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MISSION

L'Ordre des infirmieres et infirmiers auxiliaires
du Québec a pour mandat d’assurer la
protection du public en exercant une
surveillance de I'exercice de la profession

a I'aide de divers mécanismes prévus par

le Code des professions et ses reglements.
L'Ordre a aussi pour mission de favoriser le
développement professionnel de ses membres
tout en visant I'excellence, et ce, afin de
contribuer a I'amélioration de la qualité

des soins et de la santé de la population.
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MOT DU PRESIDENT

LE REHAUSSEMENT
DE LA FORMATION :
TOUJOURS A L'ORDRE

DU JOUR

L'Ordre des infirmiéres et infirmiers auxiliaires du Québec (OIIAQ) a pour
mission de favoriser le développement professionnel de ses membres tout en
visant l'excellence, et ce, afin de contribuer a I'amélioration de la qualité des
soins et de la santé de la population. Cette préoccupation étant au cceur de
ses priorités, 'OlIAQ a amorcé une réflexion et entrepris plusieurs actions.

ous vous souviendrez que, dans l’op-

s ; tique d’assurer un avenir prometteur
a la profession d’infirmiére auxiliaire,

le conseil d’administration de I’Ordre a adopté,
en janvier 2014, une résolution qui préconise le
rehaussement de la formation initiale au moyen
d’un programme d’études d'une durée de trois ans
offert exclusivement aux futures candidates a la
profession d’infirmiéres auxiliaires dans les cégeps.

Le sondage mené aupres des

participants pendant la tournée a

montré que 76 % d’entre eux étaient
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favorables au rehaussement
de la formation initiale de
I'infirmieére auxiliaire.

L’Ordre a ensuite entrepris une tournée d’in-
formation aupres de ses membres et des divers
partenaires du réseau. Nous souhaitions alors dis-
cuter de la formation qui sera requise au cours des
prochaines années pour que les infirmieres auxi-
liaires soient en mesure de répondre de facon
appropriée aux besoins de la population. Le son-
dage mené auprés des participants pendant la

tournée a montré que 76 % d’entre eux étaient favo-
rables au rehaussement de la formation initiale de
I'infirmiére auxiliaire.

Tout au long de la derniére année, ’Ordre a
poursuivi ses recherches sur la profession d’in-
firmiere auxiliaire. Il a notamment colligé des
renseignements aupres de directrices de soins infir-
miers de toutes les régions et procédé a une analyse
comparative de la formation des infirmiéres auxi-
liaires dans certaines provinces canadiennes
et d’autres pays.

Le 4 mai dernier, le ministére de I’Education,
de ’Enseignement supérieur et de la Recherche
nous informait que 1’étude sectorielle prospective
démarrerait sous peu. Cette étude vise a confir-
mer les besoins du réseau quant aux compétences
exigées des divers membres des équipes de soins.
La firme qui effectuera cette étude doit nous tenir
informés des modalités relatives aux diverses
étapes. Soyez assurés que nous participerons acti-
vement aux travaux qui auront cours dans le
cadre de cette étude et y ferons valoir la position
de I’Ordre en ce qui a trait au rehaussement de la
formation de I'infirmiere auxiliaire.

Le président-directeur général,

@’Q‘_;y@m

REGIS PARADIS, inf. aux.



A WORD FROM THE PRESIDENT

ENHANCED TRAINING:
STILL ON THE AGENDA

The Ordre des infirmiéres et infirmiers auxiliaires du Québec (OlIIAQ) seeks
to foster its members’ professional development while striving for excellence
at all times. Our ultimate goal is to contribute to improvements in quality

of care and public health. Since this is our top priority, the OIIAQ recently
undertook a process of reflection, along with a number of related initiatives.

ou may remember that back in January
Y2014, the OIIAQ’s Board adopted a resolution

aimed at ensuring the future prospects of the
LPN profession. This resolution called for enhance-
ments to be made to LPNs’ initial training, which
would consist of a three-year program of studies
offered exclusively to prospective candidates at the
CEGEP level.

The OIIAQ then launched an information tour
geared towards its members and other network
partners. At that time, we discussed training require-
ments over the next few years with a view to ensuring
the LPNs will be fully able to meet public health
needs. During the tour, we conducted a survey that
found that 76% of the participants were in favour of
enhanced initial training requirements for LPNs.

Over the past year, the OITAQ continued to carry
out research on the LPN profession. Information
was gathered from directors of nursing in all
regions of Quebec. In addition, a comparative analy-
sis of LPN training in other Canadian provinces and
other countries was carried out.

On May 4, Quebec’s department of education,
higher education and research (MEESR) informed
us that a forward-looking sector study would be
launched in the near future. This study is aimed at
confirming the health network’s needs regarding
the various competencies required by nursing team
members. The firm in charge of conducting this

During the tour,

we conducted a survey that

found that 76% of the participants
were in favour of enhanced initial
training requirements for LPNs.

study has been instructed to keep us informed about
how the various steps will be handled. Please be
assured that we will be playing an active role in
this process and that we will be doing our utmost
to promote the OIIAQ’s position on enhanced
training for LPNs.

%@W

REGIS PARADIS, LPN
President and Executive Director
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MOT DE LA SECRETAIRE
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Elections 2015

Neuf postes d’administrateurs ont été pourvus dans cing régions lors des élections dont les résultats ont

été compilés le 5 mai dernier.

REGIONS > ADMINISTRATEURS ELUS

Bas-Saint-Laurent et Gaspésie—iles-de-la-Madeleine
> Luc Saint-Laurent, inf. aux.*

Saguenay—Lac-Saint-Jean— Cote-Nord
> Guillaume Girard, inf. aux.

Estrie > Amélie Drolet, inf. aux.

Centre-du-Québec
> Diane Blanchard, inf. aux.*

Mauricie > Johanne Vincent, inf. aux.*

Capitale-Nationale
> Hélene Alain, inf. aux.
et André Richard, inf. aux.

Chaudiere-Appalaches
> Louise Quirion, inf. aux.* [El

Laurentides > Diane Goyette, inf. aux. [El

* Ces personnes ont été élues sans opposition.

Retraite : remboursement partiel

de la cotisation professionnelle

Sivous étes nouvellement retraitée, vous avez droit
a un remboursement partiel de la cotisation pro-
fessionnelle 2015-2016. Pour ’obtenir, vous devez
faire parvenir une demande écrite a mon attention.
Joignez-y une confirmation de votre employeur,
dans laquelle il précise la date du début de votre
retraite, ainsi que l'original de votre attestation de
membre en regle. Seules les demandes de rembour-
sement liées a I’exercice 2015-2016 et recues avant
le 15 mars 2016 seront recevables.

Tous les administrateurs ont été élus pour un man-
dat de quatre ans, a 'exception de Diane Goyette,
qui ’a été pour un mandat de deux ans.

Nos plus sinceres félicitations!

Le portail remplace le registre
Conformément au Réglement sur la formation
continue des infirmiéres et infirmiers auxiliaires du
Québec, vous devez suivre 10 heures de formation
liée a ’exercice de la profession, pour la période de
référence qui a commencé le 1¢* avril 2015 et qui
prendra fin le 31 mars 2017. Nous vous rappelons
que le portail remplace désormais le registre.

e Rendez-vous a oiiaq.org, section
Formation continue, et cliquez sur Dossier
de formation continue.

o Inscrivez-y toutes les activités de formation
auxquelles vous aurez participé au cours
de cette période.

o Effectuez votre déclaration des que vous aurez
terminé les 10 heures de formation continue
obligatoires.

e Conservez une copie de vos pieces justificatives
pour vos dossiers.



MOT DE LA SECRETAIRE

Actions sociales

Grace a un partenariat avec La Capitale assurances générales, 'OIIAQ recoit chaque année des ristournes
qu’elle distribue ensuite sous forme de dons a des organismes. Cette année, nous avons fait un don de 20 000 $
a la Fondation Gilles Kegle, qui vient en aide aux personnes seules et démunies. Nous avons aussi versé
2583,70% a chacun des organismes suivants :

e Larue des femmes, Montréal; e La Maison de la source Gabriel, Val d’Or;

o Le Club des petits déjeuners, région de Montréal; e Maison Mathieu-Froment-Savoie, Gatineau;

o Le Phare Saint-Hyacinthe et régions inc.; e Société canadienne du cancer, Relais pour la vie

o Le Centre Action, Montréal; Pointe-de-I'fle— Equipe Etoiles, Montréal;

o Villa Ignatia, Québec; e Centrespoir Charleshourg inc., Québec;

e La Société canadienne de la sclérose e Le Grenier populaire des Basses-Laurentides,
en plaques, Montréal; Saint-Eustache;

e Mirépi Maison d’hébergement inc., e Maison Marie-Pagé, Victoriaville;
Saint-Raymond; e Société canadienne du cancer, Relais pour la vie—

¢ La Maison Catherine de Longpré, Equipe Fleuricard, Trois-Riviéres;
Saint-Georges Ouest; e La Maison Au Diapason, Bromont;

e Aujardin de MesAnges, Alma; e Moisson Rive-Sud, Boucherville;

e Maison Jeune-Est, Sherbrooke; e La Maison Marie-Elisabeth, Rimouski.

CHRISTIANE HUDON, directrice générale
de Soli-Can Lac-Saint-Jean-Est

CHRISTIAN GELINAS, inf. aux., inspecteur au service
de I'inspection professionnelle de 'OlIAQ REBEKA MALTAIS, inf. aux.

DIANE BLANCHARD, inf. aux., administratrice de I'OIIAQ PIERRE MARTIN, inf. aux., administrateur de I'OlIAQ

RENE SIMARD, coordonnateur des bénévoles de la Maison

S e
o, (Bmaison g, 3583
L'ORORE DE
= e i g G Qe RTS8
_0liAQ

R )

DENIS GIGUERE, directeur a la Maison de la source Gabriel FRANCOIS GAMACHE, directeur général
JOSEE GOULET, inf. aux., administratrice de 'OIIAQ de la Maison Marie-Elisabeth
JULIE ALLARD, coordonnatrice de la Maison JOHANNE ROSS, inf. aux.

