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13h 20 6.3 Comité des services a la clientele, de la gestion de la qualité et de la sécurité 51-65
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13h 25 6.4 Comité stratégique de la recherche et de la formation (16 septembre 2019) 66 —74
13h 30 6.5 Comité médical consultatif (rapport — 24 septembre 2019) 75-94
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Point 5.1
Note couverture

Réunion publique du Conseil d’administration
Le 8 octobre 2019

Objet : Résolutions en bloc

Le Conseil d’administration fonctionne en utilisant les résolutions en bloc. Il est important de bien prendre
connaissance de la documentation de préparation, car elle présente linformation de fagon assez
compléte. Néanmoins, il faut se rappeler qu'un membre peut demander qu’un ou plusieurs points de

I'ordre du jour en bloc soient retirés pour discussion.

RESEAU DE SANTE

............ R :. Vitalité

HEALTH NETWORK



AVIS DE REUNION []

Conseil d’administration — Réunion publique

PROCES-VERBAL [X] Point 5.2

Titre de la réunion :

Conseil d’administration

Date et heure :

Le 18 juin 2019 a 13 heures

But de la réunion :

Réunion publique

Présidente :
Adjointe administrative :

Michelyne Paulin
Sonia Haché-Lanteigne

Endroit :

Caraquet
Centre culturel
(Foyer du Centre culturel)

Participants

Membres

Lucille Auffrey X_| Wes Knight \ | Michelyne Paulin (présidente) | v
Pauline Bourque \ | Brenda Martin \ | Denis M. Pelletier \
Rita Godbout (trésoriere) \ | Norma McGraw \ | Sonia A. Roy v
Gabriel Godin (vice-président) \ | Gaitan Michaud \ | Claire Savoie v
Emeril Haché \ | Jean-Marie Nadeau \ | Anne C. Soucie \
Membres d’office

Gilles Lanteigne \ | Dre Nicole LeBlanc \ | Janie Levesque \
Equipe de leadership

Giséle Beaulieu \ | Jacques Duclos x | Johanne Roy \
Dre France Desrosiers \ | Stéphane Legacy \

PROCES-VERBAL

1. Ouverture de la réunion
L’ouverture de la réunion a lieu a 13 h 05.

2. Constatation de la régularité de la réunion
La réunion a été diment convoquée et le quorum est atteint.

3. Adoption de I'ordre du jour
L’ordre du jour est présenté pour approbation.

MOTION 2019-06-18 / 01P

Proposé par Denis Pelletier

Appuyé par Emeril Haché

Et résolu que le Conseil d’'administration adopte I'ordre du jour.
Adopté a 'unanimité.

Déclaration de conflits d’intéréts
Aucun conflit d’'intéréts n’est déclaré.

Résolutions en bloc

5.1 Approuver les résolutions en bloc

5.2 Adoption du proces-verbal — 16 avril 2019
5.3 Rapport du président-directeur général
5.4 Privileges temporaires des médecins

La présidente demande aux membres s’il faudrait ajouter des points a la section des résolutions en bloc ou
en supprimer. Le point 5.3 est retiré : Rapport du président-directeur général.

MOTION 2019-06-18 / 02P

Proposé par Sonia A. Roy

Appuyé par Rita Godbout

Et résolu que le Conseil d’administration adopte les résolutions en bloc de la réunion publique du 18 juin
2019 a la suite du retrait du point 5.3 — Rapport du président-directeur général.

Adopté a 'unanimité.

Légende : D = Décision | = Information C = Consultation
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Conseil d’administration — Réunion publique

TABLEAU DES PRIVILEGES TEMPORAIRES — 31 mai 2019

Médecin Profession Champs de pratigue Catégorie o Loiis prr\nlegesA” Zones
ALLANACH, Robert Médecin généraliste Médecine familiale Suppléant 27 avril 2019 20 juillet 2019 1B
BOSSE, Véronigue Dentiste Medecine dentaire Invite 22 avril 2019 15 juillet 2019 1B
GALLANT, Chantal Médecin généraliste Médecine familialz Assacié 15 avril 2019 8 juillet 2019 1B,4,5,6
HANS, Jefferey Médecin généraliste Médecine familiale Conseiller 4 avril 2019 25 juin 2019 1B

Traitement des dépendances
HEMDRIKS, Amélie Médecin généraliste Meédecine d'urgence Suppléant 17 mai 2019 9 aodt 2019 1B, 4
Médecine familiale
HUSSAIN, Arif Pédiatre Pédiatrie Conseiller 25 avril 2019 18 juillet 2019 1B
Cardiologie pédiatrique
IROMNSIDE, Sarah MNeurologue Neurclogie Conseiller 21 mai 2019 12 aolt 2019 1B
MNeurc-oncologie
LESPERANCE, Sarah Médecin généraliste Médecine familiale Conseiller 30 avril 2019 23 juillet 2019 1B
Médecine d'urgence
Gériatrie
MAILLET-LEBEL, Nicole Dermateologue Dermatologie Conseiller 13 mai 2019 5 aolt 2019 1B
MARTIN, Daniel Anesthésiste Anesthésie Suppléant 15 awril 2019 8 juillet 2019 1B
PARK, Matthew Dentiste Médecine dentaire Invité 22 avril 2019 15 juillet 2019 1B
PELLETIER, Mathisu Pathalogiste Anatomg-pathologie Conseiller 4 juin 2019 27 aolt 2019 1B
ROBICHAUD, Sébastien Médecin généraliste Médecine d'urgence Suppléant 1% juillet 2019 23 septembre 2019 1B
Soins intensifs
SIKA, Ginette Meédecin généraliste Meédecine familiale Associé & avril 2019 1% juillet 2019 1B,4,5,6
THERIAULT, Maryse Médecin généraliste Médecine familiale Associé 28 mai 2019 20 aolt 2019 1B,4,5,6
Gériatrie
Assistance opératoire
Clinique d'oncologie
VEILLEUX, Nadia Médecin généraliste Médecine familiale Suppléant 15 mai 2019 17 aolt 2019 1B,4,5,6
Médecine d'urgence
1 S ——
ROY, Marie-losée Pédiatre Pédiatrie Suppléant 18 mai 2019 9 aolt 2019 4
ROY, Lison Anesthésiste Anesthésie générale Suppléant 21 mai 2019 16 aolt 2019 4
GROOM THERIAULT, Médecin d'urgence Médecine d'urgence Suppléant 3 mai 2019 26 juin 2019 4
Jonathan
SALCIER, Dany Medecin d'urgence/de famille Médecine d'urgence Suppléant 19 avril 2019 12 juillet 2019 4
Médecine familiale
ROWE, Jeffrey Médecin généraliste Meédecine familiale Suppléant 2 juin 2019 30 aoln 2019 4
Médecine d’'urgence
GARDNER, Angus Gynécologue-obstétricien Gynécologie Suppléant 17 mai 2019 9 aolt 2019 4
Obstétrique
DUMAIS, Dany Radiclegue Radiclogie Suppléant 8 avril 2019 28 juin 2019 4
Radiologie interventionnelle

Médecin Profession Champs de pratique Catégorie = DS 0 pEPER o Zones

AZADI, Mojgan Interniste Medecine interne genérale Suppléant 3 mai 2019 26 juillet 2019 5
Hospitalisation

BERTRAND, Camille Méedecin généraliste Médecine d'urgence Suppléant 1% mars 2019 24 mai 2019 5

BRAGANZA, David Méadecin généraliste Médecine d'urgence Suppléant 29 mars 2012 14 juin 2019 5

BROUSSEAU, Katharina Méadecin généralista Médecine d'urgence Suppléant 15 février 2019 10 mai 2019 5
Hospitalisation

BUDURYAN, Violetta Gynécologue-obstétricienne Gynécologis Suppléant 4 janvier 2019 29 mars 2019 5
Obstétrigue

CASHMAN, Stephen Médecin généralists Médecine familiale Suppléant | 28 décembre 2018 22 mars 2019 5
Médecine d'urgence
Hospitalisation

CHIASSON, Melissa Interniste Médecine interne générale Suppléant 31 mai 2019 23 aolt 2019 5
Médecine interne — Soins intensifs fermés

FONTAINE, Arthur Médecin généralists Médecine d'urgence Actif 26 mars 2012 14 juin 2019 5

JAHANGIR, Mubeen Psychiatre Psychiatrie Actif 24 mai 2019 16 aput 2019 5

LEBELLE, Madine Medecin généraliste Medecine d’urgence Actif 26 mars 2019 14 juin 2019 5

ROWE, Jeffrey Méadecin généralista Médecine d'urgence Suppléant 14 juin 2019 6 septembre 2019 5
Hospitalisation

ARSENALLT, Sylvain Médecin généraliste Médecine familiale Suppléant 12 avril 2019 6 juiller 2019 [3

BEAUCAGE, Pierre Médecin généraliste Médecine familiale Suppléant 12 avril 2019 6 juillet 2019 [3

BLAMCHETTE, Rémi Radiclogue Imagerie madicale Suppléant 4 mai 2019 26 juillet 2019 [

BOSSE, Marilyne Orthopediste Orthopedie Actif 18 mai 2019 9 aput 2019 [

CLOUTIER, Francis Radiclogue Radiclogie Suppléant 4 mai 2019 26 juillet 2019 3

DESLAURIERS, Jlean-Phillip Rhumatologue Rhumatologie Associé 12 avril 2019 & juillet 2019 B

DIGNARD, Hugo Médecin généraliste Médecine familiale Suppléant 11 mai 2019 2 aolt 2019 6

FARREL, Ruth Gynécologue-obstétricien Gynécologie Associé 11 avril 2019 5 juillet 2019 6

GUENICHE, Fanny Médecin généraliste Médecine familiale Associé 12 avril 2019 6 juillet 2019 6
Clinique d'oncologie

Légende :

D = Décision

| = Information

C = Consultation
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Conseil d’administration — Réunion publique

HACHE, Mireille Psychiatre Psychiatrie de I'adulte Actif 15 mai 2019 9 aolt 2019 5]
HARRABI, Hanen Médecin généraliste Médecine familiale Suppléant 25 mai 2019 16 apiit 2019 6
Clinique d'oncologie
Gériatrie
Médecine d'urgence
HARPER, Aaron Pathologiste Pathologie génerale Associe 11 mai 2019 2 aot 2019 6
ISABEL, Marilyn Radiclogue Radiclogie Suppléant 27 avril 2019 19 juillet 2019 3]
LAMARRE, Marie-Soleil Médecin généraliste Médecine familiale Associé 25 mai 2019 16 aoit 2019 3
LANDRY, Genevieve Meédecin géneraliste Médecine d'urgence Associe 15 mai 2019 9 aoit 2019 6
Clinique d'oncologie
LANDRY, Jean-Gabriel Anesthésiste Anesthésie générale Suppléant 22 juin 2019 13 septembre 2019 6
LANDRY, Jean-Gabriel Médecin généraliste Médecine familiale Associé 15 juin 2019 6 septembre 2013 6
LOSIER, Mathias Médecin généraliste Médecine d'urgence Associé 11 mai 2019 17 aolit 2019 6
Medecin Profession Champs de pratigue Catégorie Du LRIl A Zones
MALLET, Maxime Médecin généralists Médecine familiale Associé 12 avril 2019 6 juillet 2019 [
Médecine d'urgence
MATTEALU, Sylvain Cardiclogue Cardiologie Actif 25 mai 2019 16 aour 2019 G
MENARD, Sophonie Médecin généraliste Meédecine familiale Suppléant 18 mai 2019 9 aolit 2019 &
MINZ, Jonathan Médecin généraliste Meédecine d'urgence Suppléant 21 juin 2019 13 septembre 2019 5]
PARENT, Marc-Etienne Rhumatologue Rhumatologie Associe 12 avril 2019 6 juillet 2019 &
PERRON, Benjamin Médecin généralists Médecine familiale Suppléant 25 mai 2019 16 acit 2019 [
Médecine d'urgence
PHAM, Xuan Huyen Muclgiste Medecine nucléaire Suppléant 25 mai 2019 16 aoit 2019 3]

5.3 Rapport du président-directeur général
Le rapport du président-directeur général comprend la période du 8 avril au 7 juin 2019. |l traite des
principaux accomplissements liés a I'atteinte des objectifs du Plan stratégique 2017-2020, du Plan
régional de santé et d’affaires 2019-2020 et des autres dossiers prioritaires et d’actualité pour le
Réseau.
Emeril Haché propose de réitérer la confiance totale du Conseil d’administration en Gilles Lanteigne
comme président-directeur général du Réseau de santé Vitalité étant donné 1) I'importance du Réseau
pour les communautés francophones du Nouveau-Brunswick, 2) la complexité des dossiers auxquels le
président-directeur général doit faire face tous les jours et 3) 'engagement et la mobilisation de I'équipe
de leadership sous la gouvernance du président-directeur général.

