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Mot de la Directrice

La société québécoise vit des changements démographi-
gues importants. Le rythme accéléré du vieillissement de
la population, cumulé aux enjeux propres au réseau de
la santé et des services sociaux (RSSS), dont la pénurie
de la main-d’‘ceuvre, nous incite a changer nos facons de
faire pour favoriser le mieux-vieillir des personnes ainées,
notamment dans le respect de leur choix de résidence. Le
maintien des personnes a domicile en santé, en sécurité
et avec le soutien nécessaire, est une priorité du minis-
tere de la Santé et des Services sociaux (MSSS). Pour ce
faire, une implication active et concertée de I'ensemble
des acteurs concernés s’avére essentielle pour répondre,
avec innovation, aux besoins distinctifs des personnes
ainées et de leurs proches.

Au CIUSSS du Centre-Sud-de-I'Tle-de-Montréal (CCSMTL),
la personne ainée est au coeur de sa mission universitaire.
LInstitut universitaire de gériatrie de Montréal (IUGM) et
son centre derecherche, le Centre derecherche de I'Insti-
tut universitaire de gériatrie de Montréal (CRIUGM), ont
développé des expertises uniques sur le vieillissement,
de concert avec la direction du programme de soutien
a I'autonomie des personnes agées (SAPA), conjuguant
les savoirs scientifiques, cliniques a ceux issus des riches
expériences des ainé-e-s.

C’est avec grand enthousiasme que nous vous présentons
un portfolio de travaux portés par I'lUGM et le CRIUGM
qui donne un apergu concret, mais non exhaustif, des
contributions scientifiques prometteuses en cours. Ces
initiatives, portant notamment sur le développement
d’outils technologiques, I'implantation de programmes
préventifs sur le bien-vieillir, 'amélioration des pratiques

en milieu de soins et la participation sociale, sont des
réalisations saillantes a la portée des personnes agées
et des partenaires du réseau de la santé et des services
sociaux.

Malgré la contribution significative de I'lUGM et du
CRIUGM au portfolio de projets, le CCSMTL compte sur
d’autres instituts et centres de recherche ayant une dési-
gnation universitaire dont I'Institut sur la réadaptation
en déficience physique de Montréal (IURDPM), I'Institut
universitaire sur les dépendances (IUD), le Centre de
recherche en santé publique (CReSP) et le Centre de
recherche de Montréal sur les inégalités sociales, les
discriminations et les pratiques alternatives de citoyen-
neté (CREMIS) qui s’intéressent également a différents
facteurs qui concernent les ainé-e's. C’est pourquoi nous
souhaitons partager leurs réalisations.

Il apparait plus que jamais primordial de poursuivre dans
cette voie et accroitre nos efforts pour faire rayonner ces
savoirs et réalisations ici comme ailleurs.

Puisse ce portfolio étre un levier de plus pour les parte-
naires du RSSS afin d’améliorer la qualité de vie et le bien-

étre des personnes ainées et de leurs proches.

Bonne lecture!

Annie-Kim gb%%é Ph. .

Directrice de I'enseignement universitaire et de la recherche
CIUSSS du Centre-Sud-de-I"Tle-de-Montréal
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La mission universitaire du CCSMTL
sur la gériatrie et le vieillissement

Le CCSMTL détient cinq désignations La Direction de I'enseignement universitaire et de la
universitaires par lesquelles recherche (DEUR) du CCSMTL est responsable de I'ad-
il déploie sa mission. ministration et du développement des activités liées a

I'enseignement universitaire et a la recherche.
La désignation universitaire sur la gériatrie et le vieillisse-
ment est portée par I'Institut universitaire de gériatrie de
Montréal (IUGM). L'IUGM est le pble de référence et d’in- . i
novation sur le vieillissement, par la recherche, le déve- MlSSlon
loppement des pratiques, les partenariats, la coconstruc- univer‘Sibdir‘e

tion et le partage des savoirs.

Produire, mobiliser et partager

Son centre de recherche, le Centre de recherche de I'Ins- .
les connaissances pour...

titut de gériatrie de Montréal (CRIUGM), fondé en 1982,
est un chef de file de la recherche dans le domaine du ¢ développer des savoirs originaux et de qualité
vieillissement, et ce, a travers toute la francophonie. IS relove

Les autres instituts universitaires et le centre affilié uni- soutenir le développement de pratiques

versitaire du CIUSSS du Centre-Sud- de-I'lle-de-Montréal Epuantes
(CCSMTL) contribuent aussi a améliorer la santé des per- e soutenir la prise de décision et influencer
sonnes ainées a travers de nombreuses initiatives en re- les politiques publiques

cherche et en transfert de connaissances. e T a
... et ce, afin d’améliorer la santé

Ce portfolio permet d’apprécier 'ampleur et la variété de SRR e della population:

leurs travaux en gériatrie et vieillissement.

5 désignations et 3 centres de recherche

Institut universitaire de gériatrie de Montréal > iugm.ca

Institut universitaire Jeunes en difficulté > iujd.ca

Institut universitaire sur les dépendances > iud.quebec

Institut universitaire sur la réadaptation en déficience physique de Montréal > iurdpm.ca

Centre affilié universitaire sur les inégalités sociales, les discriminations
et les pratiques alternatives de citoyenneté > inegalitessociales.ca

Centre de recherche interdisciplinaire en réadaptation du Montréal métropolitain > crir.ca
Centre de recherche en santé publique > cresp.ca
Centre de recherche de I'Institut universitaire de gériatrie de Montréal > criugm.qc.ca


http://iugm.ca
http://iujd.ca
http://iud.quebec
http://iurdpm.ca
http://inegalitessociales.ca
http://crir.ca
http://cresp.ca
http://criugm.qc.ca

De concert avec les directions cliniques et scientifiques,
la DEUR veille au développement de la vie scientifique au
sein de I'établissement, notamment en assurant la liaison
avec les organismes et les institutions qui encadrent ces
activités. Elle développe des partenariats stratégiques
avec les organisations et les chercheur-euse:s intéres-
sé-e-s par les domaines de la recherche du CCSMTL.

Enfin, cette direction soutient la diffusion et le transfert
des connaissances issues des travaux des centres d’ex-
pertises et de recherche du CCSMTL et s’assure ainsi du
rayonnement de I'établissement.

Direction

de I'enseignement
universitaire et
de la recherche

Annie-Kim Gilbert, Ph. D., Directrice de
I'enseignement universitaire et de la recherche

Marise Guindon, Directrice adjointe, Recherche,
développement et transfert de connaissances

Frédérique Laurier, Directrice adjointe,
Enseignement, UETMI et diffusion des connaissances

Genevieve Baril, Coordonnatrice, Recherche,
développement et transfert de connaissances

Marie St-Louis, Chef de service de la mission
universitaire, IUGM

Le Centre

de recherche de
PInstibut universitaire
de gériatrie de Montréal

Faits saillants

e 60 chercheur-euse-s universitaires
régulier-ére-s

e 7 millions $ en subventions et dons

e 50 nouveaux projets en moyenne par année

e Plus de 325 publications par année a I'échelle
internationale

Mission

Faire avancer les connaissances pour cerner
les déterminants du bien vieillir et trouver
des solu-tions innovantes aux défis de santé
des ainé-e-s.

Axes de recherche

1. Neuroscience et vieillissement
2. Promotion de la santé, soins et interventions

Direction

Oury Monchi, Ph. D., Directeur scientifique
Marc Cuesta, Ph. D., Chef de service

Pour de plus amples
renseignements

Nous vous invitons a consulter
le Bilan annuel 2021-2022 de la DEUR.

Pour toute question concernant I'enseignement
et la recherche, écrivez a :
enseignement.recherche.ccsmtl@ssss.gouv.qc.ca


https://ccsmtl-mission-universitaire.ca/sites/mission_universitaire/files/media/document/Bilan%20Annuel%20de%20la%20Deur%202021-2022%20-%20Version%20Web.pdf
https://ccsmtl-mission-universitaire.ca/sites/mission_universitaire/files/media/document/Bilan%20Annuel%20de%20la%20Deur%202021-2022%20-%20Version%20Web.pdf

CREMIS

CReSP
CRIUGM
IUD
IUGM

UConcordia
UdeM
UdeS
UMCcGill
UQAM
uQo

Glossaire

Centre local de services communautaires

Fonds de recherche du Québec

Guichet d’acces a la premiere ligne

Guichet d’accés a un médecin de famille

Maladie d’Alzheimer

Ministere de la Santé et des Services sociaux

Personne atteinte de démence

Personne proche aidante

Réseau de recherche en santé des populations du Québec
Réseau de la santé et des services sociaux

Symptomes comportementaux et psychologiques de la démence
Soins de longue durée

Traumatisme craniocérébral

Trouble neurocognitif

Troubles neurocognitifs majeurs

Unité de courte durée gériatrique

Instituts, centres de recherche et universités

Centre de recherche de Montréal sur les inégalités sociales, les discriminations
et les pratiques alternatives de citoyenneté

Centre de recherche en santé publique

Centre de recherche — Institut universitaire de gériatrie de Montréal
Institut universitaire sur les dépendances

Institut universitaire de gériatrie de Montréal

Université Concordia

Université de Montréal

Université de Sherbrooke

Université McGill

Université du Québec a Montréal

Université du Québec en Outaouais
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Programme AvantAge
Passer a I'action pour vieillir en santé

DEFINITION DU PROJET EQUIPE ET COLLABORATIONS

On réve tous d'un vieillissement « réussi » qui Comité scientifique d'AvantAge :
nous permettra de profiter d'une bonne qualité » Marc Bessette, direction SAPA
de vie a domicile le plus longtemps possible. Frédérique Laurier, DEUR

Pour y parvenir, un moyen s'impose : s'engager David Lussier, gériatre, direction scientifique AvantAge
dans une vie active. = Oury Monchi, direction scientifique, CRIUGM

Le programme AvantAge de I'Institut universi- = Marie St-Louis, mission universitaire, IUGM

taire de gériatrie de Montréal (IUGM) du CCSMTL ~ Avec le soutien financier de la Fondation de I'lUGM

a été fondé en 2014 pour aider les ainé-e's d'au-

jourd’hui et de demain a atteindre cet objectif. ETAT D'AVANCEMEN'l: 7
Sa mission est a la fois ambitieuse et simple :

mettre a la disposition du grand public les plus N .
acarite i6sulate do T racherchs das: chrchagr AvantAge se développe en continu; les conférences actuellement en

euse's du Centre de recherche de I'institut uni- virtuel passeront en hybride.
versitaire de gériatrie de Montréal (CRIUGM)  * Dans le cadre du projet de la Communauté bienveillante du MSSS,

et des professionnel-les expert-e-s de I'UGM. AvantAge collabore avec des organismes communautaires pour la mise
sur pied de programmes préventifs, dont un en stimulation cognitive,
dans l'idée de former des multiplicateurs autonomes partout au Québec.

PUBLIC CIBLE

Le programme AvantAge s'adresse au grand RETOMBEES
public. Les activités ont été congues pour les
personnes agées de 55 ans et plus ainsi que
les praches aidant-e's.

