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21 janvier : numéro spécial du
Hill Times sur les politiques en
santé

Dansun article intitulé « Novmagic pill to
health system challenge€ h

Sharon SholzbergGray,08 A @ BOE | A
divers enjeuxcruciaux,dont les ressources
humaines en santéle financement et la
viahilité de la santé et la complexité de la
NOAOOET 1
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multiples solutions aux défis posés arle
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remede magique.
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lesquelles elle rappelle sa vision et sa
mission aux politiciens et aux parties
intéresseées:
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annoncant la nominationde Pamela
Fralick & titre de présidente et chef
de la direction, a compter du 4
février 2008.
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matiére de défense et promotion et
ses priorités pour assurer la santé
de tous les Canadiens

Dans le cade de ses efforts constants
pronant le remboursement de100% de la
TPS pour les hépitaux, les institutions et
les établissements de santé sans but
lucratif et subventionnés par des fonds
publics,] 8! # 3 h
institutions de santé uriversitaires et
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de page Cetteannonce demandait au
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remboursement de 100% de la TPS aux
programmes et services de santé sans but
lucratif et rappelait aux politiciens qu'un

tel remboursement est une bonne

politique publique.
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15 janvier : JAM( Les joies des
indicateurs de qualité

Le journaliste Wayne Kondro dwournal de

Lassaciation médicale canadienndAMC)
iewe Iapres: nte gt directrice _

e Sarbn SHArbehs

de Ia publlcat|on du premier rapport sur

les ratios normalisés de mortalité

hospitaliere (RNMH) de I'Institut canadien
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hépital ou une région sanitaireet qui sont
relies.a des conditiong
Fée 5%@@3‘53% (5 gles patients
hospitalisés au Canadgaapres ke

rajustement de divers facteurs comme
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SholzbergGray a déclaré ayournaliste
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hospitaliére serait comme une dumiére

rouge » ou un indice qu'un hépital doit

mettre de I'avant des programmes ou des
mesures qui amélioreront la sécurité des
patients.
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représentants de I'ICIS ont souligné que le
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exercices 2004/2005 et 2006/2007.
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Le prochain numéro
du Bulletin

d information sera
publié fe 15 février
2008

Formation ACS
organise ungournée

de formation, le
vendredi 11 avril 2008,
£t ftQAY OGSyl
professionnels de la
santé de la région
RQF (& L& spdsidn

R QI dridy

3 Q7 o Gintdgmings |
crergency
Management into
Hedth Sector Cultures
Si OSft f dmidR¢
Marketing Strategies
for the Long Term
Caie SectarPour plus
RQAY T2 Si |
inscription:
education@cha.ca
Lecalendrier de
Formation AC3008
2099 est maintarant
disponible. Il décrit les
programmes de
formation a distance
offerts aux
professionnels de la
santé des quatre coins
du Canada. On peut
a0Sy LINE Odz
exemplaires aupres de
education@ cha.ca
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http://www.icis.ca/cihiweb/dispPage.jsp? matiére de prestation de services qui
cw_page=media_29n0ov2007. f illustre la nécessité de fonder les décisions

R sur des éléments probants. (Source:
FAITS SAILLANTSSUR LA SCENE communiqué de presse d€apital Health 21 janvier

PROVINCIALE ET TERRITORIALE  2008)

COLOMBIE-BRITANNIQUE Saskatchewan

Le Dr Jose Tellezneurologue de Saskatoon,
allegue qu'un programme plus solide de
1 OOOA AT 1 O0OA 18iPEI ADPO
des centaines de patients a éviter les crises
C E(—:Ateé1'5&aineralt des économies de millions
de dollars dans lesysteme de santé. Il
signale que le programne actuel a limité
l'accés aux lits hospitaliers, qui sont
pourtant nécessaires pour les patientgjui
passent des tests en vue de déterminer
s'ils profiteraient ou non d'une chirurgie
du cerveau. Une étude publiée dans ew
i e Ty England Journal of Medicina démontré
AAT Al AAG AB E tsdurdedcindity A OF§ 38 gour cent des patients qui avaient
Healthcare Technology24 janvier 2008.) obtenu une chirurgie n'avaient pas eu de
crise épileptique dans les trois années

SXC Health Solutions Corporation a
annonceé la conclusion d'une entente de
3 millions $ avec le ministére de la Santé
de la province, relativement a une licence
AS OOEI E OA O.Ed ldgicigidk SXCIT
sera le principal moteur de traitement des
transactions aux dossiers de santé dans le
PharmaNet, un réseau provincial qui relie
toutes les pharmacies de la €B. a un
ensemble de systémes de données.
PharmaNet soutient la délivrance des
médicaments, la surveillance des