MOTION 2019-06-18 / 03P

Proposé par Emeril Haché

Appuyé par Sonia A. Roy

Et résolu que le Conseil d’administration réitére sa confiance totale en Gilles Lanteigne comme
président-directeur général du Réseau de santé Vitalité.

Adopté a 'unanimité.

MOTION 2019-06-18 / 04P

Proposé par Claire Savoie

Appuyé par Pauline Bourque

Et résolu que le Conseil d’'administration adopte le rapport du président-directeur général.
Adopté a 'unanimité.

6. Rapports des comités

6.1 Comité de gouvernance et de mise en candidature
Norma McGraw (pour remplacer Lucille Auffrey, présidente du comité) présente le rapport de la
réunion du 3 juin 2019. Voici les sujets qui ont été soulignés :
Planification stratégique
Révision de politiques et procédures
Mandat du Comité professionnel consultatif (CPC)
Nomination de la présidente du CPC
Nomination de la médecin-chef régionale
Nomination des membres des divers comités, des dirigeants et des présidents
Auto-évaluations, évaluation de la présidente du Conseil d’administration et des présidentes des
divers comités, évaluation des pairs

Légende : D = Décision | = Information C = Consultation
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MOTION 2019-06-18 / 05P

Proposé par Norma McGraw

Appuyé par Gaitan Michaud

Et résolu que le Conseil d’'administration recoit le rapport de la réunion du 3 juin 2019 du Comité de
gouvernance et de mise en candidature.

Adopté a 'unanimité.

6.2 Comité des finances et de vérification
Rita Godbout, présidente du comité, présente le rapport de la réunion du 4 juin 2019. Voici les sujets
qui ont été soulignés :
e Tableau de bord stratégique et opérationnel
Suivis — Recommandations des vérificateurs externes 2018-2019
Nomination des vérificateurs externes
Lettre budgétaire 2019-2020
Approbation des modifications budgétaires 2018-2019
Etats financiers pour I'exercice se terminant le 31 mars 2019
Rapport des auditeurs
Approbation des modifications budgétaires 2018-2019 (MOTION 2019-06-04 / 03FV)
Etats financiers pour I'exercice se terminant le 31 mars 2019 (MOTION 2019-06-04 / 04FV)
Rapport de I'auditeur (MOTION 2019-06-04 / O5FV)

MOTION 2019-06-18 / 06P

Proposé par Rita Godbout

Appuyé par Wes Knight

Et résolu que le Conseil d’administration recoit le rapport de la réunion du 4 juin 2019 du Comité des
finances et de vérification.

Adopté a 'unanimité.

MOTION 2019-06-18 / 07P

Proposé par Rita Godbout

Appuyé par Claire Savoie

Et résolu que le Conseil d’'administration adopte les trois motions suivantes de la réunion du 4 juin
2019 du Comité des finances et de vérification : MOTION 2019-06-04 / 03FV, MOTION 2019-06-04 /
04FV et MOTION 2019-06-04 / O5FV.

Adopté a 'unanimité.

6.3 Comité des services ala clientele, de la gestion de la qualité et de la sécurité
Claire Savoie, présidente du comité, présente le rapport de la réunion du 4 juin 2019. Voici les sujets
qui ont été soulignés :
¢ Incidents liés a la confidentialité et a la protection de la vie privée — T4
Rapport annuel — Plaintes
Rapport annuel — Gestion des risques
Rapport annuel — Mesures d'urgence
Rapport annuel — Langues officielles
Rapport annuel — Accés a I'information
Rapport annuel — Expérience de patients hospitalisés
Rapport annuel — Ethique
Rapport du Comité consultatif des patients et des familles
Recommandations des comités de revue
Tableau de bord — Centre Hospitalier Restigouche
Tableau de bord stratégique et opérationnel (mars 2019) et nouveau format
Recommandations des comités de revue (MOTION 2019-06-04 / 03SCGQS)
Tableau de bord stratégique et opérationnel (mars 2019) (MOTION 2019-06-04 / 04SCGQS)
Nouveau format — Tableau de bord équilibré (MOTION 2019-06-04 / 05SCGQS)

Légende : D = Décision | = Information C = Consultation
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MOTION 2019-06-18 / 08P

Proposé par Claire Savoie

Appuyé par Brenda Martin

Et résolu que le Conseil d’'administration recoit le rapport de la réunion du 4 juin 2019 du Comité des
services a la clientéle, de la gestion de la qualité et de la sécurité.

Adopté a 'unanimité.

Les membres du Comité consultatif des patients et des familles seront invités a la prochaine réunion
pour communiquer leur plan d’action.

MOTION 2019-06-18 / 09P

Proposé par Claire Savoie

Appuyé par Emeril Haché

Et résolu que le Conseil d’administration adopte les trois motions suivantes de la réunion du 4 juin
2019 du Comité des services a la clientéle, de la gestion de la qualité et de la sécurité : MOTION
2019-06-04 / 03SCGQS, MOTION 2019-06-04 / 04SCGQS et MOTION 2019-06-04 / 05SCGQS.
Adopté a 'unanimité.

6.4 Comité stratégique de larecherche et de la formation
Pauline Bourque, présidente du comité, présente le rapport de la réunion du 21 mai 2019. Voici les
sujets qui ont été soulignés :
e Liste a jour des projets de recherche
e Mise a jour du plan opérationnel
e Mise a jour du plan de déploiement des unités cliniques apprenantes
Mise a jour du plan de communication du développement de la mission universitaire
Rapport sur les activités de formation
Rapport financier par rapport aux activités d’essais cliniques
Documents soumis a titre d’information :
o Bilan annuel de la recherche 2018
Plan opérationnel pour le développement de la mission universitaire 2018-2020
Plan de déploiement des unités cliniques apprenantes
Liste a jour des projets de recherche
Bilan des activités de formation pour 'année académique 2018-2019
Sommaire du rapport financier pour les activités d’essais cliniques commanditées pour I'année
financiere 2018-2019

o O O O O

MOTION 2019-06-18 / 10P

Proposé par Pauline Bourque

Appuyé par Jean-Marie Nadeau

Et résolu que le Conseil d’administration recoit le rapport de la réunion du 21 mai 2019 du Comité
stratégique de la recherche et de la formation.

Adopté a 'unanimité.

6.5 Comité médical consultatif (CMC)
Dre Nicole LeBlanc présente son rapport a titre de médecin-chef régionale. Voici les sujets qui ont été
soulignés :
e Evaluation de la capacité a exercer — Evolution du dossier avec ressource affectée au projet

CHU Dr-Georges-L.-Dumont — Dossier de I'Urgence — Un plan d’action mis en place

Culture juste

Cycles de privileges 2020 — Planification en cours

Centre Hospitalier Restigouche

Dre LeBlanc présente également, en tant que présidente du comité, le rapport de la réunion du 14 mai
2019. Voici les sujets qui ont été soulignés :
e Rapports présentés aux membres du CMC :

o Rapport de la vice-présidente — Services médicaux, Formation et Recherche

o Rapport du président-directeur général

o Rapport du CPC

Légende : D = Décision | = Information C = Consultation
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o Rapport annuel des plaintes médicales
e Approbation de politiques et de formulaires
o Ordonnance médicale — Analgésie, sédation, soins au patient sous ventilation mécanique
(MOTION 2019-05-14/03CMC)
o Ordonnance médicale — Soins du patient adulte sous ventilation mécanique (MOTION 2019-
05-14/04CMC)
o  Ordonnance médicale — dexmédéTOMidine (MOTION 2019-05-14/05CMC)
¢ Nominations
o Membre du CMC et secteur de médecine familiale (MOTION 2019-05-14/06CMC)
o Chefs de département a I'échelle locale (MOTION 2019-05-14/08CMC)
o Chefs de département et de division a I'échelle régionale (MOTION 2019-05-14/10CMC)

e Demande de nomination et de changement de nomination pour les privileges (MOTION 2019-05-

14/07CMC)
o  Nomination pour les privileges — Zones Beauséjour, Nord-Ouest et Restigouche
o Changement de nomination pour les privileges — Zones Beauséjour et Restigouche

e Demandes de nomination pour les privileges — Zones Beauséjour, Nord-Ouest et Restigouche
(MOTION 2019-05-14/07CMC)

e Demandes de changement de nomination pour les privileges — Zones Beauséjour et Restigouche
(MOTION 2019-05-14/07CMC)

¢ Renouvellement annuel — Membres du CMC (MOTION 2019-05-14/11CMC)

¢ Renouvellement annuel — Médecins-chefs locaux (MOTION 2019-05-14/12CMC)

¢ Renouvellement annuel — Membres du CMCL — Zones Beauséjour, Nord-Ouest, Restigouche et
Acadie-Bathurst (MOTION 2019-05-14/13CMC)

¢ Renouvellement du mandat de deux membres du CMC (MOTION 2019-05-28/01CMC et MOTION
2019-05-28/02CMC) (par vote électronique le 28 mai 2019)

e Demandes de nomination pour les privileges — Zone Acadie-Bathurst (par vote électronique le 10
juin 2019) et demandes de changement de nomination pour les privileges — Zone Acadie-Bathurst
(MOTION 2019-06-10/01 CMC)

¢ Renouvellement annuel — Chefs de département (MOTION 2019-05-14/14CMC)

Octroi de priviléges aux stagiaires en médecine clinique et aux apprenants en médecine 2019-2020

(MOTION 2019-05-14/15CMC)

MOTION 2019-06-18 / 11P

Proposé par Sonia A. Roy

Appuyé par Pauline Bourque

Et résolu que le Conseil d’administration recoit le rapport de la médecin-chef régionale et le rapport de
la réunion du 14 mai 2019 du CMC.

Adopté a 'unanimité.

MOTION 2019-06-18 / 12P

Proposé par Brenda Martin

Appuyé par Wes Knight

Et résolu que le Conseil d’administration adopte les quinze motions suivantes de la réunion du 14 mai
2019 du CMC : MOTION 2019-05-14/03CMC, MOTION 2019-05-14/04CMC, MOTION 2019-05-
14/05CMC, MOTION 2019-05-14/06CMC, MOTION 2019-05-14/07CMC, MOTION 2019-05-
14/08CMC, MOTION 2019-05-14/10CMC, MOTION 2019-05-14/11CMC, MOTION 2019-05-
14/12CMC, MOTION 2019-05-14/13CMC, MOTION 2019-05-14/14CMC, MOTION 2019-05-
14/15CMC, MOTION 2019-05-28/01CMC, MOTION 2019-05-28/02CMC et MOTION 2019-06-
10/01CMC.

Adopté a 'unanimité.

6.6 Comité professionnel consultatif (CPC)

Janie Levesque, présidente du comité, présente le rapport de la réunion du 21 mai 2019. Voici les sujets

qui ont été soulignés :

¢ Mise a jour des membres du CPC

e Mise a jour — Centre Hospitalier Restigouche

¢ Politiques (ébauches) :
o Gestion de la feuille d’administration des médicaments (FADM) (MOTION 2019/05/21-03CPC)
o Liste d’attente en audiologie (MOTION 2019/05/21-04CPC)

Légende : D = Décision | = Information C = Consultation
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o Autotransfuseur (MOTION 2019/05/21-05CPC)

MOTION 2019-06-18 / 13P

Proposé par Claire Savoie

Appuyé par Rita Godbout

Et résolu que le Conseil d’'administration recoit le rapport de la réunion du 21 mai 2019 du CPC.
Adopté a 'unanimité.