Conférences réguliéres offertes gratuitement au grand public
(moyenne de 280 participant-e-s)

Une quinzaine de conférences AvantAge en tournée pour I'année
2021-2022 (moyenne de 35 participant-e-s)

REALISATIONS :

Une infolettre mensuelle comptant prés de 6 000 abonné-e-s
Pour aborder les nombreux sujets en lien avec et une page Facebook de 11000 abonné-e's '
la santé globale des ainé-e-s, le programme Quatre livres parus sous la collection IUGM des Editions
AvantAge se décline en plusieurs volets : du CCSMTL et vendus a 22 000 exemplaires
* Conférences réguliéres « Ecrire sa viel » : deux séries de huit capsules vidéo sur I'écriture
= Conférences en tournée —volet dans autobiographique, animées par Janette Bertrand et vues par plus

la communauté qui offre des conférences de 260 000 ainé-e-s
dans les organismes communautaires,

les bibliothéques, etc. S s W : :
« Maison d‘édition — Collection IUGM Prés d’'un demi-million de visites sur le site Web par année

Plus de 8 000 vues YouTube des anciennes conférences

=« Ecrire sa vie! » avec Janette Bertrand

Produit par DEUR — CIUSSS du Centre-Sud-de-Ille-de-Montréal — Décembre 2022

TRANSFERT DE CONNAISSANCES  Québec 82
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DEFINITION DU PROJET

Des capsules vidéo sur la promotion de la santé
cognitive et la prévention des troubles neuroco-
gnitifs seront réalisées et déposées sur les sites
Web des établissements de santé et ceux des
partenaires.

Malgré le peu de prise sur certains facteurs de
risque, il n‘en demeure pas moins qu'il est possi-
ble d'adopter des habitudes favorables au main-
tien d'une bonne santé cognitive. Basées sur des
données probantes, des pistes pour retarder les
effets du vieillissement et des suggestions de
prévention quant aux facteurs de risque seront
abordées, dans un langage simple et accessible.

Accompagnées d'une chercheure du CRIUGM,
quelques personnalités publiques étayeront, par
leurs propos, des moyens a notre portée pour
conserver et améliorer notre mémoire.

Cette initiative s'inscrit dans les visées du Plan
d'action ministériel sur les troubles neurocogni-
tifs majeurs (TNCM).

PUBLIC CIBLE

= Personnes agées de plus de 50 ans ou qui se
sentent interpellées par le déclin cognitif lié
au vieillissement

= Personnes proches aidantes

= Professionnel-le's de la santé et partenaires
communautaires

REALISATIONS

Courtes capsules vidéo et fiche d'animation

TRANSFERT DE CONNAISSANCES

Promotion de la santé cognitive
avec la contribution de personnalités
publiques inspirantes

EQUIPE ET COLLABORATIONS

Responsables du projet et principaux collaborateur-trice-s :
= Christine Fournier, RIUSSS de I'UdeM

Eric Maubert, RUISSS de I'UMcGill

Héléne L'Africain, CISSS de I'Outaouais

Sylvie Belleville, CRIUGM et UdeM

David Lussier, gériatre, IUGM

Marie St-Louis, mission universitaire, IUGM

Danielle Thériault, mission universitaire, IUGM

ETAT D’AVANCEMENT

Automne 2022 et hiver 2023 :

* Planification du projet

= Rédaction du contenu et du scénario d'entrevues

Printemps et été 2023 :

* Tournage et montage des capsules vidéo

= Production de la fiche d’animation et du matériel promotionnel
= Diffusion des outils

RETOMBEES

= Encourager toute personne de plus de 50 ans a connaitre
et a adopter des habitudes de vie favorisant un vieillissement
en santé.

Inciter et outiller les professionnel-les de la santé et
les partenaires communautaires a promouvoir la santé
cognitive dans leurs milieux respectifs.

Contribuer au développement doutils dans le cadre

du déploiement de |a stratégie nationale en matiére
de prévention des TNCM.

Produit par la DEUR — CIUSSS du Centre-Sud-de-1Tle-de-Montréal — Décembre 2022

, Québecan



Vivre en Equilibre
S'outiller pour prévenir les chutes

DEFINITION DU PROJET

Issu de la recherche, Vivre en Equilibre est un programme
de groupe destiné aux ainé-e-s qui sont préoccupé-e-s par
les chutes. Il vise a développer leur confiance quant a leur
capacité a prévenir les chutes tout en conservant une vie
active. Ce programme est complémentaire a l'offre de servi-
ce actuelle en matiére de prévention des chutes puisqu'il
cible la peur de tomber et ses conséquences sur les activités
de la personne et est accessible aux personnes utilisant ou
non une aide a la marche.

Vivre en Equilibre est un programme clé en main composé
de 16 séances d'une heure. Les modalités du programme
comprennent des capsules informatives, des activités d'auto-
réflexion, des discussions, des activités a caractére ludique
et un module d'exercices. Une des particularités du pro-
gramme est qu'il peut non seulement étre offert par des
professionnel-le-s de la santé, mais également par des
bénévoles ayant recu une formation.

Léquipe en prévention et promotion de la santé du CCSMTL
souhaite inclure Vivre en Equilibre dans son offre de service.
Une premiére implantation du programme sera réalisée
auprés d'un groupe d'ainé-e-s du territoire du réseau local
de services de Jeanne-Mance. Elle sera jumelée & une étude
de faisabilité menée par une équipe de recherche. L'étude
permettra notamment d‘identifier les conditions favorables
a l'implantation du programme en vue de son déploiement
a plus large échelle.

PUBLIC CIBLE

Personnes autonomes agées de 65 ans ou + préoccupées
par les chutes et capables de marcher seules avec ou sans
aide a la marche.

RECHERCHE

Produit par la DEUR — CIUSSS du Centre-Sud-de-|'Tle-de-Montréal — Décembre 2022

V-

et conserver une vie active

EQUIPE ET COLLABORATIONS

Chercheuse principale : Johanne Filiatrault, CRIUGM
Collaborateur-trice's :

= Daniel Aquino Cyr, Marie-Josée Quesnel-Mercier,
Yann Gaudry, Marie-Josée Lemieux, équipe santé
publique, prévention et promotion

= Marie St-Louis, mission universitaire, IUGM

= Barbara Fillion, direction régionale de santé publique
de Montréal

ETAT D’AVANCEMENT

= Le projet pilote sera mené dans une résidence pour
ainé-e-s du territoire du réseau local de Jeanne-Mance
de janvier a mars 2023 dans le cadre du projet
de la Communauté bienveillante envers les ainés.
La demande d'approbation éthique de I'étude de
faisabilité a été soumise en décembre 2022.

= Un déploiement graduel de Vivre en Equilibre est
prévu par la suite dans d'autres lieux et territoires
du CCSMTL ainsi que d'autres régions du Québec.

RETOMBEES

= (e projet a le potentiel d'aider les ainé-es qui
prendront part au programme a développer
leur confiance en leur capacité a prévenir les
chutes et a demeurer actif-ive-s.

Les résultats de I'étude pourront guider le
déploiement du programme au sein du CCSMTL
ainsi qu‘a plus large échelle au Québec.

 Québecn



Communauté bienveillante :

Mieux rejoindre les ainé-es et leur offrir des services adaptés
a leurs besoins pour renforcer leur pouvoir d‘agir

DEFINITION DU PROJET EQUIPE ET COLLABORATIONS

Ce projet a pour but d'amener la communauté a = Nicolas Rioux et Marc Bessette, SAPA
se constituer en un réseau de partenaires capa- « Catherine Lessard et Lysanne Ouellet, DSGPU

ble_s g repCrer les PEISONES aTné_es vl'jlnérahles = Danielle Leblanc, médecin de famille, services médicaux 1 ligne
et isolées dans leurs milieux de vie, d'entrer en . L o
= Marie St-Louis, mission universitaire, [UGM

contact avec elles, d‘intervenir pour améliorer )
leur bien-étre, de les accompagner vers les servi-  ~ Jennifer Moranga, DQEPE
ces appropriés et de favoriser leur autonomie de = Lucie Poirier, DRHCAJ

méme que leur participation sociale. Limplanta- = David Lussier, gériatre, IUGM

tion du projet s'articule autour de quatre axes : = Paule Lebel, médecin spécialiste en santé publique et médecine
= Mobilisation des acteurs inter-réseaux préventive, DRSP
= Partage et vigie des initiatives scientifiques = Nadia Jaffer, CRIUGM
= Sensibilisation et acquisition de connaissances = Muriel Gueriton et Akram Djouini, ETMI, DEUR
favorisant le bien-vieillir Milieux communautaires :
* Conception et évaluation du modéle = Regroupement des organismes pour ainés des Faubourgs

= Alliance 3¢ 4ge Grand Plateau
PUBLIC CIBLE
= Personnes ainées résidant sur le territoire du ETAT D’AVANCEMENT

réseau local Jeanne-Mance (CLSC St-Louis-du-

Parc, des Faubourgs et Plateau-Mont-Royal), = Adaptation et implantation d’un programme de stimulation
particuliérement celles qui sont vulnérables et cognitive et du programme Vivre en équilibre sur la prévention
isolées des chutes en cours

= Acteur-trices de différents milieux (communau- = Offre de conférences qui visent a contrer la détresse psycholo-
taire, municipal, santé et services sociaux) gique des ainé-e's (programme VIESAGE), 1¢' trimestre 2023
appelé-e's a devenir partenaires de cette = Elaboration d'un modele logique en cours

communauté bienveillante

REALISATIONS RETOMBEES

* Modele logique de communauté bienveillante RIS IR ER s
- Revue rapide de a littérature Proposer et adapter des interventions dans la communauté

5 e " : centrées sur le bien-vieillir
= Déploiement de programmes préventifs axés C l dsle loaiqued té
sur le bien-vieillir et scientifiquement validés DRI MDRCIE (0gQuE He SOlmuBatie

bienveillante envers les ainé-e's
» Rapport au MSSS concernant des recomman-
dations pour la poursuite de l'initiative

Produit par la DEUR — CIUSSS du Centre-Sud-de-I‘lle-de-Montréal — Décembre 2022

RECHERCHE , Québecnn




TTNU | 106
22

[RCTN
it rn

204
1 WY 1 42570

A e On LIRS = —

DEFINITION DU PROJET

Vieillir chez soi implique la présence de conditions favo-
rables permettant de bien vieillir dans sa communauté.
C'est toutefois un défi de taille, particulierement pour la
population agée de 85 ans et plus. Dans le contexte de
vieillissement accéléré que connait le Québec et ses
municipalités rurales, il est essentiel de développer des
pratiques innovantes pour favoriser le vieillir chez soi,
notamment dans les régions rurales, ol I'accés aux ser-
vices de proximité demeure un enjeu crucial.