LUC ST-LAURENT, inf. aux., administrateur de I'OIIAQ
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RETROSPECTIVE

LES JOURNEES
DE FORMATION

Les 10 et 11 juin 2015, quelque 1000 infirmiéres auxiliaires ont participé
a I'une ou l’'autre des journées de formation qui précédaient ’'assemblée

générale de ’'Ordre des infirmiéres et infirmiers auxiliaires du Québec
(OIIAQ). Marie-Claude Guay, professeure au département de psychologie
de 'Université de Montréal, y a présenté «Le TDAH : de ’enfance a I'age
adulte ». La D Isabelle Mondou, conseillere en éthique au Collége des
médecins du Québec (CMQ), a pour sa part donné une conférence inti-
tulée « Mais qu’est-ce qu’un “soin approprié” en fin de vie ? »; elle était
accompagnée du Dr Ernest Prégent, directeur de I’amélioration de I’exer-
cice au CMQ. Enfin, Marc Labrie, directeur et planificateur financier a
la Banque Nationale, a suggéré aux participantes quelques méthodes de
planification de retraite.

LEGENDES

1 MARIE-CLAUDE GUAY

2 Les D® ERNEST PREGENT
et ISABELLE MONDOU

3 MARC LABRIE
4 Des participantes

a l'une des journées
de formation

Crédit des photos (N°*1 & 5) : Sylvain Légaré
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RETROSPECTIVE

LASSEMBLEE
GENERALE ANNUELLE

L’assemblée générale annuelle de 'OIIAQ s’est tenue le 12 juin dernier
a ’Hotel Le Victorin, a Victoriaville. Plus de 125 infirmiéres auxiliaires
y ont participé.

Le président de I’OIIAQ, Régis Paradis, y a livré son rapport sur
les activités menées par 'Ordre en 2014-2015 (p. 10) et Martine Plante, le
rapport de la trésoriére.

Andrée Guy, auditrice externe au cabinet PSB Boisjoli, a présenté les
états financiers pour I'exercice qui a pris fin le 31 mars 2015. Les membres
les ont adoptés et ont reconduit le mandat de cette firme pour le prochain
exercice financier.

LEGENDES

5 REGIS PARADIS
Président de 'OIIAQ

6 Plusde 125 infirmiéres
auxiliaires ont participé
a l'assemblée générale.

AUTOMNE 2015 e VOL. 25,N°2 9



RAPPORT DU
PRESIDENT

Le présent rapport dresse un bilan des
actions entreprises par I'Ordre en vertu
de son mandat d’assurer la protection
du public et de sa mission visant a
veiller au développement professionnel
de ses membres.

Régis Paradis, inf. aux.

ORIENTATIONS STRATEGIQUES POUR
LANNEE 2014-2015

Pour déterminer ses orientations straté-
giques, I'0lIAQ doit tenir compte de la
situation prévalant notamment dans le
réseau de la santé. Par ailleurs, la croissance
du nombre de membres inscrits au tableau,
la réorganisation du réseau de la santé,
I'optimisation des ressources, les effets

de plus en plus limités de la pénurie de
personnel infirmier et la crise des finances
publiques sont des facteurs susceptibles
d’influencer les orientations stratégiques
privilégiées par I'0IIAQ.

Les objectifs et les orientations du plan
stratégique pour 'année 2014-2015
ont été développés autour de trois
grands axes :

* la réalisation du mandat de protection
du public;

* le développement et le rayonnement
de la profession; et

* la visibilité et la promotion
de la profession.

REALISATION DU MANDAT
DE PROTECTION DU PUBLIC

Afin de s’acquitter de son mandat d’assu-
rer la protection du public, I'Ordre a pour-
suivi ses efforts pour sensibiliser et pour
informer les membres et les candidates a
la profession concernant leurs obligations
déontologiques.

Inspection professionnelle

Les visites de surveillance générale
effectuées dans les centres de santé et
services sociaux (CSSS) et dans les éta-
blissements privés ont permis de joindre
2 089 infirmieres auxiliaires réparties
dans 21 établissements du Québec.

Discipline
Le syndic de I'Ordre a recu 100 demandes

d’enquéte et a déposé 23 plaintes devant
le conseil de discipline.

Admission

Le Service de I'examen professionnel et
de I'admission a traité 2 279 demandes
d’admission pour des personnes ayant
obtenu le dipléme du programme Santé,
assistance et soins infirmiers (SASI)
donnant ouverture a la délivrance d’un
permis par I'Ordre.

Formation

Réglement sur la formation
continue obligatoire

Au cours de la derniére année, le Service
de la formation et des équivalences

a organisé plusieurs activités afin de
permettre aux infirmiéres auxiliaires de
remplir leurs obligations découlant du
Réglement sur la formation continue
obligatoire des infirmiéres et infirmiers
auxiliaires du Québec, qui consiste a
suivre 10 heures de formation par période
de référence de deux ans.

Portail de formation

Prés de 1 930 infirmiéres auxiliaires ont
suivi 'une ou l'autre des 11 capsules
d’autoformation disponibles en ligne

et portant sur divers sujets. Par ailleurs,
635 infirmiéres auxiliaires ont suivi I'une

des 12 formations en ligne qui sont offertes
en collaboration avec la Commission
scolaire de la Beauce-Etchemin.

Formation continue

De plus, 6 201 infirmiéres auxiliaires ont
suivi une formation dans le cadre des
activités de formation continue offertes par
le Service de la formation et des équiva-
lences. De ce nombre, 1 992 infirmiéres
auxiliaires ont assisté a la conférence régio-
nale Mieux prévenir les infections acquises
pendant la prestation des soins... mission
possible ! tandis que 1 211 ont assisté a
celle portant sur les déficits cognitifs.

Examen professionnel

Au cours de I'année, le Service de I'examen
professionnel et de 'admission a poursuivi
les travaux de mise en place de I'examen
professionnel. Il a organisé un projet pilote
afin de valider le processus de déroulement
d’une séance d’examen. De plus, le Service
juridique a poursuivi ses travaux concer-
nant la préparation et I'approbation des
reglements requis pour la mise en place

de I'examen professionnel. Ces reglements
sont en attente d’approbation.

Les étudiantes qui termineront leur
formation en novembre 2015 et celles

qui obtiendront une reconnaissance
d’équivalence de dipldme ou de forma-
tion a la méme date sont susceptibles
d’étre soumises au premier examen prévu
pour le mois de mars 2016. Toutefois,

des 'automne 2015, il est prévu que les
employeurs auront la possibilité d’embaucher
ces personnes a titre de candidates

a I'exercice de la profession d’infirmiére
auxiliaire (CEPIA), et ce, si le réglement est
approuvé d'ici la fin de I'année.

DEVELOPPEMENT PROFESSIONNEL
ET RAYONNEMENT DE LA PROFESSION

Rehaussement de la formation

Au cours de I'année 2014-2015, I'Ordre
devait &tre consulté dans le cadre d’une
analyse sectorielle prospective menée par

le ministére de I'Education, de I'Enseignement
supérieur et de la Recherche (MEERS)

visant a confirmer les besoins du réseau

sur les compétences respectives que

doivent acquérir les différents



membres de I'équipe de soins infirmiers,
y compris les infirmiéres auxiliaires. La
position adoptée par le conseil d’admi-
nistration de I'OIIAQ préconise le rehaus-
sement de la formation de I'infirmiére
auxiliaire par le biais d’'un programme
d’études d’une durée de trois ans offert
exclusivement aux infirmiéres auxiliaires
dans les cégeps.

A cet effet, I'Ordre a organisé en avril
2014 une tournée d’information auprés
de ses membres et des différents parte-
naires du réseau dans le but de discuter
de la formation requise pour exercer la
profession d’infirmiére auxiliaire au cours
des prochaines années, et ce, afin de
répondre aux besoins de la population.

Au cours de I'année, I'Ordre a poursuivi
ses travaux de recherche sur la profession
d’infirmiére auxiliaire, notamment par une
collecte de renseignements auprés de
plusieurs directrices de soins infirmiers de
toutes les régions et par une analyse com-
parative de la formation des infirmieres
auxiliaires dans certaines provinces cana-
diennes et d’autres pays.

Enfin, il est important de mentionner que
I'analyse sectorielle prospective qui devait
avoir lieu en cours d’année n’est toujours
pas commencée.

Contribution a la thérapie intraveineuse

Compte tenu de la décision du ministére
de la Santé et des Services sociaux
(MSSS) de ne pas reconduire le
financement de la formation pour la
contribution a la thérapie intraveineuse,
le conseil d’administration a adopté, pour
I'année financiére 2015-2016, un budget
pour soutenir cette formation pour les
infirmiéres auxiliaires qui exercent dans
un établissement public au sens de la Loi
sur les services de santé et les services
sociaux, incluant celles exercant en soins
de longue durée, et ce, selon certaines
conditions et modalités. Toutefois, compte
tenu de I'adoption du projet de loi n° 10
et de la fusion des établissements, I'Ordre
a été contraint de retarder la mise en
place du projet.

Au 31 mars 2015, 19 141 membres,
incluant les nouvelles diplomées du
programme SASI, étaient attestées pour
contribuer a la thérapie intraveineuse.

Comité conjoint 011Q-0IIAQ

Les travaux du comité conjoint ont princi-
palement porté sur la rédaction d’une en-
tente sur le partage d’activités profession-
nelles pour clarifier le rdle de l'infirmiére
et de l'infirmiére auxiliaire dans le cadre
du Programme québécois de dépistage de
la surdité chez les nouveau-nés et d’une
entente sur la nature des actes pouvant
&tre posés par une infirmiére auxiliaire
dans un service d’hémodialyse.

De plus, le comité a mené des travaux

et élaboré un projet de réglement visant

a autoriser les infirmiéres auxiliaires qui
exercent pour Héma-Québec a effectuer les
prélevements sanguins par aphérese et a
administrer une solution saline isotonique
et une solution anticoagulante.