MOTION 2019-06-18 / 14P

Proposé par Sonia A. Roy

Appuyé par Denis Pelletier

Et résolu que le Conseil d’administration adopte les trois motions suivantes de la réunion du 21 mai
2019 du CPC : MOTION 2019/05/21-03CPC, MOTION 2019/05/21-04CPC et MOTION 2019/05/21-
05CPC.

Adopté a 'unanimité.

7. Documentation pour les membres
Norma McGraw offre un résumé de l'article « First Case On-Time Starts Measured by Incision On-Time and
No Grace Period: A Case Study of Operating Room Management ». On remercie Mme McGraw pour ce
résumé. Les membres du Conseil d’administration sont invités a suggérer des articles pour les prochaines
réunions.

8. Histoire d’une expérience d’un patient
Il N’y aura pas de présentation d’une histoire d’'une expérience d’un patient. Ce sujet est remis a la prochaine
réunion.

9. Relations avec la communauté/services offerts
9.1 Institut atlantique de recherche sur le cancer (IARC)
Dr Rodney Ouellette, président et directeur scientifique de I'lARC, offre une présentation sur
'organisation et certains des projets de recherche en cours mettant 'accent sur des initiatives conjointes
entre les organisations respectives. La présidente remercie chaleureusement Dr Ouellette et Brigitte
Sonier-Ferguson pour cette présentation trés enrichissante.

10. Levée de laréunion
Pauline Bourque propose la levée de la réunion a 14 h 35.

11. Evaluation de la réunion
Les membres du Conseil d’administration sont invités a faire I'évaluation de la réunion.

Michelyne Paulin, CPA, CGA Gilles Lanteigne, Ph. D.
Présidente du Conseil d’administration Secrétaire du Conseil d’administration
Légende : D = Décision | = Information C = Consultation
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Point 5.3
Note couverture

Réunion publique du Conseil d’administration
Le 8 octobre 2019

Objet : Rapport du président-directeur général

Le rapport du président-directeur général ici-bas couvre la période du 10 juin au 27 septembre 2019. II
vise a vous informer des principaux accomplissements envers I'atteinte de nos objectifs du Plan régional
de santé et d’affaires 2017-2020 et des autres dossiers prioritaires pour le Réseau. Comme il est dans les
résolutions en bloc, les membres sont invités a en prendre connaissance.

Proposition de motion :

Proposé
Appuyé

Et résolu que le Conseil d’administration regoit le rapport d’activités du président-directeur général pour la
période du 10 juin au 27 septembre 2019.

RESEAU DE SANTE
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Point 5.3

Rapport du PDG

Rapport du président-directeur général au Conseil d’administration
Réunion publique ordinaire du mardi 8 octobre 2019

Moncton, Nouveau-Brunswick

Chers membres du Conseil d’administration,

Le rapport qui suit couvre la période du 10 juin au 27 septembre 2019. Il vise a vous informer
au sujet des principaux accomplissements envers ’atteinte de nos objectifs du Plan stratégique
2017-2020, du Plan régional de santé et d’affaires 2019-2020 ainsi que des autres dossiers
prioritaires et d’actualité pour le Réseau.

Vous constaterez que le présent rapport est bien étoffé, signe que plusieurs dossiers et projets
ont avancé. Je vous souhaite une bonne lecture.

1. Engagement du personnel et du corps médical

1.1 Le D" Louis Thériault recoit un prix national

Le D" Louis Thériault, chef du département de psychiatrie de la zone Beauséjour, a
récemment recu le prix national du mentor de I’année, remis par le Collége royal des
médecins et chirurgiens du Canada. Selon le Collége, le D" Thériault est largement reconnu
par ses collégues comme étant un vulgarisateur hors pair qui se démarque par ses grandes
qualités humaines. Le D" Thériault est aussi professeur d’enseignement clinique a la Faculté
de médecine de I’'Université de Sherbrooke et ce prix prestigieux vient reconnaitre ses
aptitudes naturelles de mentorat et I’excellence de son travail visant a aider ses collégues a
cheminer lors de leur formation.

Le Collége remet annuellement cing prix relatifs au mentorat a la grandeur du pays, divisés
en cing régions. D" Thériault a remporté le prix pour I’ensemble de la cinquiéme région qui
comprend le Nouveau-Brunswick, la Nouvelle-Ecosse, I'lle-du-Prince-Edouard et Terre-Neuve
et Labrador. Le Réseau félicite D" Louis Thériault pour cette marque de reconnaissance et le
remercie pour son travail exemplaire.
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Gestion des ressources financiéres et matérielles

2.1 Amélioration des infrastructures a Grand-Sault, Saint-Quentin et Moncton
Plusieurs projets d’amélioration des infrastructures ont été complétés au cours des derniéres
semaines.

En juin dernier, une cérémonie a eu lieu a ’Hopital général de Grand-Sault afin de procéder
a 'ouverture officielle de locaux rénovés. Les rénovations, dont la somme totale se chiffre a
75 000 dollars, comprenaient I'implantation de trois projets financés par la Fondation des
amis de ’Hopital général de Grand-Sault. Le premier consistait a la modernisation de deux
chambres, rénovées et meublées, vouées au confort des patients palliatifs. Le deuxiéme
projet visait I'lamélioration de la salle a manger et/ou d’activité afin de faciliter I’organisation
d’activités récréatives pour les patients. Enfin, le troisieme projet touchait principalement la
relocalisation et 'ameublement de la chapelle qui offre désormais un milieu plus spacieux,
moderne et accessible a des fins de ressourcement.

La Clinique de réadaptation cardiaque de ’Hotel-Dieu Saint-Joseph de Saint-Quentin a
récemment fait peau neuve grace a de récents travaux de réaménagement qui se sont
échelonnés de janvier a mai 2019. Une salle d’examen a été ajoutée, et I’espace d’exercice
est désormais plus grand et plus fonctionnel pour la soixantaine de patients de la région du
Restigouche-Ouest qui profitent des services de la clinique chaque année. Le colt du projet
se chiffre a prés de 65 000 dollars. Toujours a I’Hotel-Dieu Saint-Joseph de Saint-Quentin, le
revétement du plancher de plusieurs secteurs a été refait a neuf.

Le laboratoire de fonction pulmonaire du Centre hospitalier universitaire (CHU) Dr-
Georges-L.-Dumont se trouve depuis peu dans de nouveaux locaux plus spacieux. Les
nouvelles installations comprennent quatre salles de traitement, une salle a pression
négative, un bureau pour les pneumologues, un bureau pour le superviseur ainsi qu’un
espace pour la réception. Le Réseau a investi un peu plus d’un million de dollars pour
réaliser ce projet, qui permet d’améliorer la qualité et I’accés aux soins. Les anciens locaux
qu’occupait le laboratoire de fonction pulmonaire sont maintenant occupés par une clinique
externe sur les soins dermatologiques.
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3. Gestion des ressources humaines

3.1 Le gouvernement du Nouveau-Brunswick lance sa campagne de recrutement de
personnel infirmier immatriculé
Le gouvernement du Nouveau-Brunswick a annoncé une campagne de recrutement de
personnel infirmier immatriculé dans le cadre de sa stratégie en matiére de ressources
infirmieres. La campagne inclut un volet médias sociaux et marketing numérique, qui vise a
attirer les infirmieres et les infirmiers immatriculés sur le marché du travail au Nouveau-
Brunswick. Le volet marketing coincidera avec une série de salons des carriéres. Dés
septembre, le Réseau de santé Vitalité participe avec le gouvernement du Nouveau-Brunswick
a 11 salons des carriéres partout au Canada et dans les Etats de la Nouvelle-Angleterre.

Notre participation a ces salons des carriéres (dirigés par le gouvernement provincial)
soutiendra notre capacité de maintenir notre main-d'ceuvre en soins infirmiers. A titre
d'organisation, nous continuerons a nous concentrer sur nos propres efforts de recrutement
de personnel infirmier, qui incluent le recrutement interne, des rencontres et des
présentations dans les facultés de sciences infirmiéres de la province, la promotion de la
profession infirmiére auprés des éléves du secondaire, la publication d'offres d'emploi dans
les médias sociaux et par I'entremise des associations professionnelles et la participation a
des salons des carriéres au Nouveau-Brunswick et a I'extérieur de la province.

3.2 Entrée en poste d’un médecin du travail

Je suis heureux de vous informer de la nomination de D™ Tania Arseneault comme médecin
du travail au Service de santé et sécurité au travail. Elle est entrée en fonction le 23
septembre dernier.

Les principales fonctions du médecin du travail sont d'offrir un soutien médical afin
d'assurer le maintien au travail de I'ensemble du personnel (employés et médecins), de
développer une culture de prévention au travail et de mettre en place un mécanisme pour
favoriser le retour au travail du personnel.

3.3 Direction intérimaire - Services de psychiatrie tertiaire et légale

Depuis le 9 septembre dernier, M. Jacques Duclos assume la direction intérimaire des
Services de psychiatrie tertiaire et Iégale. Il maintient également ses fonctions de vice-
président pour les secteurs de la santé mentale, du traitement des dépendances et des

services a la jeunesse.

RFSFAL DF SANLF

LICALTII NLTWORK



.......... .'..Vita['lté

Pendant cette période intérimaire, les services de santé publique et de soins de santé
primaires reléveront de moi directement alors que les services aux ainés reléveront de Mme

Johanne Roy.

Relations avec nos partenaires et groupes communautaires

4.1 Le D' Fred Harrigan honoré a titre de pionnier de la médecine interne au Nord-Ouest
du Nouveau-Brunswick
Le Réseau a tenu, le 21 juin dernier, devant plusieurs invités et dignitaires, une cérémonie de
reconnaissance afin d’honorer le travail du défunt D" James Frederick (Fred) Harrigan. Celui-ci
est considéré comme un pionnier de la médecine interne au Nord-Ouest du Nouveau-
Brunswick et un fondateur de I’Hopital régional d’Edmundston. En présence de plusieurs
membres de la famille du D" Harrigan, le Réseau a reconnu I’ensemble de ses
accomplissements au cours de sa longue carriere médicale qui s’étale sur 45 années.

Le Réseau a annoncé que le salon des familles de I’Unité des soins intensifs de I’Hépital
régional d’Edmundston portera désormais le nom de « salon des familles Dr-Fred-Harrigan ».
Par ailleurs, la famille Harrigan a fait don d’un tableau réalisé par I’artiste Jacques Tremblay.
On y apercoit le D" Harrigan, vu de dos, qui se dirige vers I’ancien Hopital d’Edmundston. La
toile a été installée en permanence dans le salon des familles.

4.2 Entente concernant le Centre de médecine de précision

Le Réseau a récemment conclu une entente pour la gestion du Centre de médecine de
précision du Nouveau-Brunswick avec I’un des partenaires du projet, soit I'Université de
Moncton. Le personnel devrait emménager dans le centre au cours des prochaines semaines
et une cérémonie d’ouverture officielle est prévue plus tard. Les discussions se poursuivent
avec I'Institut atlantique de recherche sur le cancer (IARC).

Gestion stratégique / Communication

5.1 Bonne nouvelle pour le Service de physiothérapie de la zone Restigouche

Le Service de physiothérapie de la zone Restigouche a récemment remporté le concours
provincial du Mois national de la physiothérapie pour son implication exemplaire dans la
promotion de la santé et de la physiothérapie. Félicitations a toute I’équipe et merci pour
votre engagement.
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5.2 Nouvelle infolettre consacrée aux ressources humaines

Une nouvelle infolettre consacrée exclusivement aux ressources humaines a vu le jour en
juillet dernier afin de diffuser de I'information a propos de nos activités de recrutement et
nos indicateurs. Appelée InfoRH, elle est diffusée dans L’hebdo et disponible sur I'intranet
Boulevard a tous les employés.

5.3 En route vers une alimentation plus saine!

Dans le cadre de I'implantation progressive de notre politique pour des environnements
alimentaires sains, une brochure électronique sur nos mesures de promotion d’une saine
alimentation est disponible depuis la semaine du 16 septembre dernier. Deux versions ont
été produites : une pour le public et une pour le personnel. La version destinée au public a
été publiée sur le site Web du Réseau et diffusée sur nos différentes plateformes des médias
sociaux alors que celle destinée aux employés est accessible par I'intranet Boulevard.