Ce projet financé par les Fonds de recherche du Québec
vise @ mieux comprendre les besoins des personnes
ainées pour vieillir dans leur communauté le plus long-
temps possible. Les principaux objectifs sont :

= d'identifier les besoins des personnes ainées en
matiére de soutien au vieillir chez soi:

= de dresser un portrait des services régionaux et
locaux pertinents;

= d'élaborer et d'expérimenter des stratégies innvantes
dans deux MRC des Laurentides (Argenteuil et
Antoine-Labelle) permettant de vieillir chez soi et
dans sa communauté, le plus longtemps possible.

PUBLIC CIBLE

Les personnes ainées habitant dans les municipalités
a caractére rural dans deux MRC des Laurentides
(Argenteuil et Antoine-Labelle)

ETAT D’AVANCEMENT

= Mise en place de |'écosystéme a I'automne 2022
= Cueillette de données et analyse durant I'année 2023

= |déation, prototypage et implantation des
pratiques innovantes en 2024-2025

RECHERCHE

=
i,
|
o
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Mieux soutenir pour bien vieillir
dans les Laurentides

EQUIPE ET COLLABORATIONS

= Chercheuse principale : Isabelle Marchand, CREMIS, UQO

= Partenaires et collaborateur-trice's : Centre d‘action bénévole
Léonie-Bélanger, Centraide Laurentides et Hautes-Laurentides,
CISSS des Laurentides, Conseil des préfets et des élus
des Laurentides, Conseil régional de développement
social des Laurentides, FADOQ Laurentides, Philanthropie
Laurentides, Pdle régional d'économie sociale des Laurentides,
MRC des Laurentides, d'Argenteuil et des Pays-d'en-Haut,
Prévoyance, Table de concertation régionale des ainés
des Laurentides, Territoires innovants en économie sociale
et solidaire, Table Paroles aux ainés d'Argenteuil,
Table des ainés d'Antoine-Labelle, 4Korner.

]

RETOMBEES

= Développement d'un écosystéme régional de recherche
et d'innovation sur le vieillissement dans les Laurentides

Amélioration de |'offre de services publics et
intersectoriels pour le soutien au vieillir chez soi

Agir sur les inégalités territoriales dans I'accés
aux ressources

Amélioration de la qualité de vie de personnes ainées

Expérimentation transférable a d'autres MRC dans
les Laurentides ainsi que d'autres régions au Québec

REALISATIONS

Pratiques ou services innovants pour vieillir chez soi, articles
scientifiques et conférences

Produit par la DEUR — CIUSSS du Centre-Sud-de-I'ile-de-Montréal — Décembre 2022
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Programme VIEsAGE : formations et outils
pour identifier et contrer la détresse
psychologique chez les personnes ainées

EQUIPE ET COLLABORATIONS

et de 'isolement ont fragilisé la santé mentale des person- = Directeur scientifique : Sébastien Grenier, CRIUGM, UdeM

nes ainées. Leur niveau de détresse est d‘ailleurs trois fois Nathalie Dumas, CRIUGM
plus élevé qu'avant la période pandémique. * Mathieu-Joél Gervais, UQAM
= Assistant-e's de recherche : Hafida Boucheneb,

Tanya Bossy, Chloé Kos, Daphnée Lamarre-Choiniére
et Sophie R. Bragg

DEFINITION DU PROJET

Au Québec, les effets simultanés de la pandémie de COVID-19

Cet état d'anxiété et de déprime peut mener a une perte
d‘autonomie, a un déconditionnement moteur et a de moins
bonnes santé physique et qualité de vie, tout cela alors que
Iaccés a un psychologue est de plus en plus difficile.

Le programme'VlEsi\GE, pour VIvrE sans Anxiété pour les RETOMBEES
personnes aGEes, propose de former et d'outiller les per-
sonnes qui accompagnent les personnes ainées, qu'elles Réponses adaptées aux besoins de la réalité des
travaillent dans les organisations communautaires ou dans le personnes ainées d'aujourd’hui

réseau de la santé. VIESAGE offre un panier de services, d'ou-
tils et de formations permettant d'apprendre a identifier la
detresse psychologique et d'intervenir de maniére efficace. Etendue des services aux organisations suivantes :

: CIUSSS (hopitaux, CLSC, CHSLD), ordres profession-
PUBLIC CIBLE nels, organismes communautaires, RPA, associations
= municipales et réseaux (p. ex. : FADOQ)

= Qrganismes communautaires

Partage de connaissances avec les milieux de pratique

Thématiques couvertes : détresse psychologique

= Intervenant-e-s et administrateur-trice's du réseau de la (anxiété, dépression et insomnie), spécificités
snie .et’des serw_ce‘s oK d'une intervention auprés d'une clientéle dgée,
* Assodiations municipales impacts de la pandémie sur la santé mentale,
= Résidences pour ainé-e-s (RPA) trucs et astuces pour interagir efficacement
aupres d'une personne ainée
ETAT D'AVANCEMENT
= En cours REALISATIONS

= Ala recherche de nouveaux partenariats financiers

= En processus de fédération des communautés de
pratique avec les acteurs du milieu

= Services : conférences, formations, consultations privées

= Outils de diffusion : balados, capsules vidéo, animations,
fiches, infographies, etc.

Produit par la DEUR — CIUSSS du Centre-Sud-de-ITle-de-Montréal — Décembre 2022
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DEFINITION DU PROJET

Léquipe ambulatoire SCPD est interdisciplinaire et composée
de gérontopsychidtres, de psychologues, d'ergothérapeutes,
d'un psychoéducateur et d'infirmiéres cliniciennes formés pour
intervenir lors de situations complexes et persistantes. Son
expertise est reconnue au Québec et dans toute la francophonie.
Ses intervenant-e-s travaillent en partenariat avec les équipes
soignantes, les équipes interdisciplinaires et les personnes
proches aidantes (PPA). Cette collaboration est essentielle a
chacune des étapes du processus clinique.

Elle participe également a des projets de recherche, entre
autres en lien avec le programme de télégérontopsychiatrie.

PUBLIC CIBLE

= Ainé-e's avec des TNCM et des SCPD

= Personnes proches aidantes

= FEquipe interdisciplinaire : médecins, médecins spécialistes,
infirmiéres, inf. auxiliaires, préposées aux bénéficiaires,
travailleur-euse's sociaux-ales, ergothérapeutes, physiothé-
rapeutes technologues en physiothérapie, auxiliaires fami-

liales et sociales, éducateur-trice's spécialisé-e's, personnel
administratif et de soutien

REALISATIONS

Soutien aux professionnel-le‘s de la santé (RSSS et hors réseau),
aux maisons d'enseignement et aux ordres professionnels

= Colloques, formations, outils et guides

= Stages spécialisés

Conférences 2021-2022

= Relever le défi de la mobilisation et de I'engagement
des équipes

= Soutien aux équipes dans les cas complexes : défis
de mobilisation et d’engagement

» (Clientéle gériatrique : comment établir un partenariat
et offrir du soutien aux PPA

Soutien aux personnes proches aidantes

» Capsules vidéo et conférence

TRANSFERT DE CONNAISSANCES

Symptomes comportementaux et

Produit par la DEUR — CIUSSS du Centre-Sud-de ITle de-Montréal — Décembre 2022

V-FIUGN

psychologiques de la démence (SCPD)

ETAT D'AVANCEMENT

Mise a jour de la formation capsules SCPD.ca
Subvention de I'organisme Bell Cause pour La Cause
afin de mener un projet d'implantation de services
psychologiques auprés d‘ainé-e-s hébergé-e-s du CCSMTL
et de former le personnel de soins sur les aspects
psychologiques du vieillissement

Mise en ligne sur I'ENA provincial et partenaires de la
formation « Optimiser nos interventions chez les ainés
ayant des troubles neurocognitifs majeurs »

Lancement et diffusion du « Guide d'aménagement d'un
espace sensariel en hébergement »

Nouvelle formation « Troubles neurocognitifs majeurs

et SCPD : pratique avancée pour les ergothérapeutes »

Colloque SCPD, 3¢ édition

EQUIPE ET COLLABORATIONS

* Marc Bessette, SAPA

= Doris Clerc, gérontopsychiatre, IUGM et UdeM
= Caroline Ménard, SAPA

= Frédérique Laurier et Maude Sussest, DEUR

RETOMBEES

= |es interventions développées permettent de réduire
la fréquence et |'intensité des SCPD, mais aussi
d'aider les équipes référentes a comprendre le sens
des comportements et a trouver des stratégies qui
permettront d’améliorer le bien-étre et la qualité de vie
de Iainé-e et de son entourage (PPA et soignant-e-s).

Depuis juillet 2020, plusieurs services en psychologie
ont également été mis en place afin de soutenir les PPA
aux prises avec les nombreux défis de I'accompagne-
ment d’un-e ainé-e présentant des SCPD.

L'équipe SCPD assume un leadership en matiére
de formation et de développement d’outils pour guider
les professionnel-les de la santé et les PPA.

