

(6 qualités normatives)

Plan d’amélioration
AUTO-EVALUATION




1¢" champs d’autoévaluation

<résultaD

satisfaction

de la clientele

(3 indicateurs et 12
dimensions
«clientele»)

mobilisation

du personnel
(6 indicateurs)
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\*/
?@ Indicateurs de satisfaction et
N dimensions clientele

Relation avec le client
® Respect, Confidentialite, Empathie
. Prestation professionnelle
© . Fiabilité, Responsabilisation, Apaisement,
© Solidarisation
() o Organisation des services
© e Simplicité, Continuité, Accessibilité,

? Rapidité, Confort C O\ B‘iﬁiﬁém’#ﬁ“j‘?@'s
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Indicateurs de mobilisation

® Reéalisation
® Implication

e (ollaboration

® Soutien

® Communication

® |eadership
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Strategies
diinnovation et de
developpement

Mobilisation et
valorisation des RH

Interaction continue Gestion efficiente des
aves le milieu ress. fimam., mat. etinfo.

Offre concertee de service : Plan de communication

Gestion du personnel et
des ressources
associees

¥Wision, valeurs et
engagement

. Qualité dans B ormes de niveau structurel
Ricurite l'organisation des
rite des restations de
interventions P .

SETVICES Mormes de niveau professionnel

Mormes de niveau strategique




"~/

© NORMES STRATEGIQUES : processus relatifs a
o © la vision, les valeurs, I'engagement et les
- @ orientations stratégiques de I’établissement

)

© ® Norme | : les valeurs, la vision et 'engagement
qualité de [I’établissement et de son Conseil
d’administration sont déterminés. Ils sont
> (re)connus et partagés par la clientele, par le
© personnel et par les partenaires.

» Processus 1 : déterminer les valeurs, la vision et
ONe I'engagement qualité de I’établissement et les partager
avec la clientéle, le personnel et les partenaires
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® Norme Il : 'offre de service et les programmes
de I'établissement sont déterminés en fonction
des besoins actuels et futurs des populations et
des clienteles desservies , et sont mis en ceuvre
dans le cadre des orientations ministérielles.

» Processus 2 : déterminer et configurer les programmes
et les services a offrir en fonction des besoins de la
clientele

» Processus 3 : évaluer la satisfaction de la clientéle
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* Norme Il : I’établissement agit en complémentarité
avec le réseau de partenaires dans lequel il s’inscrit
en vue de garantir I’accessibilité, la continuité et la
qualité des services offerts a la population.

» Processus 4 : collaborer avec les partenaires

® Norme IV : L’établissement élabore des stratégies
novatrices dans le developpement de ses pratiques
et dans le partage de son expertise.

» Processus 5 : gérer des activités de recherche
» Processus 6 : innover de facon continue dans les pratiques
» Processus 7 : gérer les activités d’enseignement
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© NORMES STRUCTURELLES : fixent le cadre de
o l'organisation et ses choix dans la mise en ceuvre
o de ses orientations strategiques.

M Norme V : Le personnel est mobilisé, formé,

soutenu et valorisé de maniere a contribuer
activement, par ses compeétences, a la qualite du

service rendu aux clienteles.
» Processus 8 : définir les engagements de I’établissement
ainsi que la philosophie de gestion pour assurer le

développement et Ila mobilisation des ressources
humaines

» Processus 9 : gérer et valoriser les ressources humaines
» Processus 10 : encadrer les équipes de travail

» Processus 11 : développer les connaissances et les
CONbEILO\UEBI:COIS
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@ M Norme VI : La gestion des ressources financieres,

matérielles et informationnelles est pertinente et
efficiente, au regard des besoins de la clientele et
des orientations stratégiques de I’établissement.

» Processus 12 : gérer les ressources financieres
» Processus 13 : gérer les ressources matérielles

» Processus 14 : gérer les ressources informationnelles
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®"Norme VII : L’établissement  transmet
régulierement a la population, a sa clientele, a son
personnel et a ses partenaires, les informations
nécessaires a la connaissance et a la
compréhension de ses objectifs et du

fonctionnement de ses services.