5.4 Communication de l'arrivée des nouveaux médecins

Comme je vous le mentionnais dans mon rapport du 16 avril dernier, le Réseau poursuit ses
initiatives dans le but d’améliorer ses outils de communication, tant a I’interne qu’a
I’externe. En téte des plus récentes initiatives, je souligne celle visant a communiquer
I’arrivée des nouveaux médecins dans le Réseau. Un gabarit a été créé a cette fin et est
utilisé dans toutes les zones depuis juillet dernier. Les annonces sont publiées sur notre site
Web, avec photo, dans la section nouvelle de méme que sur Facebook, Instagram, LinkedIn
et Twitter. Les messages sont diffusés aux médecins des zones concernées grace a la
collaboration des adjointes administratives des Services médicaux et le tout est aussi publié
dans I’Hebdo. La réaction du public a cette initiative a été extrémement positive et nous
recevons de trés nombreux messages de bienvenue et d’encouragement a lI’intention des

nouveaux médecins.

NOTE : La liste des communiqués de presse publiés pendant la période couverte par ce
rapport est présentée en annexe 2 et les activités sur les médias sociaux en annexe 3.

Mise en ceuvre d’une culture de qualité et de sécurité des patients

6.1 Campagne annuelle de vaccination contre la grippe saisonniere

Comme chaque année, le Réseau méne cet automne une campagne de vaccination contre la
grippe a I'intention du personnel. Plusieurs mesures sont mises en ceuvre afin de faciliter
I'acces au vaccin pour I’ensemble des employés, dont de nombreuses séances de vaccination
au cours des prochaines semaines dans les différents points de service du Réseau.
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La vaccination contre la grippe est fortement recommandée par toutes les instances de la
santé pour éviter aux professionnels de la santé d'étre malades ou de transmettre ce virus
potentiellement mortel a leurs proches et a des personnes plus vulnérables. Elle est toutefois
volontaire; c'est pourquoi nous faisons appel au sens de la prudence, du devoir et de
I'éthique des employés afin qu’ils se fassent vacciner.

Merci aux membres du Conseil d’administration qui n’ont pas hésité a retrousser leur
manche et a se faire vacciner afin d’encourager la participation du personnel.

6.2 Mise en ceuvre du programme Récupération rapide aprés chirurgie (RRAC)

Le Réseau est I'un des sept organismes de santé au pays qui ont été retenus afin de
participer a un projet appelé Récupération optimisée Canada qui vise a fournir les outils, les
ressources et les stratégies aux équipes soignantes afin de mettre en ceuvre les principes de
la Récupération rapide aprés chirurgie (RRAC). L'objectif de la RRAC est d'améliorer la
qualité des soins chirurgicaux et la sécurité des patients. Dans le cadre de ce projet, le
Réseau s'engage a mettre en ceuvre des protocoles normalisés, centrés sur le patient, qui
s'appuient sur les pratiques exemplaires a I'échelle nationale.

Les avantages pour les patients sont nombreux : (1) réduction des complications aprés une
opération, (2) réduction de la durée de séjour, (3) reprise des activités quotidiennes plus
rapidement, (4) réduction du taux de réadmission, (5) élimination de la période de jelne
prolongé avant une opération et (6) réduction du stress.

Pour le Réseau, la RRAC permet (1) d'offrir des services chirurgicaux dans les délais
prescrits, (2) de respecter les pratiques exemplaires et les normes nationales, (3) d'utiliser
nos ressources plus judicieusement, (4) de réduire la durée de séjour, (5) de standardiser les
soins et (6) de promouvoir le travail multidisciplinaire et I'approche collaborative.

La mise en ceuvre de ce projet innovateur débutera cet automne, avec les opérations
colorectales a I'Hopital régional Chaleur. Par la suite, le projet sera élargi a d'autres
spécialités et types de chirurgies, et ce, dans tous les Services de chirurgie du Réseau.

6.3 Projet national de collaboration pour améliorer le taux d’allaitement maternel
L'Hopital Régional de Campbellton, I'Hopital régional Chaleur (Bathurst) et I'Hopital régional

d'Edmundston ont été choisis pour participer a un projet national de collaboration pour
I'amélioration de la qualité des soins en lien avec I'Initiative des amis des bébés (IAB).
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Le Réseau travaille en collaboration avec d'autres hopitaux (25 au total) au Canada pour
démontrer notre leadership et nos stratégies innovatrices d'amélioration de la qualité dans le
but d'améliorer les résultats sur le plan de la santé pour les meres et les bébés. Le projet a
débuté en juin dernier. Durant notre engagement de deux ans et demi, nous devrons
changer notre culture et notre pratique pour qu'elles cadrent avec des soins fondés sur des
données probantes. Une équipe d'experts en santé autochtone, en santé de la population et
de I'Initiative des amis des bébés nous aidera a obtenir la désignation « Ami des bébés ».

Bien que nous ayons progressé dans nos démarches en lien avec I'lAB, nous ne répondons
pas encore a certaines exigences minimales : taux d'initiation de I'allaitement, taux
d'allaitement exclusif (substituts pour des raisons médicales et non médicales) et contact
peau a peau. Le fait de participer a un projet de cette envergure, qui est le premier de ce
genre en soins de maternité au Canada, représente une occasion formidable pour le Réseau.

6.4 Transformation du Centre Hospitalier Restigouche (CHR)

M. George Weber, expert en santé mentale embauché par le ministére de la Santé (MS), sera
de passage au CHR les 15 et 16 octobre prochains. Il rencontrera divers intervenants de
I’établissement afin d’effectuer une mise a jour de nos démarches d’amélioration, de
I’lavancement des plans d’action et de la mise en ceuvre des recommandations de son

rapport.

Le Réseau demeure mobilisé envers son objectif de transformer le CHR et de répondre aux
six recommandations contenues dans le rapport Weber. Un tableau de bord est maintenant
en place et permet de suivre sur une base réguliére I’évolution de 16 indicateurs et mesures
de résultats, dont 7 précisés dans le rapport Weber. Toutes les unités du CHR ont
maintenant mis en place les caucus de sécurité et la formation de personnel additionnel en
tant que formateurs Oméga se poursuit.

Afin de reconnaitre la spécialité des soins infirmiers dans un centre hospitalier tertiaire de
santé mentale et de psychiatrie légale, tel que le CHR, le Réseau a annoncé le 13 septembre
dernier I'implantation d’une prime de 5 % pour les infirmieres et infirmiers (actuels et futurs)
choisissant d’ceuvrer dans cet établissement afin d’aider au recrutement et a la rétention.
Cette initiative répond également a une des recommandations dans le rapport Weber. En ce
qui concerne le personnel médical, le travail se poursuit avec le MS qui a notamment
approuvé un plan pour les psychiatres remplacants (locums). En ce qui a trait au plan de
rémunération alternatif (communément appelé AFP ou alternative funding plan), le tout est
présentement a I’étude au MS. Cet AFP prévoit notamment I’allocation d’ETP en psychiatrie
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générale et en psychiatrie légale ainsi que des ajustements aux conditions de travail pour

améliorer le recrutement et la rétention.

Toujours en conformité avec les recommandations du rapport Weber, le CHR a joint
I’Initiative de qualité en santé mentale et en toxicomanie (IQSMT) qui est un réseau national
de qualité en santé mentale. Cette adhésion nous donne I'occasion de devenir un chef de
file et de nous comparer aux normes et aux meilleures pratiques a I’échelle nationale.

Relations avec le Conseil d’administration

7.1 Centre provincial d’excellence pour les jeunes en santé mentale

En date du 27 septembre 2019, nous n’avons pas encore été informés des intentions du
ministére de la Santé quant a I’avenir du Centre provincial d’excellence pour les jeunes en
santé mentale a Campbellton.

7.2 Rencontres et démarches de représentation

Pendant la période visée par ce rapport, j’ai participé a un peu plus d’une vingtaine de
rencontres et discussions avec nos partenaires et plusieurs parties prenantes. Au nombre
des dossiers qui ont retenu I’attention, je souligne notamment des rencontres avec les
partenaires communautaires et gouvernementaux du systéme de santé ainsi que des
conseils d’administration d’organismes nationaux.

NOTE : La liste détaillée de mes rencontres et démarches de représentation est présentée en
annexe 1 de ce rapport.

7.3 Renouvellement du Plan général de communication 2016-2019

Le Plan général de communication 2016-2019 doit bientdt étre renouvelé. Puisque le
processus d’élaboration d’un nouveau plan stratégique pour 2020-2023 est présentement en
cours, il a été convenu avec le Service des communications et de I’engagement
communautaire d’attendre la fin de cet exercice avant de procéder, ce qui permettra
d’assurer un meilleur arrimage avec le prochain plan stratégique.

Intégration des initiatives stratégiques et opérationnelles

8.1 Transfert des opérations de la cataracte d’Edmundston a Grand-Sault

Le Réseau a approuvé le projet de transférer les opérations de la cataracte du bloc opératoire
de I'Hopital régional d'Edmundston (HRE) vers les soins ambulatoires de I'Hopital général de
Grand-Sault (HGGS). Les avantages du projet sont nombreux pour les patients: (1) les
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services demeurent a proximité, (2) amélioration de l'accés; (3) réduction du temps d'attente
et (4) augmentation du nombre annuel d'opérations. Pour le Réseau, le changement
permettra : (1) d'offrir les services chirurgicaux dans les délais prescrits; (2) de respecter les
pratiques exemplaires et les normes nationales; (3) une utilisation plus judicieuse des
installations a I'HRE et a I'HGGS.

Cette initiative découle du plan du Réseau visant a améliorer le fonctionnement, la
performance et |'efficience des services de chirurgie dans la zone Nord-Ouest. Parmi les
défis identifiés, le plan fait ressortir un manque de capacité afin de répondre aux besoins de
la population. C'est pourquoi le Réseau a décidé de miser sur des procédés qui peuvent étre
faits a I'extérieur du bloc opératoire (souvent en mode ambulatoire), comme les opérations
de la cataracte. Puisque le secteur des services ambulatoires de I'HRE est utilisé au maximum
et qu'aucun espace physique n'est disponible pour y offrir des services qui pourraient
désengorger le bloc opératoire, la décision la plus logique était d'opter pour I'HGGS.

Les travaux de rénovations a I'HGGS vont commencer plus tard cet automne et auront lieu
principalement dans des locaux inoccupés des soins ambulatoires, ce qui devrait diminuer
I'impact sur les services. Le nouveau service devrait étre en place au printemps 2020.

8.2 Nouveaux locaux a Bouctouche pour le programme Cceur en santé
Le Réseau a procédé a I’ouverture officielle des nouveaux locaux du programme provincial
de réadaptation cardiaque Cceur en santé a Bouctouche, le 18 septembre dernier.

Grace a cette initiative, les patients de Bouctouche et ses environs ont désormais acces aux
mémes services de qualité que ceux qui sont offerts au sein des autres régions de la
province. Ce projet démontre de maniére tangible que nous contribuons a I’laugmentation
du niveau de santé de la population, comme le stipule notre Plan stratégique 2017-2020.

Les nouveaux locaux, qui ont pignon sur rue au Centre J.K. Irving de Bouctouche, permettent
d’offrir des services a tous les patients aux prises avec une maladie cardiovasculaire ou
ayant des facteurs de risque liés a des troubles cardiaques. Un nouveau programme de
réadaptation pulmonaire est aussi disponible a I'intérieur des nouveaux locaux, permettant

ainsi d’offrir une gamme de services diversifiés aux patients en un seul et méme lieu.
Un peu plus de 300 000 dollars ont été nécessaires pour financer cette initiative, qui a été
réalisée grace aux efforts communs du groupe local Coeur en mouvement, du Réseau et du
service de réadaptation pulmonaire du Centre hospitalier universitaire Dr-Georges-L.-

Dumont.
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8.3 Service provincial de médecine génétique accordé au Réseau

Le 16 septembre dernier, le ministére de la Santé nous a informés officiellement qu’il a
approuvé notre demande afin d’obtenir un mandat provincial permettant au Réseau de
développer et d’offrir les services de médecine génétique pour les résidents du Nouveau-
Brunswick. Rappelons que le développement d’un tel programme fait partie de notre Plan
stratégique 2017-2020 qui prévoyait d’augmenter I'offre de services spécialisés (services
médicaux et professionnels). Le Réseau a déja embauché une généticienne ainsi qu’un
conseiller en génétique et le Centre de médecine de précision inclut un fort volet lié a la
génétique. Il s’agit donc d’une excellente nouvelle qui vient consolider notre expertise en
médecine génétique.