, Québecrin


https://sqetgc.org/events/relever-le-defi-de-la-mobilisation-et-de-lengagement-des-equipes/
https://sqetgc.org/events/relever-le-defi-de-la-mobilisation-et-de-lengagement-des-equipes/
https://login.microsoftonline.com/06e1fe28-5f8b-4075-bf6c-ae24be1a7992/oauth2/authorize?client%5Fid=00000003%2D0000%2D0ff1%2Dce00%2D000000000000&response%5Fmode=form%5Fpost&response%5Ftype=code%20id%5Ftoken&resource=00000003%2D0000%2D0ff1%2Dce00%2D000000000000&scope=openid&nonce=A1F857C8B41B3CB8AB96ED392CCB75E466E9911053AD7665%2D7D8A25DBE323226D3C72B18DF8929283EA9999B33FD37F0C1598A753A2570A1A&redirect%5Furi=https%3A%2F%2Fmsss365%2Esharepoint%2Ecom%2F%5Fforms%2Fdefault%2Easpx&state=OD0w&claims=%7B%22id%5Ftoken%22%3A%7B%22xms%5Fcc%22%3A%7B%22values%22%3A%5B%22CP1%22%5D%7D%7D%7D&wsucxt=1&cobrandid=11bd8083%2D87e0%2D41b5%2Dbb78%2D0bc43c8a8e8a&client%2Drequest%2Did=59288ea0%2Dc0d2%2D3000%2D21b8%2D434929043367
https://login.microsoftonline.com/06e1fe28-5f8b-4075-bf6c-ae24be1a7992/oauth2/authorize?client%5Fid=00000003%2D0000%2D0ff1%2Dce00%2D000000000000&response%5Fmode=form%5Fpost&response%5Ftype=code%20id%5Ftoken&resource=00000003%2D0000%2D0ff1%2Dce00%2D000000000000&scope=openid&nonce=A1F857C8B41B3CB8AB96ED392CCB75E466E9911053AD7665%2D7D8A25DBE323226D3C72B18DF8929283EA9999B33FD37F0C1598A753A2570A1A&redirect%5Furi=https%3A%2F%2Fmsss365%2Esharepoint%2Ecom%2F%5Fforms%2Fdefault%2Easpx&state=OD0w&claims=%7B%22id%5Ftoken%22%3A%7B%22xms%5Fcc%22%3A%7B%22values%22%3A%5B%22CP1%22%5D%7D%7D%7D&wsucxt=1&cobrandid=11bd8083%2D87e0%2D41b5%2Dbb78%2D0bc43c8a8e8a&client%2Drequest%2Did=59288ea0%2Dc0d2%2D3000%2D21b8%2D434929043367
https://login.microsoftonline.com/06e1fe28-5f8b-4075-bf6c-ae24be1a7992/oauth2/authorize?client%5Fid=00000003%2D0000%2D0ff1%2Dce00%2D000000000000&response%5Fmode=form%5Fpost&response%5Ftype=code%20id%5Ftoken&resource=00000003%2D0000%2D0ff1%2Dce00%2D000000000000&scope=openid&nonce=EC103DB333C9B2AC5FB89BE945021EF4B25C035A6F44DDFA%2D320DB89955865D800D2BDF93F8E18DE09176DC73CD6E24DD6968F6CA398FD28C&redirect%5Furi=https%3A%2F%2Fmsss365%2Esharepoint%2Ecom%2F%5Fforms%2Fdefault%2Easpx&state=OD0w&claims=%7B%22id%5Ftoken%22%3A%7B%22xms%5Fcc%22%3A%7B%22values%22%3A%5B%22CP1%22%5D%7D%7D%7D&wsucxt=1&cobrandid=11bd8083%2D87e0%2D41b5%2Dbb78%2D0bc43c8a8e8a&client%2Drequest%2Did=53288ea0%2D7067%2D3000%2D2996%2D472e4fee5557
https://login.microsoftonline.com/06e1fe28-5f8b-4075-bf6c-ae24be1a7992/oauth2/authorize?client%5Fid=00000003%2D0000%2D0ff1%2Dce00%2D000000000000&response%5Fmode=form%5Fpost&response%5Ftype=code%20id%5Ftoken&resource=00000003%2D0000%2D0ff1%2Dce00%2D000000000000&scope=openid&nonce=EC103DB333C9B2AC5FB89BE945021EF4B25C035A6F44DDFA%2D320DB89955865D800D2BDF93F8E18DE09176DC73CD6E24DD6968F6CA398FD28C&redirect%5Furi=https%3A%2F%2Fmsss365%2Esharepoint%2Ecom%2F%5Fforms%2Fdefault%2Easpx&state=OD0w&claims=%7B%22id%5Ftoken%22%3A%7B%22xms%5Fcc%22%3A%7B%22values%22%3A%5B%22CP1%22%5D%7D%7D%7D&wsucxt=1&cobrandid=11bd8083%2D87e0%2D41b5%2Dbb78%2D0bc43c8a8e8a&client%2Drequest%2Did=53288ea0%2D7067%2D3000%2D2996%2D472e4fee5557
http://capsulesscpd.ca
https://iugm.ca/fr/publications-outils/outils-et-guides
https://ccsmtl-mission-universitaire.ca/fr/enseignement-et-stages/demande-de-stage
http://centreavantage.ca/ressources/scpd/
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Consommation d'alcool, vieillissement et itinérance :
intervenir en dépendance au sein de dispositifs de stabilité
résidentielle du réseau communautaire ceuvrant aupres
des populations précaires (InstaPA)

DEFINITION DU PROJET EQUIPE ET COLLABORATIONS

Les impacts croisés du vieillissement, de la consomma- = Chercheur principal : Vincent Wagner, IUD, UdeS
tlon d'aICOOI Et de |'Instabillté réSIdentle"e fl'aglllsent da' ™ qu“pe de recherche : David Guerﬁn et Luc E“’enll |UD

vantage' s TS 01 s Sut I bl sodlal et de_la sa_mté‘, = Collaborateur-trice's principaux-ales : Valérie Aubut, UQTR;
et font émerger des besoins complexes. Ce projet Vise & 2 jine Blanchette-Martin et Francine Ferland, CIUSSS de la
soutenir I'amélioration de |'offre de services en dépen- Capitale-Nationale et CISSS de Chaudiére-Appalaches;
dance pour les personnes présentant des enjeux liés &  v\o iy Camirs et Frédéric Maari, Direction des programmes

L"S:.g?l dfa!cool,tautvt;ellh;?eme.r;’ffetda It;n;tﬁ:?"'t,e.;es': santé mentale et dépendance; Alexandre C6té, Mission
INCRTTEQUTHAIE 95 HSpsITIS Ue SO0 [olpel Bon Accueil; Jorge Flores-Aranda, IUD; Christophe Huynh,

tielle pour la population en situation de précarité sociale IUD; Nadia L'Espérance, IUD; CIUSSS de la Mauricie-et-du-

gu resead cotrr_mttunag:a;_re. gette den;arlche dg acherche Centre-du-Québec; Georges Ohana, Mission Old Brewery;
escriptive et interpretative documente leurs parcours au Pascale Grondin, Maison du Pére; Maxime Plante-Péloquin,

sein -des ser.v_ices de’ santé et sociaux ainsi qug leurs Accueil Bonneau
besoins spécifiques d'accompagnement et de soutien.

PUBLIC CIBLE RETOMBEES

= Personnes concernées par leur consommation = |a coconstruction de propositions cliniques guidant
d'alcool. leur vécu du vieillissement et de la bonification de 'accompagnement, notamment
'

Finstabilité résidentielle en dépendance, a l'intention des intervenant-e-s et
des gestionnaires

= Décideur-euse-s, gestionnaires et intervenant-e-s
du réseau communautaire et public Des documents de vulgarisation et des activités de

communication/restitution a destination des parte-

naires, des milieux de pratique, des établissements
REALISATIONS d'enseignement et du grand public

- Table ronde au Sommet sur les dépendances Le renforcement des liens entre les établissements
(octobre 2022) d'enseignement, le réseau de la santé et des services

Z . . : sociaux et le réseau communautaire
= Présentation lors des webinaires du Réseau de

recherche en santé des populations du Québec

(décembre 2022)
« Diffusion prochaine des données dans une
conférence internationale sur I'itinérance _
(mars 2023) Collecte de données et analyses en cours
Produit par la DEUR = CIUSSS du Centre-Sud-de-Iile-de-Montréal — Décembre 2022
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e.SPACE Bien vieillir

Une plateforme pour promouvoir la santé
cognitive des personnes agées

REALISATIONS

= Diffusion, implantation et déploiement de la plateforme
dans la communauté

DEFINITION DU PROJET

La recherche s'intéresse aux meilleures pratiques et aux
interventions permettant de favoriser la santé du cerveau.
Parmi celles-ci, les interventions misant sur les bonnes
habitudes de vie montrent des résultats prometteurs sur la ) ) o
prévention du déclin cognitif et des autres troubles liés au Articles et présentations scientifiques
vieillissement. Rapports de recherche

Elaboré par des chercheur-euse's du CRIUGM et leurs colla- Adaptation de pratique clinique
borateurs, le projet e.SPACE propose une plateforme Web R
multimodale faisant la promotion de la santé cérébrale et —
offrant des interventions aux personnes agées. Celle-ci héber- EQUIPE ET COLLABORATIONS

gera des modules, sous forme de capsules interactives avec
texte, contenu audio et vidéo, au sujet de la stimulation N .
cognitive et de la mémoire, de la communication, de la nutri- Thien Thanh Dang-Vu, CRIUGM et UConcordia;
tion, du sommeil et de la santé mentale. Des évaluations par Sylvie Belleville, CRIUGM et UdeM

jeux-questionnaires, tests, etc., seront également accessibles, = Cochercheur-euses : Sébastien Grenier, Marie-Jeanne Kergoat,

a la fois pour les participant-e:s et pour les professionnel-le:s Ana Inés Ansaldo et Josée Savard
de la santé de leur choix.

= Responsables du projet et chercheur-euse-s principaux-ales :

Des évaluations sont en cours pour vérifier la facilité d'uti-

lisation et I'accessibilité de la plateforme afin de pouvoir RETOMBEES
I'offrir au grand public. Ces résultats permettront de mesu- = Contribuer & mieux connaitre le potentiel des plateformes
rer les réussites et les changements au plan de I'apprentis- numériques pour offrir des interventions non pharmaco-

sage et des changements dans les habitudes de vie. logiques susceptibles d’améliorer les facteurs favorisant
la santé cognitive des ainé-e's

PUBLIC CIBLE Offrir & la communauté des outils accessibles et déploya-
bles a domicile pour un vieillissement en santé, via une
= Personnes agées et leurs familles ainsi que toute plateforme numérique interactive, en se basant sur des
personne soucieuse d'adopter de meilleures approches empiriques et validées
habitudes de vie pour un vieillissement en santé

: i il Prévenir et promouvoir le « mieux-vieillir » sur les plans
= Professionnel-les de la santé, y compris en gériatrie suivants :

et en médecine de famille ) . o ;
la stimulation cognitive et la mémoire

ETAT D'AVANCEMENT la communication

. le sommeil et la santé mentale
= Développement de nouvelles capsules en cours

= Adaptation en francais et en anglais
= Déploiement public prévu fin 2024 ou début 2025

la nutrition et la promotion d’une saine alimentation

Produit par la DEUR — CIUSSS du Centre-Sud-de-ITle-de-Montréal — Décembre 2022
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DEFINITION DU PROJET

Les personnes agées ayant subi un traumatisme
craniocérébral (TCC) sont plus a risque d'éprouver
des difficultés de retour a leur fonctionnement pré-
lésionnel que leurs homologues plus jeunes. Ceci
peut inclure également des défis plus importants a
réintégrer leur domidile ou leur travail.

Un accompagnement par une équipe de réadap-
tation multidisciplinaire et des interventions adé-
quates favorisent le retour a un fonctionnement
prélésionnel. Les recommandations de meilleures
pratiques sont toutefois peu connues auprés de
cette population.

L'objectif de ce projet est de traduire les résultats
de I'essai doctoral de Justine Massé sous forme de
quide de pratique a I'intention des intervenant-e-s
ceuvrant auprés de la population dgée ayant subi
un TCC. Ces recommandations ont été élaborées
a la suite d'une revue de la portée ainsi que de
deux rencontres de validation auprés d'un comité
d'expert-es dans le domaine.

Au total, 27 recommandations ont été formulées et
classées en fonction de leur niveau d'évidence
scientifique et du continuum de soins en TCC.

PUBLIC CIBLE

Les gestionnaires, intervenant-e-s ceuvrant au sein

du continuum de soins et de services en réadapta-
tion auprés d'une population ayant subi un TCC.