» Processus 15 : concevoir et mettre en ceuvre le plan de
communication

» Processus 16 : assurer la gestion de la documentation et
des informations internes
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© NORMES PROFESSIONNELLES : relatives aux
& modalités de production et de gestion des
o
"0

prestations offertes a la clientele.

® Norme VIII : Le personnel, incluant chacune des
ressources associées, est encadré afin d’assurer la
continuité, la conformité et Ila sécurité des

= prestations offertes a la clientéle
© » Processus 17 : apprécier la contribution individuelle du
personnel
@ » Processus 18 : superviser et encadrer les intervenants sur le
o plan clinique
» Processus 19 : gérer les ressources intermédiaires et les
o ressources de type familial
0 » Processus 20 : gérer les ressources bénévoles
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M Norme IX : Les prestations de services sont
organisées, dispensées et évaluées afin de
repondre, en continu, aux besoins de la clientele,
aux standards cliniques, aux meilleures pratiques en
usage dans ce secteur ainsi qu’aux exigences légales
et reglementaires.

» Processus 21 : accueillir, traiter et orienter les demandes
de services

» Processus 22 : gérer les listes d’attente

» Processus 23 : planifier les interventions et dispenser les
services

» Processus 24 : gérer les insatisfactions et les plaintes de la
clientéle
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© ™Norme X : La sécurité des interventions dispensées
aupres de la clientele est garantie par le respect et
I’application optimale des différents cadres de
référence qui les balisent.

D

> Processus 25 : gérer l'utilisation des protocoles et des
guides d’intervention clinique

@
© » Processus 26 : assurer une gestion sécuritaire des lieux, des
prestations de service et des situations a risque pour les
@ clientéles et le personnel

» Processus 27 : gérer la tenue du dossier de I'usager et la
(%) circulation des renseignements personnel sur la clientele
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Le plan d’amélioration

® Des objectifs d’amélioration mesurables et
priorises
® Des stratégies de réalisation vs les moyens

® Des cibles quantitatives et/ou qualitatives
interpretables vs résultats attendus

® Un échéancier de réalisation
® Des responsabilités identifiées

® Des indicateurs de gestion ou de résultats
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Les avantages de I'agrément
pour les usagers

Une perception rigoureusement recueillie des
usagers sur la relation avec le personnel,
I’organisation et la prestation des services

Une analyse exhaustive des équipes d’évaluation sur
les moyens pour accroitre la satisfaction des usagers

Une évaluation du processus des plaintes des
usagers et du traitement des insatisfactions

Une mobilisation du personnel pour accroitre
I’accessibilité et la continuité des services aux
usagers
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_es avantages de I'agrément
bour les usagers (suite... )

Une recherche continue d’une culture de la sécurité
des usagers tant dans le milieu de vie que dans les
pratiques

Une sensibilisation du personnel garante de la
protection des renseignements personnels et de la
confidentialité

Une opportunité d’étre entendu par des
observateurs externes lors de la visite d’agrément

Une possibilité d’influencer les orientations de
I’organisation par I'implication au plan

d’amélioration
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Les regles d’octroi

Sous I'angle des résultats
Satisfaction de la norme rattachée aux indicateurs :
- satisfaction de la clientele (2 sur 3)
- mobilisation du personnel (4 sur 6)

Sous I'angle des normes
Conformité obligatoire aux 3 normes du secteur
professionnel et conformité a 4 autres normes réparties
dans les secteurs stratégique ou structurel : 7 sur 10

Sous I'angle de la capacité d’amélioration
Maitrise des 6 qualités normatives




Contribution des usagers et de leurs
représentants sollicitée dans le cadre de la
démarche d’agrément

Sondage clientele

Représentation dans les comités clés de
I’organisation (comité d’agrément, comité de
gestion des risques, etc.)

Attention particuliere aux processus de gestion des
plaintes et de I’évaluation de la satisfaction de la
clientele

Rencontre systématique entre I’équipe visiteuse et
le comité des usagers et des résidents

Implication dans I’élaboration et le suivi du plan
d’amélioration de I’organisation via notamment Ia
représentation au C.A. CQ{ CONSEIL QUEBECOIS

D A(J REMENT




Merci de votre attention,
Bon Forum !!
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