La prochaine étape dans ce dossier consiste a présenter au ministére de la Santé un plan
opérationnel pour assurer la bonne mise en ceuvre de ce nouveau programme. Le Réseau de
santé Horizon ainsi que la Maritime Medical Genetic Services de I’'HOpital IWK sont des
partenaires dans ce projet et seront consultés lors de I’élaboration du plan.

8.4 Rencontres de planification avec le ministére de la Santé
Les rencontres avec le Réseau de santé Horizon et le ministére de la Santé se poursuivent
toujours sur une base réguliere. Les enjeux reliés a la viabilité du systéme de santé dans un

contexte de grande pénurie de la main d’ceuvre demeurent toujours en téte de liste des
discussions entre les partenaires.

Voila qui fait le tour des principaux dossiers du Réseau pour la période du 10 juin au 27
septembre 2019.

Le président-directeur général,

@m A m}/@

Gilles Lanteigne

RFSFAL DF SANLF
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ANNEXE 1 - Liste des rencontres et représentations du PDG (du 10 juin au 27 septembre
2019)

Sur une base réguliére, des rencontres ont lieu avec les différentes instances gouvernementales,
des groupes d’employés et de médecins, des partenaires communautaires et d’autres parties
prenantes, tant a I’échelle régionale, provinciales que nationale.

Evénements

Participation aux réunions du Conseil d’administration de SoinsSanté CAN -

Ottawa

Participation aux réunions du Conseil d’administration de I'Institut canadien

d'information sur la santé (ICIS) - Ottawa

Participation a une séance de formation du Conseil d’administration -

Caraquet

Participation aux réunions du Conseil d’administration - Caraquet
Participation a la reconnaissance du Dr Harrigan - Edmundston
Participation a la coupe du ruban en lien avec les rénovations - Grand-Sault

Participation a la rencontre du Comité communautaire de la région de Grand-
Sault, Saint-Léonard et Drummond a Grand-Sault et celle du Comité

communautaire de la région de Saint-Quentin, Kedgwick et Grimmer

Participation a la rencontre ministérielle - Recrutement des infirmiéres a

'internationale - téléconférence

Participation a la réunion du Conseil d’administration de Service Nouveau-

Brunswick - téléconférence

Participation a la réunion des ententes de services avec Services Nouveau-

Brunswick - téléconférence

Visite d’agrément - Québec

Participation a la réunion de la planification des ressources humaines en santé

L]
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- Fredericton

Participation a la réunion ministérielle - Fredericton

Participation au congrés - de I’Association latine pour I’'analyse des systémes
de santé - Montréal

Participation a I’atelier concernant les utilisateurs fréquents avec le Conseil de

la santé, le Réseau de santé Horizon et le ministere - Moncton

Participation a la réunion de I’Analyse des données des Régies régionales de
santé et du Conseil de la santé - Moncton

Diner avec le président-directeur général du Collége communautaire du
Nouveau-Brunswick - Bathurst

Participation a la rencontre ministérielle - Fredericton

Participation a la cloture de la campagne majeure de la Fondation de I’hopital

de ’Enfant-Jésus - Caraquet

Participation a la rencontre de la planification des ressources
organisationnelles du Comité directeur de projet - vidéoconférence

Appel téléphonique avec la directrice régionale d’Agrément Canada pour le

Québec et I’Atlantique

Rencontre ministérielle - reglements administratifs - Fredericton

L]
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ANNEXE 2 - Activités de communication - Liste des communiqués de presse publiés (du 10
juin au 27 septembre 2019)

Tous les communiqués de presse sont diffusés aux médias de la province et publiés de maniére

simultanée sur le site Internet du Réseau ainsi que sur nos plateformes des médias sociaux.

10 juin 2019

10 juin 2019

14 juin 2019

18 juin 2019

20 juin 2019

25 juin 2019

27 juin 2019
2 juillet 2019

11 juillet 2019

23 juillet 2019

.......... ! ,..:..Vitalité

: Date de publication Titre du communiqué

Le Réseau de santé Vitalité confirme le départ de deux médecins a Saint-

Quentin

Hopital Régional de Campbellton; reprise des services d’obstétrique et de

pédiatrie

Visites interdites a I’'Unité de psychiatrie et de pédopsychiatrie de I’'Hopital
Régional de Campbellton

Assemblée générale annuelle 2018-2019 et réunion publique ordinaire du

Conseil d’administration - faits saillants

Retour de I'évaluation et du traitement du lymphcedéme a I’Hopital régional
d’Edmundston

Le Dr Fred Harrigan honoré en tant que pionnier de la médecine interne au
Nord-Ouest du Nouveau-Brunswick

Ouverture officielle de locaux rénovés a I’Hopital général de Grand-Sault

Le Centre médical régional de Shediac fermé temporairement jusqu’a avis

contraire
De nouveaux locaux pour la Clinique de réadaptation cardiaque a Saint-Quentin
Le Centre médical régional de Shediac rouvre a nouveau ses portes au public

Réorganisation temporaire des lits a I'Hopital Régional de Campbellton afin de

maintenir les services

Le Réseau de santé Vitalité est choisi pour participer a un projet national pour

améliorer les services de chirurgie

.
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14 aoidt 2019 Nouveaux locaux pour le laboratoire de fonction pulmonaire au Centre

hospitalier universitaire Dr-Georges-L.-Dumont

4 septembre 2019 Trois hopitaux du Réseau choisis pour participer a un projet national sur

I’allaitement maternel

18 septembre 2019 Le programme Cceur en santé fait I'ouverture de ses nouveaux locaux a
Bouctouche
21 septembre 2019 Absence de médecin les 23 et 24 septembre 2019 a la clinique sans rendez-

vous du Centre de santé communautaire St. Joseph

25 septembre 2019 Un psychiatre du Réseau recoit un prix national

L]
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Annexe 3 - Activités de communication - Médias sociaux (juin a septembre 2019)

FACEBOOK, TWITTER, INSTAGRAM ET LINKEDIN

Nombre d’adeptes au 24 septembre 2019:

Nombre de publications durant la période du 5
juin au 24 septembre 2019 :

Portée des activités:

Facebook : 4 043 (augmentation de 659 adeptes depuis le 1¢ avril
2019);

Twitter : 417 abonnés;
Instagram; 142 abonnés;

LinkedIn : 1 0 27 abonnés.

Facebook : 183;

Twitter : 170;

Instagram : 52;

LinkedIn : 54.

Facebook : publications ayant atteint 1 500 utilisateurs ou plus : 96

messages ont atteint 522 508 utilisateurs et ont suscité 107 973
interactions, commentaires, réactions et partages;

Twitter : 16 572 vues, 246 commentaires, réactions;
Instagram : 161 commentaires, réactions, partages;

LinkedIn : 18 259 impressions, 226 commentaires, réactions,
partages.
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Point 5.4

Note couverture

Réunion publique du Conseil d’administration
Le 8 octobre 2019

Objet : Privileges temporaires des médecins

Cette note a pour but de présenter le tableau des priviléges temporaires des médecins du Réseau de
santé Vitalité pour approbation en date du 8 juin au 24 septembre 2019. Docteure Desrosiers le soumet a
I'attention du Conseil d’administration pour adoption. Elle sera présente pour répondre aux questions des
membres et offrir les explications selon le cas.

Proposition de motion :

Proposé
Appuyé

Et résolu que le Conseil d’administration adopte les privileges temporaires des médecins du Réseau de
santé Vitalité en date du 8 juin au 24 septembre 2019.

RESEAU DE SANTE
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AR A [ ) DORAIR /] e hre N19 Do i
o . . L Date de privileges
Médecins Profession Champ(s) de pratique Catégorie Bu Au Zones
AL-SHAMAA, Dr Sarmad Neurologiste Neurologie Suppléant 19 aolt 2019 4 novembre 2019 1B
ALARCON CHINCHILLA, Dre | Dermatologue Dermatologie Associé 9 septembre 2019 6 décembre 2019
Evelyn
HENDRIKS, Dre Amélie Médecin généraliste Médecine d’urgence Suppléant 10 ao(t 2019 2 novembre 2019 1B, 4
Médecine familiale
HUSSAIN, Dr Arif Pédiatre Pédiatrie Conseiller 19 juillet 2019 11 octobre 2019 1B
JUDSON, Dre Sarah Médecin généraliste Médecine familiale Suppléant 24 septembre 2019 16 décembre 2019 1B
Soins palliatif
Hospitaliste
LANDRY-DARISME, Dre Médecin généraliste Médecine familiale Suppléant 24 septembre 2019 16 décembre 2019 1B,4,5,6
Amila Médecine d’urgence,
LEBLOND, Dr Marc-André Médecin généraliste Médecine familiale Suppléant 24 septembre 2019 16 décembre 2019 1B
LEMAY, Dre Stéphanie Médecin généraliste Médecin familiale Suppléant 24 septembre 2019 16 décembre 2019 1B
Gériatrie
MACDONALD, Dr Derek Radiologiste Radiologie Suppléant 19 juillet 2019 11 octobre 2019 1B,5
MAILLET-LEBEL, Dre Nicole Dermatologue Dermatologie Conseiller 6 aolt 2019 29 octobre 2019 1B
MANNA, Dr Jonaki Pathologiste Hémato-pathologie Conseiller 19 ao(t 2019 4 novembre 2019 1B,4,5,6
MARTIN, Dr Daniel Anesthésiste Anesthésie Suppléant 9 juillet 2019 1 octobre 2019 1B
MENARD, Dr Sophonie Médecin généraliste Médecin familiale Suppléant 24 septembre 2019 16 décembre 2019 1B,6
RIOUX, Dre Margo Psychiatre Psychiatrie adulte Associé 8 juillet 2019 30 septembre 2019 | 1B,4,5,6
ROBICHAUD, Dr Sébastien Médecin généraliste Médecine d’urgence Suppléant 24 septembre 2019 16 décembre 2019 1B
Soins intensifs
ROY, Dr Frédéric Médecin généraliste Médecine d’urgence Suppléant 24 septembre 2019 16 décembre 2019 1B
Médecine familiale
VAUCHER, Dr Jonathan Pathologiste Pathologie Suppléant 6 aolt 2019 29 octobre 2019 1B
CATTELLAT, Dr Patrice Médecin généraliste Médecine familiale Suppléant 23 septembre 2019 13 décembre 2019 4&5
Hospitalisation
Médecine d’urgence
(conditionnel ACLS / ATLS)
COUTURIER, Dre Caroline Médecin généraliste Médecine familiale Associé 19 ao(it 2019 8 novembre 2019 4
Hospitalisation
Obstétrique
COUTURIER, Dr Christian Gynécologue-obstétricien Gynécologie / obstétrique Associé 1 septembre 2019 22 novembre 2019 4
DESLAURIERS, Dre Maguy Médecin généraliste Médecine d’urgence Suppléant 18 juillet 2019 11 octobre 2019 4
DUPERE, Dre Mélissa Médecin généraliste Médecine d’urgence Suppléant 4 septembre 2019 29 novembre 2019 4&5
Hospitalisation
GARDNER, Dr Angus Gynécologue-obstétricien Gynécologie Suppléant 9 aolt 2019 1¢" novembre 2019 4
Obstétrique
GODBOUT, Dre Heidi Médecin généraliste Médecine familiale Suppléant 18 juillet 2019 11 octobre 2019 4