ETAT D'AVANCEMENT

En cours de finalisation, diffusion prévue pour
I'hiver 2023

TRANSFERT DE CONNAISSANCES
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Guide de pratique en réadaptation aupres
de personnes atteintes de traumatisme
craniocérébral en dge avanceé

EQUIPE ET COLLABORATIONS

= Chercheuses : Justine Massé (étudiante au doctorat),
IURDPM-CRIR et UdeM, Elaine de Guise
(directrice de I'essai doctoral), IURDPM-CRIR et UdeM

Collaboration clinique : Nathalie Beaulieu, Héléne Leclaire,
Geneviéve Léveillé, Karine Messier, Sophie Rousseau et

Jimmy Tessier-Royer, du CCSMTL, Joanne Leblanc et

Marie-Claude Champoux, du CUSM

= Collaboration a la recherche : Jehane Dagher et Michelle McKerral,
UdeM, IURDPM-CRIR, Sven Joubert, CRIUGM et UdeM, Catherine
Gagnon et Laurence Trépanier, UdeM, Maude Lagué-Beauvais,
UMcGill, CUSM, et Frédéric Messier, IURDPM

= Usagers partenaires : Louise Tardif et Marino Tremblay

REALISATIONS

* L'essai doctoral de Justine Massé est offert en libre accés
sur Papyrus de I'Université de Montréal

= Un lancement du guide de pratique est prévu au moment
du colloque TCC léger chez I'adulte

* la stratégie de diffusion est accompagnée de conférences
et d'ateliers d'appropriation du guide

RETOMBEES

= Sensibiliser et améliorer les connaissances des gestionnaires et
des intervenant-e's du réseau de la santé et des services sociaux
en matiére de bonnes pratiques de réadaptation en TCC auprés
d'une population dgée

Soutenir les gestionnaires, les intervenant-e-s dans leurs
réflexions entourant I'offre de service ainsi que les démarches
d'évaluation et d'intervention au sein du continuum en TCC
pour la population dgée

= Ameéliorer les services de santé et services sociaux
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DEFINITION DU PROJET

Ces derniéres années, la violence envers les personnes agées
est devenue une question au cceur des préoccupations gouver-
nementales, et ce, qu'il s'agisse de maltraitance ou de violence
conjugale. La problématique de la violence conjugale chez les
personnes agées, principalement vécue par les femmes ainées,
est un phénoméne complexe et encore méconnu. Sur le plan de
I'intervention, il apparait ambigu de distinguer les problémati-
ques de la violence conjugale et la maltraitance, ainsi que les
interrelations entre les deux.

Ce projet de mobilisation des connaissances, soutenu par le
ministére de la Santé et des Services sociaux (MSSS), s'inscrit
dans le suivi du plan d'action en matiére de violence conjugale
(2018-2023) du gouvernement du Québec. Il vise a :

= réaliser un état des connaissances en ce qui concerne la pro-
blématique de la violence conjugale vécue par les femmes
alnées;

= conceptualiser un outil de sensibilisation a la violence conju-
gale vécue par les femmes ainées afin de mieux dépister la
problématique au regard notamment de celle de la maltraitance;

= développer une offre de formation a l'intention du personnel
intervenant.

PUBLIC CIBLE

= |ntervenant.e.s ceuvrant au sein des CISSS-CIUSSS, SAPA

= Toute personne intervenante dans le champ de I'intervention
sociale

ETAT D’AVANCEMENT

En cours

TRANSFERT DE CONNAISSANCE

. Sensibiliser et dépister la violence conjugale
‘ auprés des femmes ainées a risque ou vivant
de la violence conjugale

Produit par la DEUR — CIUSS5 du Centre-Sud-de-I'le-de-Montréal — Décembre 2022

EQUIPE ET COLLABORATIONS

= Equipe de recherche UQO :
Isabelle Marchand, chercheure principale
et Kim Dubé, agente de recherche

= Caroline Boudreau, direction des services aux
ainés et aux proches aidants, direction générale
des ainés et des proches aidants, MSSS

= Comité consultatif constitué d’intervenantes
ceuvrant en maltraitance ou en violence conjugale
afin de conseiller et d'orienter les travaux de
mobilisation des connaissances

REALISATIONS

= Recension des écrits

= Qutil sur la violence conjugale et ses distinctions
avec la maltraitance

= Formation sur la violence conjugale versus
maltraitance envers les personnes ainées

RETOMBEES

= Sensibilisation de toute personne intervenante,
et notamment celles ceuvrant au sein des
CISSS-CIUSSS, quant aux enjeux de violence
conjugale vécue par les femmes ainées

Outils pour le personnel intervenant pour
mieux dépister la problématique de la violence
conjugale afin de mieux intervenir aupres

des femmes ainées



Un modéle innovant de soins a

DEFINITION DU PROJET

Ce programme de recherche, codirigé par des chercheurs du
CReSP et du CRIUGM, vise a décrire le modéle innovant de
soins a domicile développé par le CLSC de Verdun, puis d'en
comparer 'efficacité avec d'autres services de soins a domicile.

De maniéere générale, les hospitalisations comportent plusieurs
risques (ex.: perte de socialisation ou déclin cognitif). Des soins
adéquats a domicile peuvent réduire le nombre de visites aux
urgences, les admissions a I'hdpital et les colits de ces services.
Toutefois, de nombreux obstacles existent pour garantir
l'accessibilité a ces soins.

Le CLSC de Verdun est un exemple unique de modéle de soins
a domicile puisqu'il a organisé ses services de facon a en aug-
menter I'accessibilité. Toutefois, ce modéle n'a jamais été décrit
et évalué, ce qui rend difficile toute proposition aux autres CLSC.

Le premier objectif de ce programme est donc de décrire les
aspects suivants de ce modéle :

= structure (ex. : ressources humaines, formation, profils des
clients);

processus de soins;

perceptions de effets selon divers acteur-trice's (patient-e-s,
proches, professionnelle-s de la santé, gestionnaires).

PUBLIC CIBLE

= Réseau de la santé
= Décideur-euse-s
= Chercheur-euse-s

REALISATIONS

* Documentation du modéle
= Développement de partenariats
= Transfert de connaissances

RECHERCHE

VIEIUGN

domicile : le cas du CLSC de Verdun

EQUIPE ET COLLABORATIONS

» Chercheuses principales : Delphine Bosson-Rieutort,
CReSP et Anne Bourbonnais, CRIUGM

* Cochercheur-euse-s : Jacqueline Rousseau, CRIUGM;
Jérdme Leclerc-Loiselle, UdeM;
Dre Eveline Gaillardetz, CCSMTL

= Collaborateur : Saeed Ahmadiani, UdeM

ETAT D'AVANCEMENT

Formation de I'équipe de recherche
Revue des écrits systématisée en cours
Rédaction du protocole de recherche
Demandes de financement

RETOMBEES

Description détaillée du modéle de soins & domi-
cile permettant de le reproduire dans d'autres
CLSC partout au Québec

Identification d'éléments pouvant permettre une
évaluation comparative entre les CLSC relative-
ment a plusieurs dimensions (ex. : organisation-
nelle, quantité et qualité des services)

Découverte d'aspects positifs a maintenir et
d'autres pouvant étre améliorés tant en ce qui
concerne la structure que les processus du modéle
afin d'optimiser ses effets

Conception d'un programme de recherche com-
portant plusieurs volets (clinique, organisation
des services, social)

Diffusion des connaissances sur les plans
provincial, national et international
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DEFINITION DU PROJET

La mise en place du nouveau plan pour l'organisation des
soins de santé du gouvernement du Québec propose,
entre autres, une intensification du virage vers le soutien a
domicile. Dans ce contexte, le CCSMTL a été interpellé afin

de proposer un modéle d‘organisation des soins a domi-
cile innovant, qui s'appuie sur les meilleures pratiques et

les technologies permettant d'appuyer ce soutien.

Afin de soutenir la réflexion de la direction du programme

de Soutien a l'autonomie des personnes dgées (SAPA) du

CCSMTL, trois recensions des écrits ont été entreprises et

résumées dans un document synthése :

= Technologies de télémonitorage des signes vitaux dans
les soins a domicile;

* Facteurs humains dans I'intégration de technologies de
télésurveillance et effets sur la pratique;

* Le réle du privé dans le soutien & domicile.

Ce document a été transmis a divers partenaires afin d'ap-
puyer leur réflexion dans le développement de services et

produits pour le SAD.

PUBLIC CIBLE

Intervenant-e's et gestionnaires impliqué-e's dans
le soutien a domicile

REALISATIONS
Document synthése disponible en ligne: https://ccsmtl-

mission-universitaire.ca/sites/mission_universitaire/files/

media/document/20220608 Synthese VFE.pdf

ETAT D’AVANCEMENT

Terminé

RECHERCHE

Soutien a domicile et technologies de
télésurveillance : recensions des écrits

EQUIPE ET COLLABORATIONS

= Direction : Annie-Kim Gilbert, DEUR

= Rédaction : Mélanie Bouchard, Josianne Créte, Martine Diotte,
Muriel Guériton et Christine Maltais, DEUR

= F}echerche documentaire : Paule Asselin et Magali Lachapelle,
Equipe des bibliothéques, DEUR

FAITS SAILLANTS

Technologies de télémonitorage
Effets bénéfiques sur la santé, la mortalité et les hospitalisa-
tions pour certains problémes de santé
Effets prometteurs sur la qualité et I'efficience de I'accompa-
gnement, ainsi que sur les aspects médico-économiques
Facilitateurs et obstacles techniques (efficacité, utilisabilité,
capaciteé, sécurité, confidentialité, interopérabilité)
Enjeux éthiques et d'équité a prendre en considération
Pistes identifiées pour choisir parmi les technologies
Intégration d‘une technologie
Facilitateurs pour les usager-eres et leurs proches :
utilsabilité, familiarisation, confiance et sécurité
Facilitateurs pour le personnel : préparation, sentiment
de compétence et confiance en la technologie
Effets sur la pratique du personnel : organisation du travail,
communication avec les usager-ére-s et leurs proches, suivi de
santé des usager-ére's et réaction aux situations d'urgence
Secteur prive dans les SAD

= Un peu partout dans le monde, les possibilites pour le privé
sont assez similaires, mais la part qui leur est attribuée varie
selon plusieurs caractéristiques des systémes de santé

Privé en SAD principalement observé pour : technologies,
soins de base, sous-traitance de personnel, entreprise spé-
cialisée en SAD et marché des assurances privées

Enjeux d'arrimage du privé avec le RSSS
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DEFINITION DU PROJET

PACE, MATCH et PATH sont des programmes d'activités
physiques adaptées visant a prévenir le déconditionnement
des personnes dgées a travers leur trajectoire de soins.

Coconstruite avec des équipes de soins terrain ainsi que
des patient-e-s-partenaires et leurs proches aidant-e-s,
cette approche couvre le continuum du vieillissement.

En prescrivant de I'activité physique adaptée au profil
clinique de chaque patient, ces programmes permettent
de soutenir I'autonomie fonctionnelle, de méme que de
réduire la récurrence, les codts et les besoins en soins via
I'amélioration de la santé physique. En outre, ces program-
mes n‘engendrent pas de coiits supplémentaires, requié-
rent peu d'espace et pas de matériel.

PACE, MATCH et PATH ont la méme structure et propo-
sent, via un site Web autonome, des outils faciles d'utili-
sation, interactifs et imprimables.