VISIBILITE ET PROMOTION

Journée des infirmiéres et infirmiers
auxiliaires

Le 5 mai 2014, les infirmiéres auxiliaires
ont célébré leur journée sous le theme
Des soins de qualité, pour tous, en toute
confiance ! En plus d’acheminer du
matériel promotionnel dans les établisse-
ments, I'Ordre a contribué a la tenue des
activités en accordant une aide financiére
de 37 625 $ répartie dans 209 établisse-
ments publics et privés.

Congres
Le congres s’est tenu du 11 au 13 juin a
Lévis, sous le theme Mieux s’outiller pour

mieux intervenir. Prés de 500 infirmiéres
auxiliaires ont assisté a I'événement.

Site Web

Encore une fois cette année, pour inciter un
plus grand nombre de personnes a utiliser
les services en ligne, 'Ordre a organisé le
concours Payez votre cotisation en ligne et
courez la chance de gagner 'un des deux
iPad mini. Ce concours a connu un grand
succes : 16 025 infirmiéres auxiliaires ont
utilisé les services en ligne, ce qui représente
prés de 62 % de I'effectif.

Médias sociaux

Largement popularisés, les réseaux sociaux
sont devenus des outils incontournables
en matiére de communication. Quel que
soit le réseau social, I'objectif est tou-
jours le méme : s'assurer d’'une présence
récurrente sur le Web. Dans cette optique,
I'0lIAQ lancera en mai 2015 sa page
Facebook afin d’accroitre I'efficacité de ses
communications non seulement avec ses
membres, mais aussi avec les candidates a
la profession et avec le public.

ASSEMBLEE GENERALE 2014

L'assemblée générale annuelle de I'Ordre
s'est déroulée le 12 juin 2014 a Lévis, réu-
nissant prés de 400 infirmiéres auxiliaires.
Dans le cadre de cet événement, le rapport
des activités de I'Ordre pour I'année 2013-
2014 a été présenté. Les états financiers
pour I'exercice terminé le 31 mars 2014
ont par ailleurs été soumis par la vérifica-
trice externe et adoptés par les membres
de I'assemblée. A la méme occasion, la
trésoriere a présenté son rapport pour
I'année 2013-2014.

Lors de cette assemblée, les membres ont
approuvé une augmentation de 15 $ de
la cotisation, fixant celle-ci a 185 $ pour
I'exercice financier 2015-2016, et a une
augmentation de 10 $ pour 2016-2017,
portant alors la cotisation a 195 $. Il faut
ajouter a cette somme la contribution a
I'Office des professions du Québec, qui
est fixée annuellement.

REMERCIEMENTS

En terminant, je tiens a souligner le
dévouement et 'engagement des
membres du conseil d’administration
de I'Ordre, des membres des comités
ainsi que de I'’équipe permanente du
siege social. C'est grace a leur soutien
et a leur collaboration que I'Ordre a pu
réaliser avec succes tous les projets de
I'année 2014-2015.

g: i/ . g } .
Régis Paradis, inf. aux.
Président-directeur général

Extrait du rapport annuel 2014-2015
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CALENDRIER DES CONFERENCES REGIONALES 2015

LA MONTEE DE )
L'HYPERCHOLESTEROLEMIE :
HASARD OU EVIDENCE ?

Inscription

14/09/2015 Montérégie/Hstel Relais Gouverneur/ 725, boul. du Séminaire Nord (Saint-Jean-sur-le-Richelieu) en Iig ne seu Iement.

15/09/2015 Montréal/Plaza Antique/ 6086, rue Sherbrooke Est (Montréal)

Hatez-vous,
le nombre de places
est limité.

21/09/2015 Bas-St-Laurent/Hétel Rimouski-Centre des congrés/ 225, boul. René-Lepage (Rimouski)

22/09/2015 Chaudiére-Appalaches/Centre de congrés de Lévis/ 5750, J.-B.-Michaud (Lévis)

Saguenay Lac-St-Jean/Hétel Universel, Complexe Jacques-Gagnon/

28/09/2015 1000, boul. des Cascades (Alma)

29/09/2015 Capitale-Nationale/Hétel Classique/2815, boul. Laurier (Sainte-Foy)

05/10/2015 Outaouais/Hbtel V/ 585, boul. La Gappe (Gatineau)

06/10/2015 Laurentides/Héotel Best Western/ 420, Mgr-Dubois (Saint-Jéréme) . -y

13/10/2015 Abitibi-Témiscamingue/Hétel des Eskers/ 201, avenue Authier (Amos)

19/10/2015 Chaudiére-Appalaches/Le Georgesville/ 300, 118° Rue (Saint-Georges-de-Beauce)

20/10/2015 Mauricie/Hotel Gouverneur/ 975, rue Hart (Trois-Rivieres)

26/10/2015 Centre-du-Québec/Place Quarante-Deux-Treize inc./ 13, rue de L'entente (Victoriaville)

27/10/2015 Lanaudiére/Hétel Chateau Joliette /450, rue Saint-Thomas (Joliette)

: 02/11/2015 Estrie Hotel/Le Président/ 3535, rue King Ouest (Sherbrooke)

! 03/11/2015 Montérégie/Hbtel Mortagne/ 1228, rue Nobel (Boucherville)

i
I 09/11/2015 Laval/Palace Centre de congrés/ 1717, boul. Corbusier (Laval)

T———

Fier assureur
des membres de I’'Ordre
depuis plus de 25 ans

1800 644-0607

lacapitale.com/oiiag-rs

oy

‘.‘
- LaCapitale
Assurances générales

Cabinet en assurance de dommages




NOUVELLES

Départ a la retraite

Diane Levasseur, directrice du Service des relations
professionnelles a 'OIIAQ depuis plus de 25 ans,
prendra sa retraite a la fin de 2015. Au cours de
toutes ces années passées a ’Ordre, sa contribu-
tion a été substantielle. Elle a exercé un role-conseil
en matiere d’orientations stratégiques en maintes
occasions, notamment au moment de ’adoption de
la Loi modifiant le Code des professions et d’autres
dispositions législatives dans le domaine de la santé
ainsi que dureglement autorisant I'infirmiére auxi-
liaire a contribuer a la thérapie intraveineuse. Elle
a aussi activement participé aux nombreux travaux
relatifs a 'intégration des infirmiéres auxiliaires au
bloc opératoire. Au nom du conseil d’administration
et de toute I’équipe, nous lui souhaitons une excel-
lente retraite.

Nomination

Infirmiere auxiliaire depuis cingq
ans, Marie-Carole Cayer est entrée
en fonction a titre de directrice du
Service du développement et du
soutien professionnel de 'OIIAQ
le 24 aott 2015. Elle a notamment
pour responsabilités d’offrir des
services-conseils aux membres et
aux partenaires du réseau de la
santé, plus particulierement en ce
qui a trait a ’application des lois
et des réglements qui régissent
lexercice de la profession d’infir-
mieére auxiliaire.

Avant de se joindre a ’Ordre,

MARIE-CAROLE CAYER, inf. aux.

Mrme Cayer travaillait en soins a domicile pour le Groupe Cardia depuis 2012.

Parallélement, elle a été membre de I’équipe volante du CSSS du Ceeur-de-I’ile

de 2011 a 2013 et a participé aux diverses activités du comité des infirmieres

et infirmiers auxiliaires comme personne-ressource. Elle a également été

présidente pendant plus de 20 ans d’une firme offrant des services de consul-
tation en gestion et développement du capital humain.

14 SANTE QUEBEC

In memoriam

T

Décédé a ’age d’a peine 50 ans, Mario
Larochelle a été infirmier auxiliaire
pendant plus de 25 ans. Il a aussi consa-
cré beaucoup de temps au bénévolat pour
des événements sportifs et s’est investi
sans compter pendant la « crise du ver-
glas ». Homme d’une grande motivation,
il avait ouvert sa propre clinique en soins
des pieds a Sorel-Tracy, il y a quelques
années. Sa collegue Manon Gigueére, inf.
aux., déplore la perte d’un ami qui était
comme un grand frére pour elle.



Un projet en téte?

Testez Monldée!

Partir en affaires ou en voyage, acheter une maison ou
une moto, planifier un retour aux études ou sa retraite...
Pour la planification de vos petites et grandes idées,

ily a Monldée! Cet outil convivial et efficace est congu
pour vous accompagner dans la portion financiére des
projets qui vous tiennent a cceur. Selon les colits prévus
et le temps dont vous disposez pour épargner, vous
obtiendrez un plan d’action adapté a votre réalité.
Monldée, c’est le point de départ de vos projets!

4

CHRONIQUE FINANCIERE

Planifier en trois étapes

1. Commencez parinscrire les renseignements relatifs a votre
projet et de votre situation financiére a bnc.ca/monidee.

2. Obtenez un plan concu sur mesure, présenté sous forme
de tableau et comprenant les recommandations qui
pourraientvous aider a atteindre vos objectifs financiers.

3. Mettez votre plan a exécution, avec ou sans conseiller.

L’histoire de Julie, jeune professionnelle de 30 ans
qui réve de voyages

Jeune professionnelle, Julie fétera ses 30 ans I’an prochain.
Pour souligner ce moment important de sa vie, elle souhaite
visiter ’Europe, un voyage qui, selon son estimation, lui codtera
10000 $. Pour réaliser son réve, elle a déja accumulé 4000 $.

En inscrivant les renseignements relatifs a son projet dans
outil Monlidée, Julie connait rapidement les montants qu’elle
devrait économiser périodiquement pour réaliser son projet.

En plus de ces projections, outil produit un rapport détaillé
gu’elle peut sauvegarder, imprimer ou encore envoyer par
courriel a son conseiller. Et puisqu’elle a généralement
plusieurs idées en téte, Monldée lui offre la possibilité
d’enregistrer un scénario de projet parallélement a un
scénario de retraite.

Monldée pour la retraite

En plus de vos projets actuels, Monldée vous permet de
planifier vos épargnes en prévision de votre retraite. En effet,
outil vous fournira non seulement un apercu de I’épargne
nécessaire pour subvenir a vos besoins, mais également une

estimation des revenus que vous recevrez a cette période, en
fonction de vos économies actuelles. Vous aurez donc tous
les moyens nécessaires pour évaluervotre stratégie d’épargne
actuelle et vérifier si elle vous permet de prendre votre retraite
a I’age désiré.