ALBERTA suivantes. (Source: Saskatoon Star Phoeni25

janvier 2008.)
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région sanitaire de la capitale offre POI COAI | A A Bedicadediddel A A
maintenant - la thérapie _ la Saskatchewan dans le budget du
photodynamique (TPD) aux patients printemps. On aindiqué que la formule
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pilote. La TPD est un traitement offert aux  revenu annuel est inférieur 34 043 $ étai
patients qui auraient auparavant recu des fixé 415 $ ne sera peutétre pas finalisée a

traitements de radiothérapie ou de temps. (Source: Health Edition,Volume 11,n°49.)
chimiothérapie, obtenu une endprothése
ou subi une chirurgie ouqui auraient regu ONTARIO

un ensemble de ces thérapies. Les patients
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intraveineuse, et cet agent eshbsorbépar Homes and Services for Seniors a

les cellules cancéreuses ou les cellules présenté un mémoire prébudgétaire dans
atteintes de la maladie de Barret 1 ANOAT AT T A i111 AA NOA
Quelques iOUfS plus tard, un laser utilisé investir 586 millions $ dans son prochain
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cellules cancéreuses. Le projet pilote montant permettrait aux résidents de

permettra de traiter 15 patients au cours recevoir trois heures de soins par jour

des prochains mois. Ces derniers feront plutdt que seulement deux heures et

Al OOEOA 181 AEAG A8 0T Adehi@dolr® AchiEckivhn o E1AR$ OE O A

Vi ET U 61 AgAipi A AA 18ETT1T OAOGET T Al

:”}‘M .Lﬂﬂ - ,S

\\_

Congres et
candid atures

La mise en
candidature pour le
Prix 2008 pour
t QF g yOSYS:
recherche sur les
services de santée la
Fondation canadienne
de la recherche sur les
services de santé
FCRSS) se termine le
13 mars 2008. Les
lauréats recevront une
bourse del0 000$ et
un certificat. Pour
info, visitez le

http://www.chsrf.ca

L Institute of Electrical
and Electronic
Engineers INqIEEE)
organise un atelier a
Ottawa, les 21 et 22
février 2008 sur les
IENES
internationales
dirigées par le Canada
pour améliorer la
sécurité des patients.
Pour info, visitez le
http://www.ottawa.ie
ee.calims/warm2008/i
ndex.htm.

Nouscontacter:
Association canadienne de:
soins de santé

17, rue York

Ottawa (Ontario) K1N 9J6
613-241-8005 www.cha.ca

Teresa NeumaBpécialiste
des communications;

theuman@cha.ca

Le. dzf t S { mafionReQ
bulletin bik y 3dzS RS
résume les nouvelles
ROQAYGSNE G LINJ
le systeme de santé. Il est
publié ceux fcis par mois
de septembre a juin et une
fois par mois en juillet et
aolt. Les communications
doivent nous parvenir le
mardi précédant la
publication
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, 0 &n€e ontarienne de protection et de
promotion de la santé nouvellement
annoncée N O & Ast Id pfemiére agence
de santé publique de la province. Elle
réunira les spécialistes du gouvernement,
de la santé publique, des soins cliniques et
du milieu universitaire qui conjugueront
leurs efforts dans des domaines tels que la
promotion de la santé, les maladies
infectieuses et la santé environnementale.
Lors de situations critiques, allant des
épidémies localisées aux urgences
provinciales, le personnel de l'agece

offrira des conseils scientifiques et
techniques spécialisés et un soutien sur le
terrain. (Source: New Directions17 janvier 2008.)

, 8 ET 1 1 @eérdd Shitherman,

ministre de la Santé et des Soins de

longue durée, a interrompu le processus

A & A b pffkds polirdes services de soins a
domicile a Hamilton. Le processus avait
soulevé des critiques aprés que deux
agences a but non lucratif qui offraiat des
soins a domicile dans la régioepuis des

affaires &conomiques du gouvernement de
186/1OAOCETh TA ¢y EAT OEAO ¢nnys

La présentation a porté principalement sur
‘| AO OET i AO ﬁqﬁalitéeﬁaﬁe,&,&i oh AA
''''' AO A EAEO OAI
de I'Ontario se classent parmi les plus
efficaces au Canadaffoant des services
sécuritaires et de qualité aux patients.
, 6/ (' A i CAlAI AT O
hopitaux et les systemes de santé de la
province font tout de mémeface a des
défis importants en matiére de ressources
et de capacité et que ces défis ont des
répercussions sur la capacité de répondre
aux besoins des patients.
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, 6/ (! OoAOO AEOA ET Oi OAOGOI A U ATl
avec le gouvernement provincial pour

trouver ses solutions immédiates et a court
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de stratégies a plus loig terme, comme la

stratégie «Vieillir chez soi».
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L'information sur les démarches

AEUAET AO A8 Adxdluespaire A E Afrébudgétaires de 'OHA sera affichée

que leurs corirats expirent en avril. Les
yT £ZEOI ET OAO AA 1
#Al AAA AO
procédent & environ 80 pour cent des
visites de soins a domicile. Le ministre
Smitherman a également annoncé que les
contrats ne seront pas accatés ailleurs
dans kaprovince tant que la politique

A3 ADPDPAI
été révisée.(Source: Toronto Star, 24 janvier 2008

et Longwoods Health and Healthcare Ney&3 janvier
2008.)