Hospitalisation / Gériatrie
Urgence




Date de privileges

Hospitalisation
Médecine d’urgence

Médecins Profession Champ(s) de pratique Catégorie Du Au Zones
GODBOUT, Dre Heidi Médecin généraliste Médecine familiale Associé 1 septembre 2019 22 novembre 2019 4
Hospitalisation
Urgence / Gériatrie
MONTEL, Dre Marie- Médecin généraliste Médecine familiale Suppléant 15 ao(t 2019 8 novembre 2019 4
Frédérique Hospitalisation
Médecine d’urgence
NGO, Dre Thuy Linh Médecin généraliste Médecine familiale Suppléant 9 septembre 2019 22 novembre 2019 4
Hospitalisation
Soins palliatifs / réadaptation
PENTWALA, Dr Fidele N. Médecin généraliste Médecine familiale Associé 1¢" ao(t 2019 25 octobre 2019 4
Hospitalisation
Médecine d’urgence
Obstétrique
Assistance opératoire
ROY, Dre Marie-Josée Pédiatre Pédiatrie Suppléant 10 ao(t 2019 ler novembre 2019 4
ROY, Dre Lison Anesthésiste Anesthésie générale Suppléant 17 ao(t 2019 8 novembre 2019 4
THERIAULT, Dre Franceska Médecin généraliste Médecine familiale Associé 20 juillet 2019 11 octobre 2019 4&1B

ATTARIAN, Dr Armen Hrant | Radiologiste Radiologie Suppléant 12 juillet 2019 4 octobre 2019 1B,4,5,6
BENVENUTO, Dr Paul Radiologiste Radiologie Suppléant 12 juillet 2019 4 octobre 2019 1B,4,5,6
BALCOMB, Dr Ingrid Gynécologue-obstétricienne Gynécologie/Obstetrie Suppléant 23 aolt 2019 15 novembre 2019 5
BURE, Dr Lionel Radiologiste Radiologie Suppléant 9 septembre 2019 29 novembre 2019 5
CHIASSON, Dre Mélissa Interniste Médecine interne générale Suppléant 23 aolt 2019 15 novembre 2019 5
Médecine interne — Soins
intensifs fermés
CLOUTIER LAMBERT, Dr Radiologiste Radiologie Suppléant 30 ao(it 2019 22 novembre 2019 1B,5,6
Christophe
CLOUTIER, Dr Francis Radiologiste Radiologie Suppléant 20 septembre 2019 13 décembre 2019 1B,5
GAGNE BROSSEAU, Dr Radiolosite Radiologie Suppléant 30 ao(t 2019 22 novembre 2019 1B,5,6
Laurent
HAQUE, Dr Shamim Anesthésiste Anesthésie Générale Suppléant 7 juin 2019 30 ao(t 2019 5
LAMOTHE, Dr Dany Psychiatre Psychiatrie Suppléant 8 juillet 2019 27 septembre 2019 5
MACDONALD, Dr Derek Radiologiste Radiologie Suppléant 19 juillet 2019 11 octobre 2019 1B,5
MILETTE, Dre Valérie Médecin généraliste Médecine familiale Suppléant 2 aolt 2019 25 octobre 2019 5
Soins palliatifs
NEUFELD, Dr Keith Radiologiste Radiologie Suppléant 17 juin 2019 6 septembre 2019 5
OGUNREMI, Dr Babatunde Radiologiste Radiologie Suppléant 16 septembre 2019 6 décembre 2019 1B,4,5,6
OLAPIDO, Dr Abiodun Gynécologue-obstétricien Gynécologie/Obstetrie Suppléant 19 juillet 2019 11 octobre 2019 1B,5,6




Date de privileges

Médecins Profession Champ(s) de pratique Catégorie Du Au Zones
Perron, Dr Benjamin Médecin généraliste Médecine familiale Suppléant 16 ao(t 2019 8 novembre 2019 5,6
Médecine d’urgence
Hospitalisation
Soins palliatifs
TABAH, Dr Nicolas Radiologiste Radiolgie Suppléant 3 septembre 2019 | 22 novembre 2019 5
TOUMA, Dr Georges Chirurgien général Chirurgie générale Suppléant 13 septembre 2019 | 6 décembre 2019 5
Gynécologie et obstétrique
YOON, Dr Joongchull Radiologiste Radiologie Suppléant 27 juillet 2019 18 octobre 2019 5

BOSSE, Dre Marilyne Orthopédiste Orthopédie Actif 10 aolt 2019 ler novembre 2019 6
CHAIBOU, Dr Mahamadou Pédiatre Pédiatrie Suppléant 10 juillet 2019 4 octobre 2019 6
GREEMBERG, Dr Rony Pédiatre Pédiatrie Suppléant 4 juin 2019 30 ao(it 2019 6
HACHE, Dre Mireille Psychiatre Psychiatrie adulte Actif 10 ao(t 2019 ler novembre 2019 6
HILAIRE, Dr Lenz Chirurgien Chirurgie Générale Suppléant 23 septembre 2019 | 13 décembre 2019 6
JOHNSON, Dre Noémie Médecin généraliste Médecine familiale Suppléant 10 aolt 2019 ler novembre 2019 1B, 4, 5,
Médecine d’urgence 6
MANESHI, Dr Anali Urgentologue Médecine d’urgence Suppléant 7 juin 2019 31 ao(t 2019 6
30 aolt 2019 22 novembre 2019
PELLETIER, Dre Roxane Médecin généraliste Médecin de famille Associé 12 septembre 2019 | 6 décembre 2019 6
ROBICHAUD, Dr Marc-André | Médecin généraliste Médecine d’urgence Associé 6 ao(t 2019 ler novembre 2019 6
STEPHENSON, Dre Marie- Oto-rhino-laryngologue Oto-rhino-laryngologie Suppléant 19 juillet 2019 11 octobre 2019 6
France
WHITE, Dre Nathalie Médecin généraliste Médecine familiale Associé 19 aolt 2019 8 novembre 2019 6




Point 5.5
Note couverture

Réunion publique du Conseil d’administration
Le 8 octobre 2019

Objet : Correspondance
Cette documentation est pour information et est incluse a méme I'ordre du jour par consentement.
Proposition de motion :

Proposé

Appuyé

Et résolu que le Conseil d’administration recoit le tableau et la correspondance recue depuis la
derniére rencontre.

RESEAU DE SANTE
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Correspondance du Conseil d'administration du Réseau de santé Vitalité - 2019 (Point 5.5)

Date Destinataire Expéditeur Objet Réception Réponse
No. 1 |4 juillet 2019 Gilles Lanteigne Bertrand Beaulieu, Comité Lettre de remerciement N N/A
organisateur finale jeux de I'Acadie
2019




No. 1

COMITE ORGANISATEUR FINALE JEUX DE L’ACADIE 2019 ,{

COFJA 2019

215 rue Guimont ~
Grand-Sault, NB E3Y 1C7 e ——
1-888-599-5389 FEn M{,pourlesw,
cofja2019@jeuxdelacadie.org Cyawl

de lAcadie 2019

Le 4 juillet 2019

M. Gilles Lanteigne, directeur général
Réseau de santé Vitalité

Monsieur Lanteigne,

Du 26 au 30 juin dernier nous avons accueilli plus de 1 100 participants et participantes,
environ 350 accompagnateurs et accompagnatrices et des milliers de visiteurs dans le
cadre de la 40 Finale des Jeux de I’Acadie. En provenance des 4 provinces de I’Atlantique
ces participants et participantes ont eu la chance de s’épanouir dans des activités sportives,
culturelles et sociales tres variées.

Grace a votre collaboration et votre engagement combinés avec celui de plus de 800
bénévoles nous pouvons qualifier ce grand rassemblement de réussite sur toute la

ligne. Ensemble nous avons réussi a faire de la 40: Finale des Jeux de I’Acadie un succes
retentissant et par le fait méme faire rayonner nos quatre communautés de Grand-Sault,
Drummond, Saint-André et Saint-Léonard.

Nous voulons par la présente vous remercier tres sincerement, votre équipe et vous,
d’avoir accepté de faire partie de cette aventure. Nous sommes tres heureux d’avoir pu
compter sur votre contribution. Vous avez été un maillon important et nous I'apprécions.

Au nom des participants et participantes, de leurs accompagnateurs et accompagnatrices,
du Comité Organisateur de la 40: Finale des Jeux de ’Acadie (COFJA 2019) nous vous disons
un sincere MERCI !

Le président,
Bertrand Beaulieu
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Point 6.1

Note couverture

Réunion publique du Conseil d’administration
Le 8 octobre 2019

Objet : Comité de gouvernance et de mise en candidature

Vous trouverez ci-joint le rapport et le proces-verbal du Comité de gouvernance et de mise en candidature
de la rencontre du 17 septembre 2019. Ce rapport sera présenté par Lucille Auffrey, présidente du comité.
De ce rapport découlent deux propositions, la premiere, de recevoir le rapport et la deuxieme, I'adoption

d’'une motion contenue dans le rapport de la présidente.
1) Proposition de motion :

Proposé
Appuyé

Et résolu que le Conseil d’'administration recoit le rapport du Comité de gouvernance et de mise
en candidature de la rencontre du 17 septembre 2019.

2) Proposition de motion :

Proposé

Appuyé

Et résolu que le Conseil d’'administration adopte la motion suivante : MOTION 2019-09-17 /
03GMC du Comité de gouvernance et de mise en candidature de la rencontre du 17 septembre
2019.

RESEAU DE SANTE
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Point 6.1

Comité de gouvernance

@) et de mise en candidature

. Rapport au Consell d'administration
® 8 octobre 2019
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gRéunion reguliere : 17 septembre 2019

Sujets discutes :

e Mandat du Comité de gouvernance et de mise en
candidature ;

e Plan de travail 2019-2020 ;

e Plan de formation du Conseil d’administration 2019-2020 ;

e Mise a jour des reglements administratifs ;

e Planification stratégique.

°
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Réunion reguliere : 17 septembre 2019

Plan de formation du Conseil d’administration 2019-2020:

e Qualité et sécurité des usagers — Octobre 2019

e Planification stratégigue — Décembre 2019
e Gouvernance — Avril 2020
e Ethique _— Juin 2020

MOTION 2019-09-17 / 03GMC
Proposé par Norma McGraw
Appuyé par Gaitan Michaud

Et résolu que le plan de formation du Conseil d’administration
2019-2020 soit adopté avec les modifications suggérees.

Adopté a 'unanimité.

RESEAU DE SANTE



Réunion reguliere : 17 septembre 2019

Planification stratéqique :

Le Réseau de santé Vitalité entame une démarche de
planification stratégique, afin de valider sa mission, vision,
valeurs ainsi que pour établir son plan sur trois ans, ses buts et
ses objectifs stratégiques.

La firme le Centre de leadership et d’évaluation « Le Clé » a
été retenue pour élaborer la planification stratégique du

Réseau de santé Vitalité 2020-2023.

Cette demarche s’effectuera entre les mois de septembre et
decembre 2019 et portera essentiellement sur les activités
d’engagement et de consultations tant a l'interne qu’a I'externe.

RESEAU DE SANTE



Réunion reguliere : 17 septembre 2019

(suite)

Ceci constitue le rapport de la présidente du Comité de
gouvernance et de mise en candidature pour la réunion
tenue le 17 septembre 2019 et je propose 'acceptation de
ce rapport tel que presenté.

Lucille Auffrey

Présidente du Comité de gouvernance et de mise en
candidature

°
@  RESEAU DESANTE
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AVIS DE REUNION []

Comité de gouvernance et de mise en candidature

PROCES-VERBAL [X] Point 6.1

. L Comité de gouvernance et de | Date et heure: | Le 17 septembre 2019 & 09:00
Titre de laréunion : : . . . .
mise en candidature Endroit : Vidéoconférence
] } ) Bathurst : siege social (Gilles)
But de laréunion : | Réunion réguliére Edmundston  salle 2281 (Giséle)
= - Grand-Sault : salle 0252 (Gaitan)
Pre5|de.nte Luc!lle Auffrey Tracadie : salle coop de la Baie ~ (Norma)
Secreétaire Lucie Francoeur Moncton : sous-sol Auberge (Lucille, Michelyne, Vanessa)
Jabber : (Diane, consultants Le Clé)
Participants
Lucille Auffrey Michelyne Paulin v Gaitan Michaud v
Gilles Lanteigne Norma McGraw v Gisele Beaulieu v
PROCES-VERBAL

1. Ouverture delaréunion

La réunion est ouverte par Lucille Auffrey & 09:00.