Un outil avantageux, que vous soyez client ou non

Que vous déteniez un compte a la Banque Nationale ou non,
’outil vous est accessible dés maintenant, vous permettant
de profiter de plusieurs avantages. Vous pourrez:

» sauvegarder, imprimer et mettre a jour votre plan,
puis en faire le suivi,

» partager vos résultats avec votre conseiller,
» accéder a vos données a tout moment,
» obtenir des recommandations gratuitement,

» Vous renseigner sur vos possibilités d’épargne
dans le confort de votre foyer ou lors de vos
déplacements, grace a 'application pour iPad™P.

Passez a l’action dés maintenant

Rappelez-vous que pour vivre des projets a la hauteur de vos
attentes, une bonne planification s’avére essentielle. En
commencant a économiser dés maintenant, vous allongez
votre période d’épargne et mettez toutes les chances de votre
c6té afin d’augmenter vos rendements et diminuer les
montants périodiques nécessaires a votre projet. Une facon
simple d’alléger votre budget et de vivre pleinement, en
attendant la concrétisation de vos grandes idées!

Avez-vous une idée?
Utilisez Monldée dés maintenant:
bnc.ca/monidee.

Ordre des infirmiéres
et infirmiers auxiliaires
du Québec

BANQUE
NATIONALE

Réaﬁspns
vos idées

Mo ipad est une marque déposée d’Apple inc., enregistrée aux Etats-Unis et dans d’autres pays.



PHARMACOLOGIE

LE TIMBRE TRANSDERMIQUE

UN AUTRE MODE
DADMINISTRATION
DES MEDICAMENTS

Il y a quelques années, le timbre transdermique - souvent appelé
patch - joignait les rangs de I'arsenal thérapeutique moderne.
Quels en sont les composants et le mode de fonctionnement ?
De quelle facon faut-il manipuler les timbres ? Quels sont

les médicaments disponibles sous cette forme ?
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Apparu sur le marché américain en 1979, le premier
timbre transdermique contenait de la scopolamine,
utilisée dans la prévention du mal des transports.
Qui n’a jamais observé un timbre derriére l'oreille
d’un amateur de croisieres, par exemple ? Plu-
sieurs molécules sont maintenant offertes sous
cette forme : timbres de nicotine, pour la cessa-
tion tabagique; anovulants; hormonothérapie,
pour les femmes ménopausées; nitroglycérine,
pour les patients angineux; médicaments pour les
personnes atteintes de la maladie d’Alzheimer ou
d’incontinence urinaire; timbres pour le controéle
de la douleur, tel le fentanyl (Duragesic).

Composants et mécanisme

de fonctionnement

La partie visible du timbre sur la peau est consti-
tuée d’une membrane externe imperméable, sous
laquelle se trouve le réservoir qui contient le médi-
cament. Un élément couplé au réservoir libére le
médicament dans la peau de fagon graduelle et
continue. La membrane adhésive, quant a elle,
permet au timbre d’adhérer a la peau. Elle est pro-
tégée par une fine pellicule qui doit étre retirée au
moment de application.

Ce mode d’administration d’un médicament
comporte de nombreux avantages. La libération gra-
duelle stabilise la concentration sanguine et la rend
constante, ce qui contribue a accroitre I’efficacité
du médicament et a restreindre I’apparition d’effets
indésirables. De plus, bon nombre de médicaments
pris oralement passent par le foie avant d’atteindre
le sang et de produire I’effet recherché. Au cours
de ce passage hépatique, ils sont transformés
en métabolites qui peuvent soit réduire I’effi-
cacité (métabolite inactif), soit entrainer des
conséquences indésirables (métabolite toxique). En
ne passant pas par le foie, la formulation transder-
mique permet d’éviter la production de métabolites
inactifs ou toxiques.

Malgré ses nombreux avantages, la formu-
lation transdermique n’est pas toujours possible,
notamment lorsque les molécules de médicaments
sont trop volumineuses pour étre absorbées par
la peau. En outre, cette forme pharmaceutique
présente quelques inconvénients. Ainsi, I’hy-
persensibilité de certaines personnes au produit
adhésif peut entrainer des rougeurs et des déman-
geaisons au site d’application. Parfois, le timbre
n’adheére pas a la peau de facon appropriée ouil a
tendance a se décoller.



PHARMACOLOGIE

La libération graduelle
stabilise la concentration
sangquine et la rend
constante, ce qui contribue
d accroitre l'efficacité

du médicament et a
restreindre 'apparition
d'effets indésirables.

La manipulation

Le timbre transdermique doit étre manipulé
avec précaution. Il est important, aprées avoir
retiré la pellicule, de ne pas toucher a la matrice
qui contient le médicament. Il doit étre appli-
qué sur une peau propre, seche, sans pli, libre
de toute huile ou lotion et dénudée de poils. Pour
qu’il adhére bien a la peau, exercer une pression
de quelques secondes durant la pose est recom-
mandé. L’alternance des sites contribue a prévenir
les irritations. Ce dispositif ne doit pas étre mis
en place sur une peau altérée (blessure); autre-
ment, la vitesse d’absorption du médicament s’en
trouverait modifiée.

Comme pour tout autre médicament, la poso-
logie du timbre transdermique doit étre respectée.
Avant I'application d’un nouveau timbre, le précédent
doit absolument étre retiré, car il contient toujours
une certaine quantité du médicament. La présence
simultanée de deux timbres sur la peau pourrait
entrainer un surdosage et des effets indésirables.

Apres qu’il a été retiré, ’'ancien timbre doit étre
plié en deux afin qu’il n’y ait aucun contact entre
la peau et la matrice qui renferme le médicament.
Le produit doit étre jeté de facon sécuritaire et
tenu hors de la portée des enfants et des animaux
domestiques.

En principe, le timbre résiste a ’eau. La
douche et la baignade ne constituent donc pas un
probleme pour la plupart des gens, hormis notam-
ment les personnes qui souffrent de transpiration
abondante. Le timbre aura alors tendance a se
décoller. Le cas échéant, il est recommandé de le
remplacer par un nouveau.

Comme la chaleur peut affecter la libération
du médicament, le timbre et la peau ou il est appli-
qué ne doivent pas étre exposés a des sources telles
qu’'un bain tres chaud, le sauna ou une bouillotte.

Si la dose doit étre modifiée, il faut s’abste-
nir de couper le timbre, car une telle manoeuvre
pourrait modifier la libération du médicament et
entrainer un surdosage. Un pharmacien saura pro-
poser des solutions. L’ajustement de la dose des
timbres transdermiques peut s’avérer complexe. En
effet, ’absorption et la libération du principe actif
se faisant de fagcon graduelle, il s’écoule parfois un
certain temps avant que I’équilibre soit atteint et
que la personne puisse ressentir ’effet complet du
médicament. Cela est particulierement vrai dans
le cas des timbres de fentanyl. Un patient qui enta-
merait un traitement avec ce produit sous forme
transdermique pourrait donc ne sentir un début
de soulagement que 72 heures apres ’application
du premier timbre. De méme, puisqu’il s’écoule un
certain temps avant ’atteinte de I’état d’équilibre,
leffet analgésique complet pourrait étre ressenti
une semaine seulement apres la pose du premier
timbre, ou encore aprés un changement de dose.
Dans le cas du timbre de fentanyl, il est toujours
préférable d’attendre au moins une semaine avant
d’apporter des modification a la dose.

Conclusion

L’absorption des médicaments par voie cutanée
présente de précieux avantages, d’ou le recours de
plus en plus fréquent au timbre transdermique.
Bien que pratique et souvent bien toléré, ce der-
nier doit étre manipulé avec précaution et mis en
place dans le respect de certains principes. Enfin,
étant donné la particularité de cette forme phar-
maceutique, le pharmacien demeure la meilleure
personne a qui s’adresser pour toute question
concernant la manipulation et I’application des
timbres transdermiques ¢

L'absorption des médicaments

PAR PASCALE GERVAIS
B. Pharm., M. SC.

par voie cutanée présente de précieux

avantages, d'ou le recours
de plus en plus fréquent
au timbre transdermique.
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Avec I'aimable
autorisation de I'Institut
de recherche Robert-Sauvé
en santé et sécurité du
travail. Cet article a
d’'abord été publié dans
Prévention au travail,

été 2015.

CENTRES D’HEBERGEMENT ET DE SOINS DE LONGUE DUREE

LAPPROCHE
RELATIONNELLE DE SOINS,
UN APPORT POSITIF

Les principes du déplacement sécuritaire des bénéficiaires (PDSB) ont été trés utiles dans les centres
d’hébergement et de soins de longue durée (CHSLD) et le sont encore. Néanmoins, les soignants observent
régulierement les limites de ces méthodes - implantées dans les années 1980 - dans leurs interventions
aupres des résidents qui présentent des atteintes cognitives. Parfois, par des réactions dites agressives,
ces personnes menacent la santé et la sécurité des travailleurs. Ce constat a incité I’Association paritaire
pour la santé et la sécurité du travail du secteur des affaires sociales (ASSTSAS) a partir a la recherche

de solutions visant a protéger les préposées aux bénéficiaires, les infirmiéres auxiliaires et les infirmiéres
qui donnent des soins d’hygiéne au quotidien.
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Cette quéte a débouché sur’approche relationnelle
de soins (ARS), une approche complémentaire au
PDSB graduellement introduite dans une centaine
d’installations, chapeautées par 35 établissements,
au cours des années 2000. Cette approche vise le
développement d’habiletés relationnelles chez
les soignants selon une orientation dite d’« huma-
nitude », qui prone le respect de I’étre humain,
de sa dignité, de son unicité et de son intégrité.
Des intervenants qui re¢oivent une formation
de formateurs en ARS transmettent ensuite leurs
connaissances a leurs collegues afin que tous
acquierent les mémes habiletés. Un recul d’une
quinzaine d’années est-il suffisant pour documen-
ter les apports positifs de 'approche ? «Nous en
étions convaincus, soutient Julie Bleau, conseil-
lére a ’ASSTSAS et formatrice en ARS, mais nous
avions besoin de preuves solides pour continuer a
en faire la promotion auprés des établissements. »

L’organisme voué a la santé et la sécurité des
travailleurs peut aujourd’hui appuyer ses affirma-

tions sur une étude menée par des chercheurs des
universités Laval et de Sherbrooke, dont 'IRSST
a récemment publié les conclusions dans un rap-
port intitulé L’approche relationnelle de soins dans
les CHSLD : mieux comprendre son implantation et
explorer son impact.

