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Québec TRAJECTOIRE D’UNE DEMANDE DE SERVICES DCSADPC

Raisons de bien suivre les étapes énumérées dans la trajectoire d’'une demande de services a la DCSADPC
o Assurer un parcours de soins et services de I'usager et des proches aidants coordonné, fluide, de qualité et sécuritaire;
o Assurer une bonne communication entre les intervenants et les partenaires;
e Assurer une bonne tenue de dossier et information accessible en temps opportun;
o Assurer une bonne saisie statistique au bon moment assurant des données de qualité.

GUICHET D’ACCES SAD-SAPA

1. Réception de la demande de services 2. Ouverture de la demande de services dans |-CLSC 3. Analyse sommaire GA SAD-SAPA du ou des besoins de
1.1 Vérification du dossier dans |-CLSC; — 2.1 Sous-programme 350 ou 645 Guichet accés SAD; — I'usager par linfirmiére ou l'intervenant social du guichet
1.2 Création d'un dossier si nécessaire. 2.2 Indiquer l'objet de la demande. (dans les 24 & 48 h suivant la date de réception).
I
v
4. Décision 5. Assignation a un sous-programme clinique 6. Indication des champs libres
4.1 Accepté (admissible) : ouverture de I'épisode de 5.1 Choisir le sous-programme clinique; 6.1 En tout temps, inscrire la cellule de travail
services; —>| 5.2 Inscrire le rle et/ou niveau d'implication si requis; -— interprofessionnelle;
4.2 Toute autre décision (voir cadre normatif note 4). 5.3 Inscrire la priorisation (note 1); 6.2 Si applicable, inscrire le nom de la RPA ou réside
5.4 Inscrire la date de service requis ultérieurement si applicable (note 2). l'usager.

INTERVENANT

9. Réalisation des étapes du processus clinique

o Conformément a la politique Le processus clinique (POL_DSM_2023-174), lintervenant réalise les étapes suivantes selon les
besoins identifiés et le contexte de I'usager et ses PPA :
1. Evaluation de la situation;
2. Planification de I'intervention (Elaboration du PI, PII, PSI);
3. Mise en ceuvre de l'intervention (Application du PI, PII, PSI);
4. Mesure des résultats (Révision PI, PIl, PSI);
5. Poursuite de lintervention ou fin de I'épisode de soins ou de services.
o Saisie quotidienne des interventions et rédaction immédiate des notes d’évolution au dossier de I'usager, dans un délai ne devant
pas dépasser 72 heures.
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7. Prise en charge du dossier sur la liste d’attente (LAFO), selon le délai de 8. Contacter l'usager, son représentant ou autre personne désignée pour planifier I'intervention
priorisation — o Important d'indiquer dans I-CLSC si I'usager n’est pas disponible pour recevoir le service pour une
Note : Assignation dans I-CLSC par I'intervenant au moment de la prise en charge. période (note 3).
|
v

10. Fin de I'épisode de soins ou de services
o Rédaction d’une note de fin d'intervention au moment de la
cessation des services, dans un délai ne devant pas
dépasser 72 heures;
o Fermeture de l'assignation dans I-CLSC;
o Note de fin d’épisode de services.
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Note 1 : Grille de priorisation multiclientéle en CLSC

http:/icisssca.intranet.reg12.rtss.qc.calfileadmin/intranet/Directions/DPSAPA/Grille_priorisation_CLSC_approuv%C3%A9e-MSSS.pdf

Note 2 : Service requis ultérieurement :

Dans le cas d'un service dont le requis est ultérieur a la date de réception de la demande (ex. : retrait des agrafes 7 jours postopératoire), la priorisation doit correspondre au délai a l'intérieur duquel le service doit étre
rendu en vertu des critéres de mise en priorité de la grille de priorisation a partir de la date de service requis ultérieurement (ex. : P2 pour le retrait des agrafes 7 jours postopératoire). « Cette date est obligatoire lors
d’une planification future de services précédant le début du premier service de I'assignation au centre ou sous-centre d’activités ». Cela permet alors de calculer le délai d’attente réel entre la date de service requis
ultérieurement et la date de la premiére intervention réalisée au centre ou sous-centre d’activité de I'assignation concernée.

Notez que dans la LAFO, les usagers qui ont un requis de service ultérieur & la date de saisie ne sont pas considérés en attente, conformément au Cadre normatif I-CLSC. Ainsi, le calcul de leur délai d’attente débutera
a la date du service requis ultérieurement.

Note 3 : Indisponibilité de 'usager

L'indisponibilité référe a la période pendant laquelle un usager n’est pas disponible pour recevoir les services offerts par I'établissement, alors que celui-ci est prét & donner le service a l'usager (ex. : hospitalisation,
I'usager est dans une autre région pour une courte période de temps, etc.). La date d'indisponibilité doit étre saisie dés le moment ou I'établissement est avisé que I'usager n'est pas disponible. « Cette date est obligatoire
lors d’'une période d'indisponibilité de 'usager avant le début du premier service de I'assignation au centre ou sous-centre d’activités ». Nous vous invitons aussi a consulter la note de service disponible sur l'intranet
pour connaitre la pratique applicable dans le cas ou l'usager n'est pas joignable.

Notez que dans la LAFO, les usagers identifiés comme indisponibles ne sont pas considérés en attente, conformément au Cadre normatif I-CLSC. L'inscription d'une indisponibilité de 'usager met fin au calcul de son
délai d'attente.

Note 4 : Cadre normatif

Se référer http://cisssca.intranet.reg12.rtss.qc.calfileadmin/intranet/Directions/DQEPE/Gestion_de_information/Cadre_normatif I-CLSC_-_2023.pdf
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