Chaque patient-e ayant son propre compte, il est aisé
pour le-la professionnel-le de la santé de vérifier la parti-
cipation et d'effectuer un suivi au besoin.

PUBLIC CIBLE

Personnes dgées (hospitalisées et vivant hors CHSLD)
Personnes proches aidantes

» Meédecins de la 1™ ligne et en UCDG/unité de soins
gériatriques

Infirmiéres praticiennes

Physiothérapeutes en UCDG/unité de soins gériatriques
Kinésiologues

Cliniques externes en gériatrie/Centre ambulatoire
Groupe de médecine de famille (GMF)

ETAT D'AVANCEMENT

Un site Web est en développement. Il sera lancé,
partout au Québec, au printemps 2024.

TRANSFERT DES CONNAISSANCES

Prévenir le déconditionnement

PACE : Promouvoir I'Autonomie par I'exerciCE dans la communauté

MATCH : Maintien de I'Autonomie par des Traitements au
cours d'une Hospitalisation PATH : Prévenir la perte
d'Autonomie par des Traitements post Hospitalisations

EQUIPE ET COLLABORATIONS

Myléne Aubertin-Leheudre, kinésiologue, CRIUGM
= Marie-Jeanne Kergoat, gériatre, IUGM
Maude Sussest, mission universitaire, lUGM

RETOMBEES

L'équipe de recherche a déployé les programmes MATCH
et PATH a I'lUGM, a la Cité de la Santé a Laval, au CHUM,
a I'hépital Notre-Dame et a I'hdpital de Saint-Jérome.

Elle s'appréte a les déployer dans des hdpitaux régionaux
(Saguenay). MATCH a aussi été testé avec succés dans
trois unités COVID-19 en France. D'ailleurs, ce programme
est recommandé par la Société francaise de gériatrie et
de gérontologie, ainsi que par la Société européenne de
médecine gériatrique.

Quant au programme PACE, il est déployé aux cliniques
externes de I'lUGM.

REALISATIONS

Pour les professionnel-le's

= Arbre décisionnel subjectif : questions visant la santé physique
et musculaire

Arbre décisionnel objectif : tests fonctionnels validés

Fiche de prescription

Fiche de suivi quotidien de I'adhésion et de soutien de I'ainé-e
Fiche de conseils a prodiguer par le-la professionnel-le

Guide d'implantation des outils par le milieu

Pour les patient-e-s et les proches aidant-e-s

= Journal de suivi d'exercices

= (Guide de soutien

= Brochure explicative de |'importance de I'activité physique
= Vidéos avec des exercices simples et sécuritaires
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Evaluer la relation personne-environnement

DEFINITION DU PROJET

Ce projet vise a mieux comprendre les enjeux liés au
maintien a domicile des personnes ainées vivant avec
des troubles neurocognitifs et leurs proche-aidants,
selon une nouvelle perspective, soit la relation (inter-
action) personne-environnement.

Les travaux sont basés sur le Modéle de compétence,
un modele explicatif de cette relation qui tient compte a
la fois de la personne (ainé-e), I'environnement humain
(proche-aidant) et non humain (domicile, objets) puis des
activités et roles de I'ainé-e qui forment cette interaction.

Le Modéle de compétence sert de cadre conceptuel & une
batterie d'évaluation dont /Zvaluation & domicile de /'inter-
action personne-environnement (FDIPE)-version cognitive
pour mieux comprendre cette interaction. Le projet cible
deux objectifs : 1) compléter les qualités métrologiques
de I'EDIPE-version cognitive (fidélité inter-examinateurs;
consistance intere) et 2) décrire le contexte de vie a domi-
dle. La passation de 'EDIPE-version cognitive (durée : 3'; h)
se réalise a domicile. Différents modes d'évaluation
sont utilisés (observation, entrevue, mise en situation).

PUBLIC CIBLE

“ Professionnel-le-s du réseau de la santé et des
services sociaux (ergothérapeutes)

= Chercheurs, chercheuses

REALISATIONS

* L'EDIPE-version cognitive a été développée
par des chercheur-euse-s et clinicien‘nes
(ergothérapeutes, neuropsychologues)

* L'EDIPE-version cognitive a été soumise a
des consultations d'expert-e-s et des prétests
qui ont démontré sa validation de contenu

RECHERCHE

RIUC Y

a domicile : I'EDIPE version cognitive

ETAT D’AVANCEMENT

= Collecte des données sur la fidélité inter-examinateurs
complétée et analyses en cours

* Collecte des données sur I'étude de la consistance interne
et la description du contexte de vie a domicile en cours
(plus de la moitié de la collecte des données est complétée)

* Formation a la passation de I'EDIPE-version cognitive
offerte aux ergothérapeutes qui participent au projet

PRINCIPAUX ACTEURS IMPLIQUES

Chercheuse principale : Jacqueline Rousseau, CRIUGM

Cochercheur : Alain St-Arnaud, CIUSSS de I'Est-de-I'lle-de-
Montréal

Collaborateur-trice's : CIUSSS du Centre-sud-de-I'lle-de-
Montréal, CISSS de la Montérégie-Centre et Nouha Ben Gaied,
Fédération québécoise des Sociétés Alzheimer

Subventions : Société Alzheimer du Canada et Mitacs

RETOMBEES

Offrir un instrument d'évaluation novateur :

= testé pour ses qualités métrologiques qui permettent
d‘évaluer la relation personne-environnement a domicile

= tient compte a la fois de la personne ainée présentant
des troubles neurocognitifs, de son environnement
humain (proche-aidant) et non humain (domicile, objets)

= déplace le focus de la personne vers l'interaction
personne-environnement pour établir/rétablir une
harmonie entre la personne et son environnement

Décrire le contexte de vie :

= Mieux comprendre les enjeux et ouvrir vers de nouvelles
options d'interventions (ex. : sur I'environnement
non humain)

Produit par la DEUR — CIUSSS du Centre-Sud-de-11le-de-Montréal — Janvier 2023
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Télésurveillance des activités quotidiennes pour les
personnes dgées avec troubles neurocognitifs

DEFINITION DU PROJET

Dans un contexte de rareté des ressources humaines
et financiéres, ce projet vise a soutenir la prise de
décisions cliniques des professionnel-le-s de la santé
et des services sociaux en soutien a domicile via un
outil de télésurveillance des activités de la vie quoti-
dienne des personnes &gées atteintes de troubles
neurocognitifs (TNC). Cette forme de télésurveillance,
basée sur les environnements intelligents, est consi-
dérée comme un type spécifigue de télésanté. Les
sous-objectifs sont :

= d'implanter le systtme de télésurveillance des acti-
vités de la vie quotidienne au domicile de person-
nes agées avec TNC afin de soutenir la prise de
décision clinique;

= de caractériser qui sont les utilisateurs de la techno-
logie (intervenants et usagers) et quels sont leurs
besoins;

= d'examiner comment la technologie est intégrée
dans la pratique clinique et quel est I'impact de
I'utilisation de la technologie sur cette pratique;

= d'identifier les facilitateurs et obstacles a I'utilisa-
tion et a la pérennisation de la technologie dans le
contexte actuel des services a domicile.

PUBLIC CIBLE

= Personnes agées atteintes de TNC, habitant seules
et recevant des services de soutien a domicile
= |ntervenant-e's en soutien a domicile

REALISATIONS

= Implantation de capteurs dans les domiciles
de personnes agées avec TNC

= Documentation des cas d'usage et de I'utilisabilité
du systéme de télésurveillance NEARS-SAPA

= Documentation des leviers et obstacles a
I'implantation du systéme

RECHERCHE

®

ETAT D’AVANCEMENT

= Le projet est terminé.

= Plus de 34 usager-ére's ont été suivis avec le systéme de
télésurveillance, impliquant 27 intervenant-e's en soutien a
domicile, en majorité des ergothérapeutes.

= Plus de 682 capteurs ont ainsi été déployés chez des ainé-e‘s
vivant dans la communauté.

EQUIPE ET COLLABORATIONS

Chercheur-euse-s principaux-ales : ~ Cochercheur-euse's :
= Nathalie Bier, CRIUGM et UdeM = Carolina Bottari, CRIR et UdeM

= Mélanie Couture, UdeS = Patricia Belchior, CRIUGM et
= Sylvain Giroux, UdeS UMcGill
P » Hélene Pigot, UdeS
Partenaires :
4 = Sébastien Gaboury et Kevin

= CIUSSS du Centre-Ouest-de-lle-

de-Montréal, CISSS de la Falichand, JAL

Montérégie-Centre = Guy Paré, HEC Montréal

RETOMBEES

Ce projet a permis de préciser comment la télésurveillance des
activités de la vie quotidienne peut étre utilisée par les interve-
nant-e-s en soutien a domicile. Selon notre étude, les interve-
nant-e-s I'utilisent pour les raisons suivantes :
Mieux connaitre l'usager, par exemple pour mieux cibler les
besoins non comblés et les risques a domicile

Adapter leurs interventions, par exemple en y apportant des
ajustements en cours de route
Soutenir des actions ponctuelles, comme amorcer une dis-
cussion sur une relocalisation
Apporter une information objective lors des discussions avec
les familles et les usagers
Un déploiement a plus large échelle a travers le Québec est a
venir, ce qui permettra d'évaluer les bénéfices de la technolo-
gie et des indicateurs économiques.
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, Québecaa




DEFINITION DU PROJET

Le Consortium pour l'identification précoce de la maladie
d'Alzheimer (CIMA-Q) regroupe plus de 130 chercheur-euses
et clinicien-ne-s du Québec qui mettent en commun leur
expertise pour diagnostiquer plus rapidement la maladie
d'Alzheimer (MA), comprendre ses causes, tester des thé-
rapies efficaces et identifier les facteurs personnels, physiques
et psychosociaux qui rendent les personnes plus vulnérables
a la maladie ou au contraire les protégent de ses effets.

Au cours des prochaines années, les chercheur-euses
caractériseront finement et évalueront, tous les deux ans,
une cohorte de 350 personnes agées qui ont I'impression
que leur mémoire n'est pas aussi bonne qu'avant ou qui
montrent des troubles légers de la cognition.

lis-elles feront appel aux plus récentes technologies et aux
approches intersectorielles pour relever les défis associés
a la MA en recourant, par exemple, a lintelligence artifi-
cielle, a des techniques sophistiquées de neuro-imagerie,
aux derniéres avancées dans le domaine de la biologie
moléculaire et a I'analyse d'un ensemble de caractéristiques
de santé et psychosociales.