Un projet d’établissement
«L’originalité de ’approche de ’ASSTSAS, c’est
qu’au-dela de la formation, ’ARS doit étre consi-
dérée comme un projet de I’établissement, précise
Marie Bellemare, de I’'Université Laval, membre de
I’équipe qui a mené la recherche. I’engagement
des décideurs est d’ailleurs sollicité pour le projet
d’implantation que l’association propose aux éta-
blissements. » En effet, former des personnes qui
formeront a leur tour leurs collégues ne suffit pas.
L’établissement doit absolument fournir les condi-
tions propices au succeés.

Julie Bleau confirme : « Nous formons des gens
de terrain qui n’ont aucun pouvoir décisionnel

PAR SUZANNE BLANCHET

CONTENU DE LA FORMATION A LAPPROCHE RELATIONNELLE DE SOINS

VISEE DE FORMATION

Adopter une posture
relationnelle

Réaliser un
soin relationnel

Connaissances déclaratives

e Principe de I'humanitude, c’est-a-dire préserver dans le soin ce qui est propre a la nature humaine,
y compris la posture debout

e Valeurs dans le soin : tendresse, dignité, autonomie, respect des besoins et des préférences

Connaissances déclaratives
e Processus de traitement de I'information chez les résidents (traitement des informations tactiles, mémoire, etc.)

PRINCIPAUX CONTENUS

* Principes et effets de la communication
o Effet Pygmalion (influence des attentes d’une personne sur le comportement d’une autre personne)

Habiletés pratiques

* Mettre en ceuvre I'approche initiale, ¢'est-a-dire entrer en relation des le début du soin
(se présenter, toucher a la personne, la regarder dans les yeux)
o Stratégies verbales (annoncer ses gestes et les décrire au fur et a mesure; donner des consignes claires et positives;

gviter la communication paradoxale, offrir des choix réalistes; faire du renforcement verbal)

o Stratégies tactiles (toucher doux; abandon des prises en pince; techniques de massage
pour les rétractations musculaires)
o Stratégies permettant de demeurer centré sur le résident lors du travail en équipe

Favoriser I'autonomie
du résident

Connaissances déclaratives
e Bienfaits du maintien de la capacité a tenir debout, ne serait-ce que quelques minutes par jour

e Principe d’adaptabilité, c’est-a-dire s’adapter aux besoins, aux préférences et aux capacités des résidents

Habiletés pratiques

 Définir, en équipe, la maniére de prodiguer les soins en fonction des capacités et des besoins des résidents
e Tenir compte des rétroactions des résidents lors des soins
 Encourager les résidents a participer a leurs soins, dans la mesure de leurs capacités
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dans les unités de soins. Pour que le programme
fonctionne, I’étude montre qu’il faut un porteur de
dossier, un chef de projet qui a du pouvoir dans
lorganisation et qui pourra donner aux soignants
les moyens d’inclure les principes de ’ARS dans
leurs plans d’intervention. »

Il ressort clairement que les établissements qui
ont réussi leur implantation de ’'approche avaient
mis en place un certain nombre de conditions
favorables. Avant méme le début de la formation,
elle était inscrite dans leurs orientations, et ces éta-
blissements étaient préts a soutenir la transition
vers de nouvelles méthodes de travail, notam-
ment en investissant les ressources financiéres et
humaines nécessaires pour assurer la pérennité de
la démarche. La majorité du personnel soignant doit
étre formé en ARS. Saupoudrer les connaissances
voue la démarche a I’échec. La formation doit aussi
étre offerte en continu aux nouveaux employés.

Les formateurs doivent disposer de temps
pour bien planifier les activités de formation. Par
la suite, il faut leur permettre de prendre le temps
nécessaire pour faire un bilan et partager les expé-
riences vécues. «Le degré d’implantation peut
varier d’un établissement a un autre », souligne
Louis Trudel, aussi de I’'Université Laval.

Des principes qui vont de soi ?

Les formateurs ne transmettent pas uniquement
des notions théoriques. Ils s’investissent aupres des
résidents qui présentent des atteintes cognitives
rendant ardue la prestation de soins d’hygiene. «Je
donne des bains et change des culottes d’inconti-
nence, explique Julie Bleau. Pendant ce temps, les
intervenants m’observent. Ils sont toujours étonnés
de constater a quel point les soins se déroulent dans
le calme et se terminent souvent par un sourire
de la part de résidents habituellement considé-
rés comme agressifs. Je ne fais pas de magie. Ce
que je réussis a faire, ¢ca s’enseigne, il y a une facon

POUR EN SAVOIR PLUS

d’intervenir. » La recherche a d’ailleurs permis de
montrer ces comportements positifs des résidents
et les chercheurs ont congu, avec I’ASSTSAS, un
outil qu’ils nomment I'Inventaire des comporte-
ments positifs (ICP) pour les documenter.

Fondée sur la bulle relationnelle que le soignant
entretient tout au long du soin, ’ARS n’est pas cen-
trée sur les déficits de la personne, mais plutdt sur
son histoire de vie, ses préférences et ses capacités.
Le résident est invité a participer a ses soins d’hy-
giene et le soignant doit étre sensible a ses réactions.
«L’ARS implique des dimensions affectives de respect,
de compassion et de tendresse pour alimenter la rela-
tion par des qualités autres que des gestes techniques,
énumere Louis Trudel. Nous nous faisons parfois dire
que tout cela devrait aller de soi, mais ¢ca ne va pas de
soi, parce que les dimensions techniques du travail,
les notions de productivité et les limites matérielles
sont en compétition avecla dimension relationnelle. »

En plus de souligner que cette approche est
bénéfique pour les résidents, Marie Bellemare
insiste sur les avantages pour les soignants : «Ce
qui est particulierement intéressant, c’est que
nous avons ici un exemple de prévention intégrée
au coeur méme du travail, parce qu’en visant la
relation de soins, on se trouve a agir pour amé-
liorer a la fois la qualité des soins et la santé des
travailleurs, notamment sur le plan psychologique,
parce qu’ils sont plus satisfaits au travail. »

La recherche n’est pas parvenue a démontrer
que les comportements jugés négatifs des résidents
disparaissent lorsque ’ARS est utilisée lors d’'un
soin. Par contre, elle a mis en évidence la présence
de comportements positifs (sourire, marque de
reconnaissance) de leur part lorsqu’elle est mise en
oeuvre. « D’habitude, explique Marie Bellemare, ce
type de recherche évalue les comportements néga-
tifs, mais pas ceux qui sont positifs. Notre facon de
faire est une nouvelle facon d’appréhender les effets
des approches de soins centrées sur la personne. » ¢

BELLEMARE, Marie, Louis TRUDEL, Anabelle VIAU-GUAY, Johanne DESROSIERS, Isabelle FEILLOU, Anne-Céline GUYON. Marie-Josée
GODI. L’approche relationnelle de soins dans les CHSLD : mieux comprendre son implantation et explorer son impact, Rapport R-857,
125 pages. www.irsst.qc.ca/-publication-irsst-approche-relationnelle-soins-chsld-impact-r-857.html.

GUYON, Anne-Céline. «’approche relationnelle de soins : qu’en pensent les soignants ? », Objectif Prévention, vol. 34, n° 4, AS
www.asstsas.qc.ca/dorésidentcuments/Publications/Repertoire%20de%20nos%20publications/OP/op344012.pdf
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REORGANISATION

On vous apprend qu’a la suite de nouvelles mesures
REGARDER VERS UN organisationnelles, vous serez affecté a un autre
service. En conséquence, vous devrez travailler
non seulement dans un nouvel environnement,
NOU VE L HOR ’ZON ., mais aussi en effectuant de nouvelles taches, avec

de nouvelles personnes et un nouveau gestion-

naire. Cela fait beaucoup de changements en un

court laps de temps. « Comment seront mes nou-

Vous étes a l'aise dans votre environnement de travail veaux collegues? Quel est le climat de travail & cet
actuel, vous connaissez bien vos collégues, vos tdches vous endroit? Est-ce que je devrai refaire mes preuves
sont familiéres et, avec le temps, un lien de confiance s’est ~ POUr quonreconnaisse mes forces et considére que
établi entre votre patron et vous. O, voila que, d'ici quelques ¢ {1 partie de l'équipe? Comment sera la relation

. tout d t . . 1l di fl L avec mon nouveau patron? » Et 1a, s’installent, peu
semaines, tout un pan de votre vie profess:onne e sera modijie. a peu, inquiétude et peur. Ces émotions peuvent se

traduire par de la frustration ou de la colere. « Pour-
quoimoi? Aprés tant d’années de service, c’est tout
ce que je récolte ? En plus, il parait que, la-bas, cer-
e Ptz liE tains employés font la vie difficile a leurs collegues,
autorisation de I’ASSTSAS. ily a de la tension dans lair. »

Cet article a d’abord été
publié dans 12 revi Regarder vers un nouvel

OP (Objectif prévention), . e o
L ss,’encu e horizon ! Ca dépend de qui ?

De vous ! Vous étes maitre des

conséquences du changement.

Tout ce que vous perdrez avec cette nouvelle
fonction défile alors dans votre téte. Vous craignez
d’étre malheureux. « Pourrais-je prendre ma retraite
plus tot que prévu?» L'inconnu est souvent percu
comme une menace pour I'étre humain. Notre cer-
veau et nos pensées passent alors en mode «danger »,
ce qui conditionnera un comportement défensif.