2 AAT |
concernant Ie budget 2008 de
18/ 1 OAOEI

Tom Clossonprésident et chef de la
A E O A A O@HAJet Mark Rdclion,
DOi OEAAT O AO Ai 1 OAEI

bientdt. Consultez lavww.oha.compour
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QUEBEC

Le Québec signera peuétre une entente
de réciprocité avec la France en vertu de
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reconnaitraient réciproquement leurs

criteres de délivianceAA PAOI EO A3 AQBAOAEAA
de la médecine. Le présidentu College

des médecins du Québec demeure prudent,

AT AAOBHAT O A Aarcbiabourraitattirer au Québec des

médecins européens qui exercent

actuellement en FranceD®O 1 A AAOA Ad &I
dipldme en médecineplutdt «faible »,
i AOADn@utréf)ays.$6AEi i ABOOh AAOOA
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(Source: Health Edition,Volume 11,n°49.)

NOUVELLEECOSSE

Toutes les recommandations du rapport de
Corpus Sanchez International au
gouvernement de la NouvelleEcosse,

intitulé # EAT CET ¢ . 1T OA 3AI
System: Creating Sustainabilityrrough
Transformation, ont été acceptées par la
provinceetsei 1 O I EOAO Al
cours des trois prochaines années. La
Nouvelle-Ecosse a décrit les grandes lignes
des quatre principaux domaines dans
lesquels elle agira aider les citoyens a
demeurer en santétenir compte des
besoins évolutifs des ainés, soutenles
professionnels de la santé et investir pour
obtenir de meilleurs résultats. Un

Oiii AEOA AO OADPDPI OO0 AOO AEEEAEI
suivante: www.gov.ns.ca/health (Source:

CanadianHealthcare Technology24 janvier 2008.)
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ILE-DU-PRINCEEDOUARD

, 8 -du-Pkince-Edouard a nommé Keith

Dewas a titre de nouveau sousinistre de

1A 3A10i8 -8 $AxA0 AOO 1
vice-président des services de santé de la
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(Source: Health Edition,Volume 11,n°49.)
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YUKON

Le Réseau de télésanté du Yukon, mis sur
pied en 2002, est maintenant disponible
dans toutes les collectivités du Yukon. Le
réseau relie les patients des collectivités
éloignées a des cliniciens par I'entremise

de réseaux Searisés. (Source: Canada Health
Infoway, 17 janvier 2008.)
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Nouvelles publications

Guide to Canadian
Healthcare Facilities 2007
2008, Vol. 15RS f Q! / {

Depuis plus de 55 anse

Guide to Canadian
Healthcare FaciliteR S f Q
vous met en lien avec les
décideurs du réseau des soin:
de saté du Canada.

AGuide to Canadian
Healthcare Facilities 2007
2008, Volume 1R S fcQ! .
Contactez le personnel clé a
ft QL ARS RS @4§ui
OS2y iGASyd RS f¢
plus de 900 hépitaux, 2800
maisons de soins et
établissements de soins de
longue durée, y compris les
adresses, les admissions
annuelles, les budgets
RQSELX 2A 0L+ GA2Yy
lits.

AAbridged Guide on GROM,
ReadOnly Version 2007
2008, Volume 15 RS f Q!

Trouvez rapidement et

Tl OAft SYSyua f QJ
recherchévesAur IevréAseaij éf )

t QF ARS RS OSiil
Guidsp CAf G NBT

par provmce type

F} Qs Gl ot Aa
RQSyaSARBRWNE7

clic.

AAbridged Guide on GROM,
Complete Version 2002008,
Volume 15¢ RS Wliséz{
cette base @ données
pratique pour imprimer des
rapports adaptés, créer des
étiquettes postales, générer
des données sur des
perspectives de marketing et
exporter des données en
format Excel ou autre.

t 2dzNJ LJX dza RQA )
Guideto Canadian Healthcare
Faciltieset ses différents
produits, visitez le,
www.cha.caou mmmuniquez
avec guide@cha.ca
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