PUBLIC CIBLE

Personnes agées et leurs familles

REALISATIONS

» Base de données et d'échantillons recueillis a différents
stades de la maladie

»  Procédures de contrdle de qualité

= Qutils méthodologiques harmonisés

* Banque de cerveauy, tissus et cellules souches
= Plateformes intégrées

RECHERCHE

Produit par la DEUR — CIUSSS du Centre-Sud-de-|']le-de-Montréal — Décembre 2022
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Consortium pour l'identification précoce
de la maladie d'Alzheimer - Québec

EQUIPE ET COLLABORATIONS

* Responsable du projet : Sylvie Belleville, CRIUGM, UdeM

= Chercheur-euse-s : Simon Duchesne, Université Laval
et Marie-Jeanne Kergoat, IUGM, UdeM

= Cochercheur-euse's : Pierre Bellec, Nicole Leclerc et
Pierrette Gaudreau, UdeM; Christian Bocti, CIUSSS de
I'Estrie - CHUS; Frédéric Calon et Carol Hudon, ULaval;
Thien Thanh Dang-Vu, CRIUGM et UConcordia; Naguib
Mechawar, UMcGill; Natalie Phillips, UConcordia

ETAT D’AVANCEMENT

En cours jusqu’en 2024

RETOMBEES

= Développer des tests pour diagnostiguer plus
précocement la maladie

Développer une boite a outils combinant de nouveaux
marqueurs biologiques, génétiques, cognitifs et de
neuro-imagerie

Identifier les mécanismes moléculaires précoces
qui sous-tendent le développement de la maladie

Identifier les problématiques de santé et les habitudes
de vie liées aux facteurs de risque et aux facteurs
protégeant de la MA

Mettre en ceuvre des procédures cliniques pour
le diagnostic et Iutilisation des biomarqueurs dans
les cliniques de mémoire

, Québec ram



DEFINITION DU PROJET

L'Evaluation SOcio-GERiatrique (ESOGER) est un outil
clinique validé de repérage des personnes ainées fra-
giles les plus a risque de complications médicales et
sociales et associé & la mise en place d'interventions
selon une procédure accélérée.

Le transfert et I'implantation d'ESOGER dans un parcours
de soins et services conventionnels de 1% ligne (GAP)
permet un nouveau modéle d'accompagnement des
ainé-e-s, rendant leur parcours de soins et services plus
fluide et efficient.

ESOGER permet de repérer et de mettre en place des
interventions précoces et adaptées en facilitant I'accés
aux soins et services de premiére ligne des ainé-e-s.
C'est le gage d'une meilleure santé, d'une autonomie
retrouvée et d'un maintien a domicile.

PUBLIC CIBLE

= Personnes ainées de 65 ans et plus, en attente d'un
médecin de famille (malades ou aidant-e-s)

= Intervenant-e-s auprés des personnes ainées

REALISATIONS

= Depuis 2020 : validation, mesure des effets et adap-
tation de I'outil via sept projets de recherche clini-
que dont deux laboratoires vivants financés par le
Fonds de recherche du Québec

= Testé auprés des personnes proches aidantes, des
personnes avec troubles neurocognitifs majeurs et
mineurs, de guichets d'accés & un médecin de
famille, des groupements de médecins de famille

RECHERCHE

ETAT D'AVANCEMENT

Transfert d'ESOGER vers le Guichet

Y

d'accés 1" ligne (GAP) du CCSMTL

EQUIPE ET COLLABORATIONS

Chercheur : Olivier Beauchet, gériatre, IUGM
Gestionnaires : Kévin Galéry, Adeline Moret
Partenaires : DSGPU, GAMF et GAP du CCSMTL

Collaborateurs-trice-s : Fédération québécoise des Sociétés
Alzheimer, Réseau des entreprises d'économie sociale en
aide a domicile, Croix-Rouge québécoise, Proche aidance
Québec, I'’Appui, Regroupement provincial des comités des
usagers, Centre d'excellence sur le partenariat avec les
patients et le public, Direction SAPA du CCSMTL, La Société
Code Lion, chercheur-euse-s (UConcordia, CRCHUM, CRIUGM
Ulaval, UdeM)

Mars 2022 : nouvelle version d'ESOGER

Novembre 2022 : formation et mise en place d'une phase
de test de l'utilisation d'ESOGER par le GAP du CCSMTL

RETOMBEES

ESOGER permet la mise en place d’un outil de veille
populationnelle du processus de fragilisation des ainé-e-s

Associé a la création d’une banque de données accessible aux
chercheurs, ESOGER est une source d'information continue et
en temps réel de I'évolution et de I'impact de la politique et des
programmes de prévention de la fragilité des ainé-e-s

Au plan socioéconomique, grace a un meilleur repérage de
la fragilité et a la mise en place d'interventions précoces et
ciblées luttant contre cet état, ESOGER est un gage de maintien

d'une plus grande autonomie et d'insertion sociale préservée
ou retrouvée

ESOGER permet une réduction des coits par une réduction
de la consommation de services et de soins

Outil conseillé par le MSSS (Québec) et par le ministére
de la Santé (France)
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Ecrire sa vie! Contrer I'isolement
par I'écriture autobiographique

DEFINITION DU PROJET EQUIPE ET COLLABbRATIONS

En pleine premiére vague de la pandémie de COVID-19, = Janette Bertrand, grande communicatrice

au printemps 2020, la grande communicatrice Janette Programme AvantAge : David Lussier, gériatre, IUGM;
Bertrand, depuis chez elle et avec la complicité de IUGM, Frédérique Laurier et Maude Sussest, DEUR

invite les personnes agées en confinement a participer a
des ateliers sur I'écriture autobiographique.

Le projet «Ecrire sa vie! », véritable innovation sociale, a RETOMBEES
ainsi guidé des milliers de personnes dans la rédaction
de leur histoire de vie et de leurs mémoires. Des capsules
vidéo ont été créées avec |'écrivaine et actrice alors gée
de 95 ans par le Programme AvantAge de I'lUGM pour
faciliter le processus d‘écriture.

= Lauréat du premier prix d’histoire du Gouverneur
général 2021, décerné par la Société Histoire Canada

= Entrée dans la collection permanente du Musée de la
civilisation de Québec sous le volet « Documentez la

Ce projet spécial a permis a de nombreuses personnes pandémie »

d'affronter la solitude, car elles ont consulté leurs proches = Plus de 150 000 vues sur la page Internet du projet

et retissé certains liens pour leur travail de mémoire et depuis 2020

d‘écriture. Il a aussi contribué a jeter un ceil rempli d'expé-

riences sur différentes périodes de notre histoire tout en

laissant aux enfants et aux petits-enfants un témoin

inestimable de la vie de leurs parents et grands-parents. = Bris de I'isonler{}ent de dizaines de milliers de
personnes agées

PUBLIC CIBLE = Exercice de mémoire et de socialisation

= Rayonnement de nos centres de recherche

= Prés de 260 000 visionnements des capsules
d'accompagnement et des extraits coups de ceeur

Les ainé-e-s du Québec ainsi que leurs enfants, leurs
petits-enfants et leurs arriére-petits-enfants

REALISATIONS

* Neuf capsules de conseils et d'accompagnement a I'appel aux récits est terminé depuis le 16 aoGt 2020, mais

'écriture, par Janette Bertrand I'aventure de I'écriture se poursuit! Les textes autobiogra-
= Huit épisodes de partage d'extraits coups de cceur, phiques continuent a nous étre envoyés.
par Janette Bertrand, diffusés sur MAtv

ETAT D’AVANCEMENT

, . . Production par le Musée de la civilisation de Québec d'un
* Quelque 2000 récits de vies recus, par autant de balado de dnq épisodes dont la diffusion est prévue pour le
RERONNER agees printemps 2023, avec la participation de chercheur-euse-s du
= Transmission dans plusieurs réseaux de résidences CRIUGM et du CREMIS.
pour personnes dgées
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DEFINITION DU PROJET

Les troubles de la communication chez les personnes attein-
tes de démence entrainent des problémes de comportement
qui augmentent leur isolement, contribuant significative-
ment au fardeau et a la détresse des aidant-es naturel-le-s
et professionnel-le-s.

La recherche démontre toutefois que le partage d'émotions
positives reste possible méme en cas de troubles neurocogni-
tifs majeurs et dans les états de conscience limitée. COMPAs
est basée sur des données probantes découlant des recher-
ches sur la communication, les émotions et la démence.

COMPAs est une application donnant accés, de maniére
sécuritaire, a du contenu audiovisuel personnalisé, soit des
photos, de la musique et des vidéos, relié a la trajectoire de
vie des personnes atteintes de démence. Ces contenus
éveillent des émotions positives chez ces personnes, ainsi
que chez leurs aidant-e-s partenaires de communication.

Les études réalisées au CCSMTL, a domicile, en centre de
jour et en CHSLD démontrent que COMPAs permet de sou-
tenir une communication centrée sur la personne dans le
cadre d'une démence, et ce tout au long du continuum de
soins et jusqu'a la fin de la vie, tout en réduisant le fardeau
des aidant-e-s et en augmentant leur sentiment d'accom-
plissement professionnel et leur qualité de vie au travail.

PUBLIC CIBLE

= Personnes dgées atteintes de démence
= Proches aidant-e's
* Personnel soignant

ETAT D'AVANCEMENT

* Projet réalisé
= Implantation et diffusion des résultats en cours

RECHERCHE

VEIUGN

COMPAs — Orienter la communication
pour la centrer sur la personne

EQUIPE ET COLLABORATIONS

= Chercheuse principale :
Ana Inés Ansaldo, CRIUGM et UdeM

= Collaboration a la recherche :
Johanne Rondeau, Lara Willett et Andrée Méthot, SAPA;
Michéle Masson-Trottier et Catherine Dubé

RETOMBEES

= Améliorations significatives de la communication
et de la qualité de vie tant de la PAD que de la
personne soignante

Augmentation du sentiment d’accomplissement
des personnes aidantes ou soignantes

Génération de situations de communication de
groupe entre les PAD

Etablissement d'une communication significative et
agréable entre les PAD, leur famille et le personnel
soignant, grace, entre autres, au savoir partagé a
propos des contenus

Articles scientifiques et formations

REALISATIONS

= Application payante pouvant étre diffusée au Québec
ou ailleurs

= @uide d'implantation dans le réseau de la santé

= Formations en ligne et en personne bientdt
accessibles a toute la population
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DEFINITION DU PROJET

Devant la menace de la COVID-19, le gouvernement du
Québec a déclaré I'urgence sanitaire en mars 2020 et a mis
en place plusieurs mesures pour limiter la propagation du
virus incluant le confinement des personnes ainées en
raison de leur risque accru de complications en cas d'infec-
tion. Si la crise de la COVID-19 a été difficile pour une
majorité de Québécois-es, les ainé-e's ont été les plus
touché-e-s en termes de mortalité et se sont vu imposer des
régles plus contraignantes, susceptibles d‘avoir des consé-
guences négatives importantes sur leur santé mentale.

Le projet Confinés, ensemble! a été déployé afin de docu-
menter le quotidien des ainé-e's sous la pandémie. Le
projet de recherche-action a invité 26 ainé-e's a prendre
des photos de leurs expériences de la pandémie, incluant
des impacts des mesures sanitaires sur leur quotidien ainsi
que leurs stratégies de résilience. Plus d'une centaine de
photos ont été rassemblées qui, ensemble, donnent un
apercu éloquent et vulnérable de |'expérience des ainé-e-s.