Traverser le changement

en gardant le cap

Une chose est certaine, des changements dans nos
vies, il y en aura toujours, qu’ils soient d’ordre per-
sonnel ou professionnel. Ceux choisis et voulus
seront nécessairement mieux acceptés et, souvent,
mieux vécus. Les événements ou les changements
imposés, non souhaités ni planifiés, seront-ils
aussi bien vécus? La réponse est «ca dépend ».
Ca dépend de qui? De vous! Cest tout de méme

V4 une bonne nouvelle! Vous étes maitre des consé-

e )‘x‘" quences du changement. Ainsi, vous n’avez pas
- i = initié le changement, il vous est imposé et vous ne

E 2 pouvez rien y changer ? Vous avez tout de méme

* p 2 14y le loisir de choisir entre le vivre difficilement ou, a
w by P i linverse, avec ouverture sur les effets positifs qu’il
' ﬂ!.'u' | ¥ pourra entrainer a court ou a long terme.
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Prenez I’exemple d’une occasion de chan-
gement dans votre équipe de travail. Voyez les
différences dans l’attitude, le comportement et
le langage chez vos collegues. Observez ceux qui
dégagent une énergie positive : comment réa-
gissent-ils, que disent-ils et, surtout, quel effet
suscitent-ils chez les autres ? Possiblement un effet
d’entrainement vers un objectif a atteindre. En
observant bien les gens qui avancent, vous obtien-
drez quelques indices sur les moyens de vivre un
changement avec plus de facilité.

Recadrer pour voir les opportunités

Le recadrage améne a considérer une situation
avec un autre point de vue, en référant aux faits
(et non aux interprétations) reliés a cette situation.
En d’autres termes, cela signifie percevoir, évaluer
ou juger sous un autre angle, changer de regard sur
les événements ou les personnes, et ce, dés que le
cerveau se met en mode «danger ».

Lorsque vos pensées recherchent la cause
d’une situation, c’est votre cerveau droit qui est
actif, le rationnel. Pendant que vous ressentez de la
peur, de la colere ou de la frustration, beaucoup de
temps peut s’écouler. Comment sortir de ce scheme
de pensée a la forme négative?

C’est avant tout une question d’attitude et
de recadrage. Les changements peuvent étre vus
comme des opportunités d’accomplir de nouvelles
taches, avec le sentiment qu’il est possible d’ap-
prendre encore et de se développer, en plus de
rencontrer de nouvelles personnes fort sympa-
thiques avec qui il est agréable de travailler.

Regarder en arriére ne fait pas avancer
plus rapidement. En contexte de changement, la
recherche des causes ne fait pas avancer. Visez
plutdt des objectifs souhaités. Voyez ce que vous
pourrez tirer de positif avec les conséquences
réelles (plutdt que celles anticipées). Certes, un
recul et une réflexion sur la situation s’imposent.
Graduellement, des perspectives s’installeront et
vous pourrez dire : «Je n’avais pas vu ¢a comme
ca!» Gardez le cap sur vos objectifs et non sur les
événements.

Le principe de recadrage s’applique aussi aux
gens. Par exemple, Nathalie, préposée aux bénéfi-
ciaires, trouvait difficile de travailler avec Manon.
Selon elle, Manon était trop lente, le travail n’avan-
cait pas assez vite. Un jour, elle accompagne Manon
aupres d’un client qui souffre d’Alzheimer et qui
percoit toujours le moment du soin comme une
punition. Nathalie observe Manon qui procéde

DES MOTS QUI FREINENT,
DES MOTS QUI PROPULSENT*
FREINS MOTEURS
POURQUOI DANS QUEL BUT
ECHEC RESULTAT

MAIS ET

CONTRE AVEC

ESSAYER FAIRE
EXPLICATION SOLUTION
PROBLEME OBJECTIF
CAUSE CONSEQUENCE
CONNAITRE RECONNAITRE
OPPOSER APPOSER
DISTINGUER RELIER

DIVISER CONJUGUER
AFFRONTER CONFRONTER
OPPOSER COMPOSER
INQUIETER RASSURER
LIMITES OPPORTUNITES

PAR JOSIANNE BROUILLARD
Conseillere, ASSTSAS

Pendant que vous ressentez de la peur,

de la coléere ou de la frustration,

beaucoup de temps peut s'écouler.

avec calme et en consacrant le temps nécessaire
pour compléter sa tache. A la fin du soin, le client
était détendu et de meilleure humeur pendant des
heures. Depuis, Nathalie porte un autre regard
(recadrage) sur la facon dont Manon travaille. Elle
voit les répercussions positives de son rythme.

Opportunité de créativité

Les comités paritaires de santé et sécurité du travail
qui se voient imposer des baisses de budget ou de
ressources pourraient étre tentés de baisser les bras.
Toutefois, ceux qui parviennent a persévérer sont
ceux qui trouvent des alternatives en utilisant leur
créativité. Ils gardent leur but en téte et réfléchissent
aux moyens pour latteindre. Ainsi, quel que soit le
contexte, si un changement s’impose, il importe de se
rappeler lobjectif et de demeurer proactif. ¢

AUT

REFERENCE

1 KOURILSKY, Francoise.
Du désir au plaisir de
changer, 5¢ édition,
Paris, Dunod, 316 pages.
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LART DE
SURFER SUR LE
CHANGEMENT

Depuis le début de ’humanité, il n'existe
qu’une seule constante : le changement.
Il n’est d’ailleurs pas rare d’entendre
parler de résistance au changement.
Pourtant, ce n'est pas au changement que
les gens résistent, mais bien a I'émotion
négative qu'’il provoque.

Si je vous annoncais que vous venez de gagner
10 millions de dollars! Tout un changement, n’est-ce
pas? Je doute fort que vous y résistiez, car 'émotion
serait positive : liberté, possibilité, joie, excitation!
Par contre, quand votre organisation vous impose
une nouvelle facon de procéder, quelle est votre
émotion ? La plupart risquent de ressentir frustra-
tion, insécurité, cynisme ou résignation. Avouez
que c’est 'émotion créée par le changement, et non
le changement lui-méme, qui affecte votre qualité
de vie et votre performance.

R i
Avec I'aimable autorisation
de I'auteure et de I’ASSTSAS.
Cet article a d’abord été
publié dans la revue
OP (Objectif prévention),
vol. 38, n° 2.
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Nos patterns émotionnels

Nous avons tous des patterns qui nous rendent trés
prévisibles face aux difficultés. De fait, biochimi-
quement, nous sommes tous «accros» a certaines
émotions négatives : les insécures deviennent plus
insécures, les frustrés plus frustrés et les cyniques
plus cyniques. Il faut connaitre le mal contre lequel
on se bat!

Nous pensons trop souvent, a tort, que nous
sommes victimes des événements, qu’ils ont le
pouvoir de déclencher des émotions que nous ne
contrdlons pas. Sauf que nous ne sommes pas heu-
reux par hasard, pas plus que nous ne sommes
performants par hasard.

La qualité de notre vie dépend de la qualité des
émotions que nous ressentons tous les jours. Notre
état émotionnel détermine notre niveau de bien-
étre et de performance, c’est-a-dire notre capacité
d’adaptation a ’environnement en mettant notre
intelligence, notre conscience au service de résultats
souhaités. Face a ’adversité, c’est notre pattern émo-
tionnel dominant qui ressort et celui-ci référe a une
jolie combinaison de nos réactions inconscientes,
innées et apprises.

Développer l'intelligence émotionnelle
Pour y arriver, il faut apprendre a reconnaitre nos
patterns et a développer de petites ruses pour ame-
ner nos réactions a servir davantage notre bien-étre
et a faire ressortir le meilleur de nous-mémes.
Nos humeurs et nos émotions sont program-
mées dans notre cerveau. Notre physiologie réagit
a chaque émotion selon un code précis et répétitif.
En agissant consciemment sur nos états intérieurs,
nous pouvons déjouer notre cerveau pour créer
une émotion et une sensation physique (inspira-
tion, motivation, énergie, etc.). Par exemple, faire
«comme si» et imiter des attitudes peuvent étre
une stratégie pour déjouer son cerveau quand on
souhaite modifier son état émotif. Autre astuce, la
respiration diaphragmatique altére la biochimie
du cerveau, stimule le systeme parasympathique
qui crée de la détente. Utilisée consciemment, la
respiration peut étre un bon outil contre ’anxiété.
Notre perception de la réalité est construite,
elle est arbitraire. Nous sommes littéralement des
machines a nous raconter des histoires. Alors,
pour nous aider a sortir d’'un état de fatigue et de
déprime, aussi bien nous raconter des histoires

La qualité de notre vie dépend de la qualité des émotions

PAR ISABELLE FONTAINE
Coach, conférenciére en
psychologie de la performance
et de l'influence

que nous ressentons tous les jours. Notre état émotionnel détermine

notre niveau de bien-étre et de performance, c’est-a-dire notre capacité

d’'adaptation a I'environnement en mettant notre intelligence,

notre conscience au service de résultats souhaités.

qui nous donnent de la force, qui nous ameéne-
ront dans des émotions telles que ’appréciation,
l’assurance, la confiance, la vitalité, la gratitude,
le calme, la sérénité.

De méme, il est profitable de s’inspirer de
personnes «a pattern positif », capables de générer
des perceptions, des attitudes et des actions mobi-
lisatrices face a une situation. Le choix judicieux
de musique, de films, d’activités, de passions sont
d’autres bons outils pour nourrir les émotions posi-
tives et renforcer nos circuits neurologiques. Nos
émotions sont contagieuses. Alors, contaminons les
autres positivement et arrangeons-nous pour étre
contaminés par des personnes positives. Tout le
monde ne s’en portera que mieux! ¢

AUT
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AVIS DE DECISION

DOSSIER 21-09-1380

Avis est par les présentes donné que la partie intimée
—M. Louis Cyr, inf. aux.— a été déclarée coupable,
le 8 janvier 2014, de I'infraction suivante :

Alors qu'il était I'emploi du Centre de réadaptation
Ubald-Villeneuve situé a Québec et dans I'exercice
de ses fonctions :

—

. Le 22 janvier 2009, a posé un geste abusif
a caractere sexuel a I'endroit d’une patiente,
commettant ainsi I'acte dérogatoire prévu a
I'article 59.1 du Code des professions.