2. Constatation de la régularité de laréunion
La réunion a été diiment convoquée et le quorum est atteint.

3. Adoption de I'ordre du jour
MOTION 2019-09-17 / 01GMC

Proposé par Gaitan Michaud
Appuyé par Norma McGraw
Et résolu que I'ordre du jour soit adopté tel que circulé.
Adopté a 'unanimité.

4. Déclaration de conflit d’intérét
Aucun conflit d’intérét n’est déclaré.

5. Résolutions en bloc

5.1 Adoption des résolutions en bloc
5.2 Adoption du procés-verbal du 3 juin 2019
5.3 Suivis de la derniere réunion tenue le 3 juin 2019

5.3.1 Démarche de la planification stratégique

5.4 Mandat du Comité de gouvernance et de mise en candidature
5.5 Plan de travail 2019-2020
5.6 Plan de formation du Conseil d’administration 2019-2020
5.7 Mise & jour des réglements administratifs
5.8 Evaluation de la derniére réunion du Conseil d’administration

La présidente demande aux membres si certains points des résolutions en bloc doivent étre retirés ou si les
résolutions en bloc sont adoptées telles que présentées. Le point ci-dessous est retiré des résolutions en bloc :
5.6 Plan de formation du Conseil d’administration 2019-2020

MOTION 2019-09-17 / 02GMC

Proposé par Gaitan Michaud
Appuyé par Norma McGraw
Et résolu que les résolutions en bloc soient adoptées avec le retrait du point ci-dessous :
5.6 Plan de formation du Conseil d’administration 2019-2020
Adopté a 'unanimité.

Compte rendu
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Comité de gouvernance et de mise en candidature

5.6 Plan de formation du Conseil d’administration 2019-2020
La présidente du Conseil d’administration souligne que le Conseil actuel entame sa derniére année
annuelle. Elle invite les membres a réfléchir s’il y a d’autres formations spécifiques a ajouter pour I'année
2019-2020 qui correspond au besoin du Conseil.

La prochaine année sera remplie de défis particulierement en raison du contexte actuel. D’ailleurs, une
discussion approfondie est prévue lors de la prochaine réunion du Conseil d’administration.

Aprés discussion, les thémes reliés a I'éthique et la gouvernance seront changés de date. La formation
reliée a la gouvernance sera offerte en avril 2020 et celle de I'éthique en juin 2020. Les modifications
suggérées seront apportées au plan de formation.

En ce qui concerne l'arrivée de nouveaux membres du Conseil d’administration en mai 2020, il sera
primordial de tenir compte de la continuité des principaux dossiers en cours. A ce jour, le processus de
nominations et d’élections des membres du Conseil n’est pas encore connu.

MOTION 2019-09-17 / 03GMC

Proposé par Norma McGraw

Appuyé par Gaitan Michaud

Et résolu que le plan de formation du Conseil d’administration 2019-2020 soit adopté avec les
modifications suggérées.

Adopté a 'unanimité.

6. Autres

6.1 Planification stratégique
Invités : Diane Mignault, Vanessa Fillion, Gilles Clavel, Armand Boudreau et Noémi Paquette
Gisele Beaulieu souhaite la bienvenue a tous. Celle-ci souligne que la firme le Centre de leadership et
d’évaluation « Le Clé » a été retenue pour élaborer la planification stratégique du Réseau de santé Vitalité
2020-2023.

Les personnes-ressources assignées a ce dossier chez la firme Le Clé sont Armand Boudreau, expert en
planification stratégique, Gilles Clavel, expert-conseil en santé et Noémi Paquette,
gestionnaire/conseillere principale en développement organisationnel.

Par le biais d’'une présentation PowerPoint, les consultants chez Le Clé passent en revue le lancement
de la démarche de la planification stratégique qui se déroulera entre les mois de septembre et décembre
2019. Les principaux éléments ressortis sont :

e limportance de la planification stratégique pour le Réseau de santé Vitalité (les grands
parameétres) ;
la démarche ;
'environnement interne et externe ;
les étapes et responsabilités du Conseil d’administration ;
les autres étapes et responsabilités.

Un membre suggeére d’effectuer une mise a jour des enjeux/objectifs émis lors de la retraite du Consell
d’administration tenue en décembre 2018. Il est prévu que cette documentation sera revue et consultée
lors de la planification actuelle.

Armand Boudreau présente I'analyse de I'environnement interne et externe du Réseau de santé Vitalité.
L’analyse de I'environnement interne porte sur les forces, les faiblesses et les capacités de celui-ci. Quant
a l'analyse de I'environnement externe, il porte sur les contraintes, les opportunités, les menaces (défis)
et les tendances.

Les membres font les commentaires/ajouts suivants :

e le manque de formateurs en ressources humaines dans tous les domaines (infirmiéres,
ergothérapeutes, psychologues, etc.) ; défis de remplir les siéges et/ou méme d’en sécuriser juste
pour le N.-B. et/ou Vitalité ;

e les médias/les communications externes ;
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le besoin et les impacts des nouveaux arrivants (recrutement) ;

immigration ;

les infrastructures désuétes du Réseau — le manque d’espace ;

la sécurité des patients/employés (violence) ;

la rémunération/classification — géré centralement au Conseil du trésor - il y a du rattrapage a
faire pour plusieurs disciplines ;

'amélioration de la santé mentale auprés des jeunes ;

e litinérance ; et

e les changements climatiques.

En septembre 2018, un Comité adhoc pour l'offre de services des hodpitaux et établissements
communautaires a été mis sur pied. Celui-ci est responsable de fournir au Conseil d’administration des
recommandations concernant les préoccupations et les enjeux du Réseau. C’est pourquoi il sera
important de faire le lien avec les travaux réalisés a ce jour au sein de ce comité.

En ce qui concerne le manque d’espace et les infrastructures, le président-directeur général souligne
gu’un mandat a été assigné a la firme CIM « Conseil en immobilisation et management Inc » a 'automne
dernier, afin de réaliser un plan directeur spécifique pour le CHUDGLD, en lien avec la vision et les
orientations stratégiques. Le plan directeur sera présenté en décembre prochain.

Une discussion se tiendra lors de la retraite du Comité stratégique des opérations prévue les 16 et 17
octobre a propos des enjeux, des orientations et des objectifs stratégiques. Les personnes-ressources
chez Le Clé seront invitées a participer a cette retraite. lls participeront également a la retraite du Conseil
d’administration prévue le 9 décembre 2019 a Edmundston.

La présidente du Comité remercie les invitées et consultants de leur participation.
*Les consultants de La Clé et les invitées quittent la réunion & 10:20.

Le président-directeur général souligne que les consultants se sont engagés rapidement dans la
démarche de la planification stratégique, puis le déroulement des travaux va bon train. Celui-ci explique
brievement la planification des entrevues avec les principales parties prenantes internes et externes. Un
sondage sera créé permettant a chaque membre du personnel de donner son point de vue dans I'ébauche
du matériel de planification stratégique actualisé. Aussi, un sondage sera élaboré pour mener des
consultations larges aupres de la population. D’ailleurs, lors de la derniére planification stratégique, nous
avons réussi a susciter beaucoup d’intérét avec des personnes clés et des partenaires importants.

7. Date de la prochaine réunion : le 18 novembre 2019 a 09:00.

8. Levée delaréunion
La levée de la réunion est proposée par Gaitan Michaud & 10:40.

Lucille Auffrey Giséle Beaulieu
Présidente du comité V.-p. — Performance, Qualité, Services généraux et
V.-p. — Ressources humaines (intérim)
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Point 6.2

Note couverture

Réunion publique du Conseil d’administration
Le 8 octobre 2019

Objet : Comité des finances et de vérification

Vous trouverez ci-joint le rapport du Comité des finances et de vérification de la rencontre du 18
septembre 2019. Ce rapport sera présenté par Rita Godbout, présidente du comité. De ce rapport
découlent deux propositions, la premiére, de recevoir le rapport et la deuxieme, I'adoption des deux
motions contenues dans le rapport de la présidente.

1) Proposition de motion :

Proposé
Appuyé

Et résolu que le Conseil d’administration recoit le rapport du Comité des finances et de
vérification de la rencontre du 18 septembre 2019.

2) Proposition de motion :

Proposé
Appuyé

Et résolu que le Conseil d’'administration adopte les deux motions suivantes : MOTION 2019-09-
18/ 03FV et MOTION 2019-09-18/ 04FV du Comité des finances et de vérification de la rencontre
du 18 septembre 2019.

RESEAU DE SANTE
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gRéunion reguliere : 18 septembre 2019

Sujets discuteés :

e Mandat du Comité des finances et de vérification
e Plan de travail 2019-2020

e Lettre du bureau du vérificateur général: Nomination
d'un auditeur externe

e Recommandations du vérificateur externe 2018-2019

e Etats financiers pour I'exercice se terminant le 31
juillet 2019
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Réunion réeqguliere : 18 septembre 2019

Recommandations du vérificateur externe 2018-2019 :

Des recommandations ont été émises suite a la vérification
externe 2018-2019. Un plan est en place pour adresser et
régler toutes les recommandations d'ici le 31 décembre 20109.

MOTION 2019-09-18 / 03FV
Proposé par Emeril Hacheé
Appuyé par Brenda Martin

Et résolu que les réponses du Réseau de santé Vitalité soient
adoptées telles que présentées, afin de se conformer aux
recommandations du vérificateur externe contenu dans le
rapport 2018-2019.

Adopté a 'unanimité.
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Réunion reguliere : 18 septembre 2019

Etats financiers pour I'exercice se terminant le 31 juillet
2019:

Pour les quatre premiers mois d’opération, du 1¢" avril au 31 juillet
2019, le Réseau termine avec un déficit d’opérations de 1,478,390 $.
Le déficit reflete d’'une part les dépenses nécessaires telles que les
projets de rénovations majeures qui se poursuivent de I'année
précédente, ainsi que ceux qui étaient planifiés commencer a I'été
20109.

MOTION 2019-09-18 / 04FV
Proposé par Brenda Martin
Appuye par Emeril Haché

Et résolu que les états financiers vérifiés pour I'exercice se terminant le
31 juillet 2019 soient adoptés tels que présenteés.

RESEAU DE SANTE



Réunion réguliére : 18 septembre 2019

Ceci constitue le rapport de la présidente du Comite des
finances et de vérification pour la réeunion tenue le 18
septembre 2019 et je propose l'acceptation de ce rapport
tel que présenté.

Rita Godbout
Présidente du Comité des finances et de vérification

°
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Comité des finances et de vérification

AVIS DE REUNION [] PROCES-VERBAL X Point 6.2
Titre de la réunion - Comité des finances et de Date et heure: | Le 18 septembre 2019 &4 09:15
" | vérification Endroit : Vidéoconférence
Bathurst : siege social (Gilles)
But de laréunion : | Réunion réguliére Moncton : salle du conseil (Michelyne)
Moncton : Place Assomption (Alain)
Présidente : Rita Godbout Edmundston : salle 2281 (Giséle)
Secrétaire : Lucie Francoeur Grand-Sault : salle 0252 (Rita)
Lameque : salle télésanté (Emeril)
Campbellton : salle du conseil (Brenda)
Jabber : (Wes)
Participants
Rita Godbout v Michelyne Paulin v Wes Knight v
Gilles Lanteigne v Brenda Martin v Alain Lavallée v
Giséle Beaulieu v Emeril Haché v
PROCES-VERBAL

Réunion conjointe avec le Comité des services ala clientéle, de la gestion de la qualité et de la sécurité et
le Comité des finances et de vérification

1. Tableau de bord équilibré — T1
Le tableau de bord équilibré du premier trimestre est présenté aux membres. Des fiches explicatives ont été
développées, afin de suivre la progression de tous les indicateurs. Certaines données sont mangquantes,
toutefois des mécanismes ont été mis en place pour rectifier les échéanciers.

En ce qui concerne le pourcentage de lits occupés par des cas de soins de longue durée (SLD), la cible est
établie a 20.90 %. Au premier trimestre 19-20, la Zone 4 présentait un pourcentage de lits occupés par des cas
de SLD beaucoup plus faible que la Zone 5 (12 % versus 43 %). Bien qu’un programme de consultation
multidisciplinaire en résidence de niveau 2 et foyer de niveau 3 sera mis en place, le Réseau a tout de méme
besoin de support externe pour diminuer ces cas.