REALISATIONS

= Site Web et exposition virtuelle :
confinesensemble.ca

= Rapport : disponible pour téléchargement
= Article méthodologique
= Articles scientifiques en préparation

ETAT D’AVANCEMENT

Les contributions ont été recues lors du premier confine-
ment. Lexposition virtuelle a été lancée a l'automne 2020. Le
rapport des résultats a été publié en mai 2021.

RECHERCHE
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Confinés, ensemble!

La pandémie de la COVID-19
a travers les yeux des ainé-es

EQUIPE ET COLLABORATIONS

Chercheur principal : Olivier Ferlatte, CReSP et UdeM

Cochercheur-euse-s : Réjean Hébert, Grégory
Moullec, Katherine Frohlich, Geneviéve Gariépy et
Valérie Lemieux

Assistantes de recherche : Julie Karmann et Sonia Lu

PUBLIC CIBLE

Décideur-euse-s

Intervenant-e-s du réseau de la santé
et des services sociaux

Médias
Population générale

RETOMBEES

= (réation de lieux de rencontre, d'échanges et de
débats pour partager des clichés et des expériences

Discussions et partage sur le stress et la frustration
entrainés par les moments d'incertitude et la
stigmatisation conséquente a I'isolement

Mise en place de nouvelles routines pour
s'épanouir et de stratégies de résilience pour
améliorer le bien-étre

Déconstruction de certains stéréotypes associés
aux ainé-e-s et changement de perception envers
cette population

Québec


https://confinesensemble.ca/
https://confinesensemble.ca/resultats

DEFINITION DU PROJET

L'objectif général de ce programme de recherche est de
développer un quartier innovant dans Cote-des-Neiges
(CDN) afin de briser I'isolement social chez les ainé-es,
un probléme important touchant une personne sur cing
dgée de 65 ans et plus.

Ce projet s'attarde a trois facteurs principaux, soit le
déclin cognitif, les troubles de la communication et les
troubles de la mobilité, ainsi qu‘a des themes transver-
saux qui apportent une vision complémentaire de I'iso-
lement social des ainé-e's, soit les inégalités sociales,
l'inclusion sociale et les facteurs socioéconomiques.

Le projet de quartier innovant a pour objectifs :

= de construire une infrastructure sociale composée
d'un réseau étroit établi entre les organismes du
quartier, le milieu de la recherche et les ainé-e's;

= d'identifier les besoins spécifiques du milieu pour
diminuer l'isolement social des ainé-e-s de CDN;

* de codévelopper des initiatives pilotes visant & sou-
tenir chacun des trois facteurs principaux (cognition,
communication et mobilité);

= d'évaluer les projets pilotes, tant sur le plan des
effets que de I'implantation;

« d'identifier les leviers et les obstacles a I'implanta-
tion des projets, afin d'apporter les changements
nécessaires pour assurer leur pérennité dans le
quartier et, ultimement, de pouvoir reproduire I'ini-
tiative dans d'autres quartiers.

PUBLIC CIBLE

Ainé-e's du quartier CDN

REALISATIONS

* Documentation des processus d'implantation
= Transfert des connaissances

= Développement de méthodes

= Développement de partenariats

RECHERCHE

A VI-

Briser I'isolement social des ainé-e's
de Cdte-des-Neiges : un quartier
innovant en mode Living Lab

EQUIPE ET COLLABORATIONS

= Chercheuse principale : Nathalie Bier, CRIUGM

* Cochercheur-euse-s : Ana Inés Ansaldo, Patricia Belchior, Sylvie
Belleville, Johanne Filiatrault, Raquel Fonseca, Adrianna Lacerda,
Jacqueline Rousseau et Cécile Van de Velde, CRIUGM, Nouha
Ben Gaied, Fédération québécoise des sociétés Alzheimer,
Mélanie Couture et Shannon Hebblethwaite, CIUSSS du Centre-
Ouest-de-Ille-de-Montréal

= Partenaires : Maison de I'innovation sociale, Fédération québé-
coise des Sociétés Alzheimer, Corporation de développement
communautaire de CDN, Bibliothéque et Maison de la culture de
CDN, Centre de bénévolat SARPAD, Société de développement
commercial CDN

ETAT D'AVANCEMENT

= Cinqg projets sont en cours et comprennent le développement de
nouveaux services pour les personnes agées. Ces services seront
implantés et expérimentés au courant de I'année 2023.

RETOMBEES

Implantation de projets pilotes pour soutenir les personnes
dgées dans leur participation sociale au sein du quartier CON

Innovations sociales et de recherche
Mobilisation des citoyen-ne-s du quartier CDN et des organismes

communautaires afin de changer leur vision du vieillissement et
de favoriser l'intégration des ainé-e's

Développement d'une infrastructure sociale et de recherche au
sein du quartier CDN, favorisant I'émergence de nombreux autres
projets dans le futur

Impacts positifs majeurs anticipés sur la qualité de vie des
ainé-e-s, leur participation sociale et leur réle dans la société
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Guide médical en soins
de longue durée

DEFINITION DU PROJET

LIUGM a été mandaté par le ministére de la Santé et des
Services sociaux pour développer le Guide médical en soins
de longue durée (MDSLD). Ce Guide présente des ressour
ces, meilleures pratiques et outils issus de données pro-
bantes et de connaissances d'expert-e's du domaine des
soins de longue durée. Il est le fruit du travail de médecins
et de professionnelle’s de la santé provenant des quatre
Réseaux universitaires intégrés de santé (RUISSS) du Québec
qui ont décidé de partager leurs connaissances et savoir
faire, dans le but d'offrir des soins médicaux de qualité aux
ainé-e's hébergé-e-s. Il est accessible en ligne et via les tech-
nologies mobiles : mdsld.ca

PUBLIC CIBLE

* Médecins travaillant en SLD

= Ftudiant-es et stagiaires en gériatrie

= Equipes de soins interprofessionnelles, au Québec et
a travers la francophonie

REALISATIONS

* Un total de 43 chapitres, ce qui représente prés de 2000
pages de contenu québecois hautement spécialisé en
soins de longue durée

= Plusieurs sujets d'actualité incontournables, incluant la
télésanté et les symptdmes comportementaux et psy-
chologiques de la démence (SCPD)

= Auteurtrice's de divers horizons professionnel-le:s en
santé et services sociaux : médecine, ergothérapie, phar-
macie, sciences infirmiéres, kinésiologie et travail social

= Accréditation du Développement professionnel continu

de la Faculté de médecine de I'Université de Montréal
permettant I'obtention d’un crédit de formation continue
par chapitre

TRANSFERT DE CONNAISSANCES
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EQUIPE ET COLLABDRATIdNS

Directrice scientifique:
= Nathalie Champoux, médecin de famille,
IUGM et UdeM

Membres du comité scientifique :
= Marie-Jeanne Kergoat, gériatre, IUGM

= Andrée Robillard, médecin de famille,
CIUSSS du Nord-de-I'lle-de-Montréal

Collaboratrice :

= Karina Cristea, DEUR

ETAT D’AVANCEMENT

La phase de développement du Guide MDSLD s'est termi-
née en mars 2022, et 43 chapitres sont présentement dis-
ponibles sur le site Web

RETOMBEES

= 2014 : LAssociation québécoise d'établissements
de santé et de services sociaux (AQESSS) a souligné
I'innovation de I'lUGM pour le projet Guide MDSLD

2015 : Prix Profession Sante,
catégorie Pratique novatrice — Médecins

2017 : Nathalie Champoux a recu le prix

de l'innovation de I'Université de Montréal

en reconnaissance de sa contribution originale

et exceptionnelle a I'enseignement par I'entremise
du Guide MDSLD

9 238 sessions ouvertes sur le site Web pour
I'année 2022 (en date de décembre 2022)

En 2022, prés de 600 médecins et professionnel-le:s
de la santé ont consulté le guide MDSLD

Québec rae
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Les besoins complexes des personnes présentant des problématiques

liées a une consommation de substances psychoactives et
fréquentant des ressources pour personnes agées : mieux
les comprendre pour mieux y répondre (BeSPA)

DEFINITION DU PROJET

Il sagit d'une recherche qualitative qui interroge les perspectives
suivantes :

1) des résident-es de ressources d’hébergement pour person-
nes agees en perte d‘autonomie, qui consomment des
substances psychoactives, sur leur parcours dans les services
du réseau de la santé et des services sociaux et I'adéquation
entre |'offre actuelle de soins et leurs besoins.

2) des intervenant-e-s et gestionnaires des ressources au con-
tact de ces usagers sur ces mémes thématiques.

Elle comprend une recension de la littérature qui explore les
pistes d'intervention et les outils applicables dans ces contextes.

L'objectif de ce projet est de documenter les besoins et pratiques
prometteuses d'accompagnement pour résident-e's qui ont des
problémes relatifs & la consommation de substances psycho-
actives.

PUBLIC CIBLE

= Personnes utilisatrices de substances psychoactives résiden-
tes des ressources d’hébergement pour personnes agées en
perte d'autonomie (CHSLD, ressources intermédiaires, etc.)

= Intervenant-e's et gestionnaires du réseau de la santé qui
ceuvrent auprés de ces personnes

REALISATIONS

= Présentations lors de conférences scientifiques et profes-
sionnelles locales, provinciales, nationales et internatio-
nales, animation d'une table ronde a visée fédératrice sur
la thématique lors du Sommet sur les dépendances 2022

= Activités prévues: documents-synthéses a l'intention des
intervenant-e-s et des gestionnaires; publications et com-
munications scientifiques supplémentaires; contribution a
I'élaboration d‘une formation provinciale sur la thématique

RECHERCHE
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EQUIPE ET COLLABORATIONS

= Chercheur principal : Vincent Wagner, IUD, Ude$S

= Cochercheur-euse's : Valérie Aubut, UQTR; Nadine
Blanchette-Martin et Francine Ferland, CIUSSS de la
Capitale-Nationale et CISSS de Chaudiere-Appalaches;
Jorge Flores-Aranda, IUD; Christophe Huynh, IUD;
Nadia L'Espérance, IUD, CISSS de la Mauricie-et-du-
Centre-du-Québec

= Equipe de recherche: Camille Beaujoin, Julie Beausoleil,
Louis-Philippe Bleau, Emile Bernier, David Guertin,
Miguel Bergeron-Longpré

= (ollaborateur-trice's : personnel et gestionnaires de la
Direction Programme de soutien a I'autonomie des
persannes agées et Directions Programme santé mentale et
dépendance de trois établissements du réseau de la santé
et des services sociaux (CCSMTL, CISSS de Chaudiére-
Appalaches et CIUSSS de la Capitale-Nationale)

ETAT D’AVANCEMENT

= Projet en cours (fin du financement actuel : mars 2023)
= (ollecte de données terminée, analyse et rédaction en cours.

RETOMBEES

= Avancement et transfert des connaissances
sur une thématique peu explorée, au Québec
et a l'international

= Amélioration des pratiques d'intervention a I'endroit
des résident-e-s qui consomment des substances
psychoactives dans les ressources d‘hébergement
pour personnes dgées en perte d’autonomie
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