Dans la décision sur sanction rendue le 1¢" décembre
2014, le conseil de discipline a imposé a la partie
intimée une période de radiation temporaire de six mois
en plus du paiement d’'une amende de 1000$. De plus,
le conseil a condamné la partie intimée au paiement des
frais et déboursés et a ordonné a la secrétaire du conseil
de procéder a la publication de I'avis de la décision dans
un journal circulant dans le lieu ol la partie intimée a
son domicile professionnel, les frais de cette publication
devant étre assumés par la partie plaignante.

Cette décision ayant été signifiée a la partie intimée

le 19 décembre 2014, et étant donné qu’elle n’a pas fait
I'objet d’un appel, elle est devenue exécutoire

le 20 janvier 2015.

Le présent avis est donné en vertu de I'article 180
du Code des professions.

Montréal, le 22 mai 2015

La secrétaire du conseil,
France Joseph, avocate

DOSSIER 21-09-1429

Avis est par les présentes donné que, le 9 mars 2015,

le conseil de discipline a imposé une sanction a la

partie intimée —M™ Annie Lagacé — apres avoir constaté
qu’elle a été déclarée coupable de I'infraction suivante :

Alors qu’elle était a I'emploi du CSSS de Saint-Léonard
et Saint-Michel et dans I'exercice de ses fonctions :

1. A Montréal, le 3 décembre 2009, a été trouvée
coupable, dans le dossier n°500-01-021476-095 de
la Cour du Québec (Chambre criminelle et pénale)
de I'infraction ci-aprés décrite ayant un lien avec
I'exercice de la profession :

Chef n° 1 — Le ou vers le 19 janvier 2009, a Montréal,
district de Montréal, s'est livré a des voies de fait
contre 0.R., commettant ainsi I'acte criminel prévu a
I'article 266 a) du Code criminel ;

Contrevenant ainsi a I'article 149.1 du Code des
professions et se rendant ainsi passible des sanctions
prévues a 'article 156 du Code des professions.

Dans la décision du 9 mars 2015, le conseil de discipline
a imposé a la partie plaignante une période de radiation
temporaire de trois mois. De plus, le conseil a dispensé
la partie intimée du paiement des frais et déboursés

et a ordonné a la secrétaire du conseil de procéder a

la publication de I'avis de la décision dans un journal
circulant dans le lieu ot la partie intimée a son domicile
professionnel, les frais de cette publication devant étre
assumes par la partie plaignante.

Cette décision ayant été signifiée a la partie intimée le
16 mars 2015, et étant donné qu’elle n’a pas fait I'objet
d’un appel, elle est devenue exécutoire le 16 avril 2015.

Le présent avis est donné en vertu de I'article 180
du Code des professions.

Montréal, le 1¢" juin 2015

La secrétaire du conseil,
France Joseph, avocate

DOSSIER 21-11-1520

Avis est par les présentes donné que la partie intimée
— M. Guy Caron, inf. aux. — a été déclarée coupable,
le 18 février 2015, des infractions suivantes :

Alors qu'il était a I'emploi de la résidence Le St-Patrick,
a Québec, et dans I'exercice de ses fonctions :

1. Entre le 1 et le 27 ao(t 2011, s'est approprié,
a au moins trois (3) reprises, des sommes appartenant
a un patient, le tout pour un total d’environ 150§,
commettant ainsi I'acte dérogatoire prévu a
I'article 4.01.01 g) du Code de déontologie
des infirmiéres et infirmiers auxiliaires;

N

. Entre le 1¢ et le 27 aofit 2011, s’est approprié cing (5)
cartes de crédit appartenant a divers patients et
a tenté d'utiliser I'une de ces cartes pour acquitter
une dépense personnelle, commettant ainsi I'acte
dérogatoire prévu a I'article 4.01.01 g) du Code de
déontologie des infirmiéres et infirmiers auxiliaires.

Dans la décision du 18 février 2015, le conseil de
discipline a imposé a la partie intimée une période de
radiation temporaire de quatre mois sur chacun des
chefs n 1 et 2, lesdites périodes de radiation devant
gtre purgées concurremment. De plus, le conseil

a dispensé la partie intimée du paiement des frais

et déboursés et a ordonné a la secrétaire du conseil de
procéder a |a publication de I'avis de la décision dans
un journal circulant dans le lieu ol Ia partie intimée a
son domicile professionnel, les frais de cette publication
devant étre assumés par la partie plaignante.

Cette décision ayant été signifiée a la partie intimée
le 25 février 2015, et étant donné qu’elle n’a pas fait
I'objet d’un appel, elle est devenue exécutoire

le 30 mars 2015.

Le présent avis est donné en vertu de I'article 180
du Code des professions.

Montréal, le 2 juin 2015

La secrétaire du conseil,
France Joseph, avocate

DOSSIER 21-12-1625

Avis est par les présentes donné que la partie intimée
—Mme Patricia Dupont, inf. aux. — a été déclarée
coupable, le 21 janvier 2015, des infractions suivantes :

Alors qu’elle était a I'emploi du CSSS de Saint-Léonard
et Saint-Michel et dans I'exercice de ses fonctions :

1. Entre les 4 et 13 novembre 2012, a omis d’administrer
a 8 patients divers médicaments qui leur étaient
prescrits, en les jetant, le tout contrairement a
I'article 14 du Code de déontologie des infirmiéres
et infirmiers auxiliaires (chapitre C-26, r. 153.1);

N

. Entre les 4 et 13 novembre 2012, a consigné des
fausses notes aux dossiers de 8 patients a I'effet
que des médicaments leur avaient été administrés,
le tout contrairement a I'article 17 du Code de
déontologie des infirmiéres et infirmiers auxiliaires
(chapitre C-26, r. 153.1).

Dans la décision du 21 janvier 2015, le conseil de
discipline a imposé a |a partie intimée une période

de radiation temporaire de trois mois pour le chef n° 1

et de deux mois a I'égard du chef n° 2, lesdites périodes
de radiation devant étre purgées concurremment. De
plus, le conseil a dispensé la partie intimée du paiement
des frais et déboursés, y compris les frais reliés a la
publication de I'avis de la décision.

En vertu de I'article 157 al. 2 du Code des professions et
compte tenu que cette décision a été rendue en présence
de la partie intimée, elle est réputée lui avoir été
signifiée en date du 21 janvier 2015. Compte tenu qu'une
renonciation d'appel a été signée par la partie intimée,

la décision est devenue exécutoire le 22 janvier 2015.
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AVIS DE DECISION

Le présent avis est donné en vertu de I'article 180
du Code des professions.

Montréal, le 25 mai 2015

La secrétaire du conseil,
France Joseph, avocate

DOSSIER 21-14-1753

Avis est par les présentes donné que la partie intimée
— M™ Ana-Maria Chirita, inf. aux. — a été déclarée
coupable, le 16 mars 2015, de I'infraction suivante :

Alors qu'elle était dans I'exercice de ses fonctions a la
Résidence Havre de la Providence, a Boucherville :

=

. Le 21 avril 2014, n'a pas pris les moyens raisonnables
pour assurer la continuité des soins et traitements
aupres des patients qui étaient sous sa responsabilité,
en quittant I'établissement a 'heure du midi,
commettant ainsi I'infraction prévue a I'article 13
du Code de déontologie des infirmiéres et infirmiers
auxiliaires (Chap. C-26, r. 153.1).

Dans la décision du 16 mars 2015, le conseil de discipline
a imposé a la partie intimée une période de radiation
temporaire de trois mois. De plus, le conseil a dispensé

la partie intimée du paiement des frais et déboursés

et a ordonné a la secrétaire du conseil de procéder a

la publication de I'avis de la décision dans un journal
circulant dans le lieu ol |a partie intimée a son domicile
professionnel, les frais de cette publication devant étre
assumés par la partie plaignante.

Cette décision ayant été signifiée a la partie intimée le
23 mars 2015, et étant donné qu’elle n'a pas fait I'objet
d’un appel, elle est devenue exécutoire le 23 avril 2015.

Le présent avis est donné en vertu de I'article 180
du Code des professions.

Montréal, le 2 juin 2015

La secrétaire du conseil,
France Joseph, avocate

DOSSIER 21-14-1740

Avis est par les présentes donné que la partie intimée
— M™ Mirlande St-Louis, inf. aux. — a été déclarée
coupable, le 25 mai 2015, des infractions suivantes :

Alors qu’elle était a I'emploi de la résidence Val-des-
Arbres, a Laval, et dans I'exercice de ses fonctions :

1. Entre le 1* avril et le 30 novembre 2013, a fait défaut
de sauvegarder son indépendance professionnelle
et s'est placée en situation de conflit d’intéréts en

entretenant une relation d’amitié avec un patient a
qui elle avait dispensé des soins, le tout contrairement
al'article 19 du Code de déontologie des infirmiéres
et infirmiers auxiliaires (c. C-26, r. 153.1);

N

. Le 23 avril 2013, a fait défaut de sauvegarder son
indépendance professionnelle et s'est placée en
situation de conflit d'intéréts en acceptant un don
de 2000$ d’un patient a qui elle avait dispensé des
soins, le tout contrairement a I'article 19 du Code de
déontologie des infirmiéres et infirmiers auxiliaires
(c. C-26, 1. 153.1).;

Dans la décision du 25 mai 2015, le conseil de discipline
aimposé a la partie intimée une période de radiation
temporaire de deux mois pour le chef n° 1 et de trois mois
a I'égard du chef n° 2, lesdites périodes de radiation
devant étre purgées concurremment. De plus, le conseil
de discipline a dispensé |a partie intimée du paiement des
frais et déboursés, y compris les frais liés a la publication
de I'avis de la décision.

Cette décision ayant été signifiée au procureur de la
partie intimée le 25 mai 2015, et étant donné qu’elle
n’a pas fait I'objet d'un appel, elle est devenue
exécutoire le 26 juin 2015.

Le présent avis est donné en vertu de I'article 180
du Code des professions.