Le processus d’évaluation pour lequel des SLD sont jugés appropriés appartient au ministére du
Développement social. La liste d’attente pour une place en foyer de soins au Nouveau-Brunswick ne cesse de
s’allonger. Des discussions ministérielles sont en cours, afin de trouver des pistes d’amélioration entourant ce
dossier complexe.

Une correction sera apportée dans I'analyse des résultats de la fiche explicative reliée au colt en salaires du
Service de I'environnement par pied carré ou il semble y avoir eu une erreur.

La présidente du Conseil d’administration questionne la mesure de base pour la variance en salaires et
bénéfices de 13 M$, puis celle de la variance en dépenses des médicaments qui est de 1.3 M$. Le chef des
Services financiers explique que certains montants ne sont pas nécessairement représentatifs, puisque les
données financiéres n’étaient pas disponibles au moment de la conception du rapport. Ces montants seront
résolus lors du prochain trimestre. |l serait toutefois intéressant qu’a I'avenir cette précision soit reflétée dans la
fiche explicative.

2. Ouverture de laréunion
La réunion est ouverte par Rita Godbout a 09:35.

3. Constatation de larégularité de laréunion
La réunion a été diment convoquée et le quorum est atteint.
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4. Adoption de I’ordre du jour

MOTION 2019-09-18 / 01FV

Proposé par Wes Knight

Appuyé par Emeril Haché

Et résolu que I'ordre du jour soit adopté tel que présenté.
Adopté a 'unanimité.

5. Déclaration de conflit d’intérét
Aucun conflit d’intérét n’est déclaré.

6. Résolutions en bloc

6.1 Adoption des résolutions en bloc

6.2 Adoption du procés-verbal du 4 juin 2019

6.3 Suivis de la derniére réunion tenue le 4 juin 2019

6.4 Mandat du Comité des finances et de vérification

6.5 Plan de travail 2019-2020

6.6 Lettre du bureau du vérificateur général : Nomination d’un auditeur externe

La présidente demande aux membres si certains points des résolutions en bloc doivent étre retirés de l'ordre
du jour ou si les résolutions en bloc sont adoptées telles que présentées.

MOTION 2019-09-18 / 02FV

Proposé par Brenda Martin

Appuyé par Emeril Haché

Et résolu que les résolutions en bloc soient adoptées telles que présentées.
Adopté a 'unanimité.

7. Autres

7.1 Recommandations du vérificateur externe 2018-2019
Des recommandations ont été émises suite a la vérification externe 2018-2019. Le vérificateur externe
a soulevé deux (2) recommandations financiéres, dont une a été réglée entre le rapport préliminaire et
le rapport final du vérificateur. Cinq (5) recommandations touchant la sécurité de l'information ont
également été soulevées. Quatre (4) recommandations de I'année derniére ont été résolues. Toutefois,
six (6) recommandations ont été resoumises des années antérieures, bien que plusieurs d’entre elles
sont résolues a 50 %.

Les propositions de la direction des finances pour rencontrer les recommandations sont soumises au
Comité des finances et de vérification pour approbation.

Le président-directeur général souléve qu’il y aura des suivis rigoureux pour s’assurer que toutes les
recommandations soient entierement résolues, sans exception, d’ici le 31 décembre 2019.

Les rencontres se poursuivront activement avec les représentants de SNB, I'équipe du secteur des
finances et de l'informatique du Réseau pour faire avancer rapidement les dossiers.

MOTION 2019-09-18 / 03FV

Proposé par Emeril Haché

Appuyé par Brenda Martin

Et résolu que les réponses du Réseau de santé Vitalité soient adoptées telles que présentées, afin de
se conformer aux recommandations du vérificateur externe contenu dans le rapport 2018-2019.
Adopté a 'unanimité.

7.2 Etats financiers pour I'exercice se terminant le 31 juillet 2019
Les états financiers au 31 juillet 2019 sont présentés. Pour les quatre premiers mois d’opération, du 1¢'
avril au 31 juillet 2019, le Réseau termine avec un déficit d’'opérations de 1,478,390 $. Le déficit refléte
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d’'une part les dépenses nécessaires telles que les projets de rénovations majeures qui se poursuivent
de I'année précédente, ainsi que ceux qui étaient planifiés commencer a I'été 2019.

Au cours de cette période se terminant le 31 juillet 2019, aucune modification budgétaire n’a été
apportée au budget, étant donné que les lettres budgétaires ont été recues aprés que I'année financiére
2019-2020 soit commencée et que le budget 2019-2020 est présenté en septembre pour approbation.

MOTION 2019-09-18 / 04FV

Proposé par Brenda Martin

Appuyé par Emeril Haché

Et résolu que les états financiers vérifiés pour I'exercice se terminant le 31 juillet 2019 soient adoptés
tels que présentés.

Adopté a 'unanimité.

8. Date de la prochaine réunion : le 19 novembre 2019 a 09:15

9. Levéedelaréunion
La levée de la réunion est proposée par Brenda Martin a 10:10.

Rita Godbout Giséle Beaulieu
Présidente du comité V.-p. — Performance, Qualité et Services
généraux et V.-p. — Ressources humaines (intérim)
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Point 6.3

Note couverture

Réunion publique du Conseil d’administration
Le 8 octobre 2019

Objet : Comité de service a la clientele, de la gestion de la qualité et de la sécurité

Vous trouverez ci-joint le rapport du Comité de service a la clientéle, de la gestion de la qualité et de la
sécurité de la rencontre du 18 septembre 2019. Ce rapport sera présenté par Claire Savoie, présidente du
comité. De ce rapport découlent deux propositions, la premiére, de recevoir le rapport et la deuxieme,
'adoption de deux motions contenues dans le rapport de la présidente.

1) Proposition de motion :

Proposé
Appuyé

Et résolu que le Conseil d’'administration recoit le rapport du Comité de service a la clientéle,
de la gestion de la qualité et de la sécurité de la rencontre du 18 septembre 2019.

2) Proposition de motion :

Proposé
Appuyé

Et résolu que le Conseil d’administration adopte les deux motions suivantes : MOTION 2019-09-
18 / 03SCGQS et MOTION 2019-09-18 / 04SCGQS du Comité de service a la clientéle, de la
gestion de la qualité et de la sécurité de la rencontre du 18 septembre 2019.

RESEAU DE SANTE
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gRéunion reguliere : 18 septembre 2019

Sujets discutes :

e Mandat du Comité des services a la clientele, de la gestion de la qualité
et de la sécurité

e Plan de travail 2019-2020

e Plaintes —T1

e Incidents —T1

e Recommandations des Comités de revues

e [ncidents liés a la confidentialité et a la protection de la vie privée — T1
e Rapport du Comité consultatif des patients et familles

e Loi sur la qualité des soins de santé et la sécurité des patients
e Loi de Vanessa

e Plan de qualité et securitée 2019-2020 et plan de communication
e Code d’éthique

e Partenaire de I'expérience patient
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Loi sur la qualité des soins de santé et la sécurité des
patients :

La Loi sur la qualité des soins de santé et de la sécurité des
patients et ses reglements est en vigueur depuis juillet 2018. Cette
loi encadre les organismes de soins de santé en ce qui concerne
la divulgation et l'analyse des incidents liés a la sécurité des
patients, les rapports au conseil, la présentation d’excuse
relativement a l'incident, et I'inadmissibilité de la preuve.

Les politiques, mandats de comités et processus en lien avec cette
loi sont conformes aux exigences de la loi et des reglements.
Certaines precisions seront apportees aux politiques et processus
internes a la lumiere des expériences vécues de la derniere
année.
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| ol de Vanessa:

La Loi visant a protéger les Canadiens contre les drogues
dangereuses (aussi appelée Loi de Vanessa) modifie la Loi sur
les aliments et drogues. Cette Loi introduit de nouvelles exigences
réglementaires relatives a la déclaration des réactions
indésirables graves a un médicament, ainsi qu’a la déclaration
des incidents relatifs aux instruments médicaux par les
établissements de soins de santé canadiens.

Une période d’entrée en vigueur de 6 mois est prevue, afin de
permettre aux établissements de soins de santé de se préparer.
Ces nouvelles exigences entreront officiellement en vigueur le 16
déecembre 2019. Santé Canada a mis a la disposition des
hopitaux des outils permettant la préparation et la déclaration.
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Plan de qualité et sécurité 2019-2020 :

Le plan de qualité et de sécurité du Réseau de santé Vitalité
est élaboré en complément au plan stratégique. Il est composeée
d’objectifs prioritaires que se donne annuellement le Réseau
en vue de répondre a ses engagements d’amélioration de la
gualité envers ses patients, son personnel et sa population.

MOTION 2019-09-18 / 03SCGQS

Proposé par Anne Soucie

Appuyé par Sonia A. Roy

Et resolu que le plan de qualité et sécurité 2019-2020 soit
adopté tel que présente.

Adopté a I'unanimité.
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Code d’éthique :

Le code d’éthique du Réseau a été mis en ceuvre initialement
en mars 2010. En février 2018, le Comité d’éthique clinique a
entrepris une revision en profondeur du code, afin de mieux
refléter les valeurs du Réseau et les meilleures pratiques.

MOTION 2019-09-18/04SCGQS

Proposé par Sonia A. Roy

Appuyé par Anne Soucie

Et résolu que le code d’éthique soit adopté tel que présenté.
Adopté a I'unanimité.
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Partenaire de I'expérience patient :

Lors d’'une journée de planification tenue le 5 septembre dernier,
les membres du Comité consultatif des patients et familles ont
procédé a l'élection d’un président et vice-président pour la
prochaine année.

Madame Thérese Tremblay a été nommée présidente du Comité
et M. Pandurang Ashrit agira a titre de vice-president.
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Tableau de bord equilibré — T1 :

Des fiches explicatives ont été développées, afin de suivre la
progression de tous les indicateurs.

En ce qui a trait au pourcentage de lits occupés par des cas de
soins de longue durée (SLD), la cible est établie a 20.90 %. Au
premier trimestre, la Zone Nord-Ouest présentait un pourcentage
de lits occupés par des cas de SLD beaucoup plus faible que la
Zone Restigouche, soit 12 % versus 43 %.

RESEAU DE SANTE



Réunion requliere : 18 septembre 2019

Ceci constitue le rapport de la presidente du Comité des services
a la clientele, de la gestion de la qualité et de la sécurité pour la
reunion tenue le 18 septembre 2019 et je propose I'acceptation de
ce rapport tel que présenté.

Claire Savoie

Présidente du Comité des services a la clientele, de la gestion de
la qualité et de la sécurité
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Comité des services a la clientéle, de la gestion de la qualité et de la sécurité

AVIS DE REUNION [] PROCES-VERBAL X Point 6.3
Comité des services a la Date et heure : | Le 18 septembre 2019 a 08:30
Titre de laréunion : | clientéle, de la gestion de la Endroit : Vidéoconférence
qualité et de la sécurité

Bathurst (siege social) : grande salle  (Gilles, Claire)

But de laréunion : | Réunion réguliére Edmundston : salle 2281 (Giséle)
Moncton : salle du conseil (Michelyne)

Présidente : Claire Savoie Campbellton : salle du conseil (Diane, Sonia)

Secrétaire : Lucie Francoeur Jabber : (DredeBlanc)
Téléconférence : (Anne)

Participants

Claire Savoie 4 Anne Soucie 4 Sonia A. Roy v
Gilles Lanteigne v Janie Levesque A Diane Mignault v
Giséle Beaulieu v Dre Nicole LeBlanc v/ Michelyne Paulin v

PROCES-VERBAL

Ouverture de la réunion
La réunion est ouverte par Claire Savoie & 08:32. Elle souhaite la bienvenue a tous.

En tant que présidente du Comité, elle invite les membres a faire part de leur rétroaction sur une base continue,
méme si le protocole d’évaluation de la performance se fait annuellement.

Constatation de la régularité de la réunion
La réunion a été diiment convoquée et le quorum est atteint.

Adoption de I'ordre du jour

MOTION 2019-09-18 / 01SCGQS

Proposé par Anne Soucie

Appuyé par Sonia A. Roy

Et résolu que I'ordre du jour soit adopté te