Montréal, le 30 juin 2015

La secrétaire du conseil,
France Joseph, avocate

AVIS DE SUSPENSION
DU DROIT D’EXERCICE

Avis est par les présentes donné que, conformément a I'article
55 du Code des professions, le comité exécutif de I'0IIAQ,
lors de sa séance du 5 mars 2015, a imposé a M. Jo-Neid]
Cadet (48396), dont le domicile professionnel est situé

a Montréal, I'obligation de suivre et de réussir le cours

de perfectionnement Formation d’appoint, d’une durée

de 570 heures. Le comité exécutif a suspendu son droit
d’exercer des activités professionnelles jusqu’a ce qu'il
ait respecté cette obligation.

Le présent avis est donné conformément a I'article 182.9
du Code des professions.

La secrétaire de I'Ordre,
Andrée Bertrand

Avis est par les présentes donné que, conformément a
I'article 55 du Code des professions, |e comité exécutif de
I'0IIAQ, lors de sa séance du 5 mars 2015, a imposé a

M Marie Betty Georges (48398), dont le domicile professionnel
est situé a Mascouche, I'obligation de suivre et de réussir la
formation par correspondance en pharmacologie de 45 heures
et de réussir, en présence d'une inspectrice désignée par la
secrétaire du comité d'inspection professionnelle, I'examen
final théorique découlant de la formation de pharmacologie
par correspondance. Le comité exécutif a suspendu son droit
d’exercer des activités professionnelles jusqu’a ce qu’elle ait
respecté ces obligations.

Le présent avis est donné conformément a I'article 182.9
du Code des professions.

La secrétaire de I'Ordre,
Andrée Bertrand

Avis est par les présentes donné que, conformément a
I'article 55 du Code des professions, le comité exécutif

de I'0IIAQ, lors de sa séance du 7 mai 2015, a imposé a

M. Gabriel Essallali (60055), dont le domicile professionnel
est situé a Montréal, I'obligation de suivre et de réussir le
cours de perfectionnement intitulé Formation d’appoint,
d’une durée de 570 heures. Le comité exécutif a suspendu
son droit d’exercer des activités professionnelles jusqu’a
ce qu'il ait respecté cette obligation.

Le présent avis est donné conformément a I'article 182.9
du Code des professions.

La secrétaire de I'Ordre,
Andrée Bertrand

Avis est par les présentes donné que, conformément a
I'article 55 du Code des professions, le comité exécutif de
I'011AQ, lors de sa séance du 7 mai 2015, a imposé a M™Lise
Goudreau (27420), dont le domicile professionnel est situé a
Val-d'Or, I'obligation de suivre et de réussir la formation par
correspondance de 45 heures sur le diabgte, la formation de
45 heures sur la pharmacologie et la formation de 10 heures
sur les soins liés aux traitements des plaies. Le comité exécutif
a également imposé I'obligation de réussir, en présence

d’un inspecteur désigné, I'examen théorique découlant de

la formation par correspondance sur la pharmacologie et

de I'examen pratique sur certains aspects liés & I'examen
pratique administré en décembre 2014. Le comité exécutif a
suspendu son droit d’exercer des activités professionnelles
jusqu’a ce qu’elle ait respecté ces obligations.

Le présent avis est donné conformément a I'article 182.9
du Code des professions.

La secrétaire de I'Ordre,
Andrée Bertrand
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MEDAILLE DU MERITE

FELICITATIONS
AUX RECIPIENDAIRES

DE MARS A JUIN 2015

La Médaille du mérite est remise aux candidates qui se sont distinguées pendant leur formation.

CFP CHARLOTTE-TASSE
Longueuil

Genevieve Beaulieu
Annaicart Mazile

CFP DES PATRIOTES
Sainte-Julie

Régine Bayard

Marianne Gagné
Catherine Hébert
Sopharath Kor

CFP DELEVIS
Karine Huqueleux
Sabrina Poirier

CFP DES METIERS
DE LA SANTE

Kirkland

Marie Chaaya

Urielle Guillaume
Jessinia Majano-Machuca
Katryna Raymond

CFP ROBERVAL-
SAINT-FELICIEN
Roberval

Caroline St-Jean Dufour

CFP EASTERN QUEBEC
Québec
Steve Pelletier

PAVILLON DE LA SANTE
Amos
Emilie Pelletier

ERRATUM

Le nom de Mélanie Guérin,
du CFP L'Oasis, a Chicoutimi,
n’aurait pas d figurer sur

la liste des récipiendaires
de la Médaille du mérite,
dans le dernier numéro de
Santé Québec.
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CFP MARCEL-PROULX
Drummondville
Emilie Labonté-Blanchette

CFP SOREL-TRACY
Cynthia Dumaresq
Kim Pelletier

CFP DE WAKEHAM
Gaspé
Sophie Shaw

CFP ALMA,

PAVILLON DE LA SANTE
MARIE-HELENE COTE
Stéphanie Hudon

CFP WESTERN QUEBEC
Gatineau
Victoria McKay

PAVILLON DE SANTE
Joliette

Myléene Dionne

Angele Reniers

Julie Tellier

CFP DE MATANE
Véronique Bélanger

CFP LUENVOL
Carleton
Zoé Leblanc

CFP COMPETENCES 2000
Laval

Manon Beauvais

Sandrine Rigot

CFP PERFORMANCE PLUS
Lachute

Monique Lagué

Samy-Jade Le Bel

CFP BEL-AVENIR
Trois-Rivieres
Hugo Desaulniers

CFP 'EMERGENCE
Sainte-Marthe-sur-le-Lac
Maimouna Diallo

Sarah Whitton

CFP DE 'ENVOLEE
Montmagny
Kim Bolduc

CFP POINTE DU LAC
Salaberry-de-Valleyfield
Carol-Ann Benoit

CENTRE REGIONAL
INTEGRE DE FORMATION
Granby

Irene G.-Dupuis

Elsie Lefebvre-Gélinas

ECOLE
PROFESSIONNELLE
SAINT-HYACINTHE
Audrey-Anne Savoie

CHATEAUGUAY VALLEY
CAREER EDUCATION
CENTRE

Lisa Hazell

ACCESS CAREER CENTER
Saint-Lambert

Alicia Altares

Marie-Michele Morin

Vanessa Petrin Johnson

WEST ISLAND
CAREER CENTRE
Pierrefonds

Stéphanie Amato
Lauren Bélanger
Vanillia Melessa Clay
Anna Gil Or

Jhonalyn Marie Quilatna
Manzar Shojaei

CFP L'OASIS
Chicoutimi
Alexandra Perreault

PACC, LASALLE
Patrick Dyer
Sanaine Hemmings

CFP MONT-LAURIER
Isabelle Plouffe

CFP DES SOMMETS
Sainte-Agathe-des-Monts
Johanne Bernard

Karl Dez

Isabelle Dugas Sauvageau

ECOLE DES METIERS DES
FAUBOURGS
Montréal

Carlo Camurri
Stéphanie Jean-Louis
Candy Lavoie-Bergeron
Arielle Malo

Suzie Placide-Mondestin
Monica Toro Ospina
Ghislain Pressé

Peggy Senat-Gustama
Hakim Ahmed Tayeb
Audrey Trépanier

CFP POZER
Saint-Georges-de-Beauce
Carolina Lorenzano Garibay

CFP 24-JUIN
Sherbrooke
Sébastien Roy

CFP PAVILLON-
DE-LAVENIR
Riviere-du-Loup
Vanessa Patoine

CFP RIMOUSKI-
NEIGETTE
Marc-André Gosselin

CFP LENNOXVILLE
Isabelle Bégin

CFP FIERBOURG
Québec

Vanessa Buteau Mathieu
Stefan Dermendzhiev
Vicky Pronovost

CFP VISION-AVENIR
Gatineau

Danahé Boucher

Roger Dongnang
Alexandra Moniz

ECOLE
PROFESSIONNELLE
DES METIERS

Edifice Normandie
Saint-Jean-sur-Richelieu
Pamela Beauregard

CDC LAURIER - PONT-VIAU
Laval

Benedicta Enyonam Agbeshie
Miriam Simone Fillion

Brittany Isenberg

CFP DE LA COTE-DE-GASPE
Alexandra Thibeault-Prévost

COLLEGE CDI
Montréal

Komi Bikor-Aziankou
Sofia Bouanane

Zineb Hssaida

lamilay McIndian Blaise
Sara Spratt-Ménard

Laval

Ariane Bourque
Kathy Brassard
Audrey Godmer
Nawal Hadjoudja
Julie Langevin
Marie-Claude C. Mailloux
Karine Méthot
Audrey Murray Martin
Mounia Ounnas
Dawn Parent
Isabelle Turcotte






UN PROGRAMME 3%
FINANCIER POUR —

VOTRE VIE APRES
LE TRAVAIL

La Banque Nationale a un programme financier?
adapté aux infirmier(ére)s auxiliaires qui donne
acces a des priviléges sur un ensemble de produits
et de services, tels que:

» Le compte bancaire? en $ CA ou en $ US;

» La carte de crédit Platine MasterCard"P
Banque Nationale?;

» Les solutions de financement comme la marge de
crédit® et le Tout-En-Un™P?. 3,

» Les solutions de placement et de courtage offertes
par nos filiales.

Fiére partenaire de

bnc.ca/infirmierauxiliaire Stﬁ:;iif:r':::g:::s BANQUE
Adhésion en succursale du Québec NATIONALE

1 Le programme financier de la Banque Nationale constitue un avantage offert aux infirmier(ére)s auxiliaires, qui détiennent une carte Platine MasterCard de la
Banque Nationale et qui sont citoyens du Canada ou résidents permanents canadiens. Une preuve de votre statut professionnel vous sera demandée. 2 Compte
bancaire avec privilege de chéques. 3 Financement octroyé sous réserve de I'approbation de crédit de la Banque Nationale. Certaines conditions s’appliquent.
MP MasterCard est une marque déposée de MasterCard International Inc. Usager autorisé: Banque Nationale du Canada. "°* Tout-En-Un Banque Nationale est une
marque déposée de la Banque Nationale.
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