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COVID-19 — Mise en contexte
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COVID- 19 — Accélérateur de changement (1)
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COVID- 19 — Accélérateur de changement (2)
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Les gouvernements devront investir

1,3 milliard de dollars

supplémentaires en santé pour
rétablir les temps d’attente
prépandémie.

Deloitte.
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IMPACT 1 - Le manque d'outils

Guide sur les soins virtuels a l'intention des Guide sur les soins virtuels a I'intention des

médecins du Canada patients
mEE | SR |2
GUIDE SUR LES SOINS

G U I D E SU R VIRTUELS A L'INTENTION

DES PATIENTS

LES SOINS
VIRTUELS

MARS 2020
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IMPACT 2 — Une prise de conscience collective
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Rapport du Groupe de travail sur les soins virtuels

Mandat du GTSV : définir des principes et des
recommandations afin de promouvoir une approche
pancanadienne relativement a la prestation par I'entremise
de moyens virtuels de services médicaux assures

par |’Etat.

RECOMMANDATIONS POUR LA CREATION
D'UN CADRE PANCANADIEN

RAPPORT DU GROUPE DE TRAVAIL
SUR LES SOINS VIRTUELS

FEVRIER 2020

https://www.cma.ca/sites/default/files/pdf/virtual-care/RapportduGroupedeTravailsurlesSoinsVirtuels.pdf
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Recommandations du GTSV

* Normes nationales

Simplification de la demande et de la délivrance
du permis d’exercice

Grilles tarifaires sans avantage fiscal

RECOMMANDATIONS POUR LA CREATION
D'UN CADRE PANCANADIEN

Terminologie normalisée

RAPPORT DU GROUPE DE TRAVAIL
SUR LES SOINS VIRTUELS

FEVRIER 2020

https://www.cma.ca/sites/default/files/pdf/virtual-care/RapportduGroupedeTravailsurlesSoinsVirtuels.pdf
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Groupe de travail de Santé Canada

Principes directeurs

* Intégration des nouvelles
technologies

e Soins centrés sur
la personne

e Systeme de santé
plus efficace
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IMPACT 3 — Le parcours des soins

PARCOURS DU PATIENT | Sttimpuiebsimsisses o e
S

=it
1]

-

HOPITAUX
COMMUNAUTAIRES
ET UNIVERSITAIRES




Un parcours des soins modifié

PARCOURS DU PATIENT | o i points tu continutm de soins: 7

SOINS A DOMICILE ET
COMMUNAUTAIRES

R

COMMUNAUTAIRES
ET UNIVERSITAIRES
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IMPACT 4 - L'adoption des soins virtuels

11
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Question au public

* Quel est le taux de satisfaction de l'utilisation des soins virtuels?
« Comment se compare ce taux de satisfaction relativement aux services d’urgence?

* Quel est le taux de consultations en soins virtuels en lien avec la premiere vague de la pandémie
COVID-19?
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Grande satisfaction des patients (1)

DEPUIS LA DEC]_ARATION DE LA PANDEMIE DE COVID-19,
QUELLES METHODES AVEZ-VOUS UTILISEES POUR
OBTENIR LES CONSEILS D’UN MEDECIN?

EN PERSONNE (MDF)

CLINIQUE SANS R-V

URGENCE

TELEPHONE (MDF)

SERVICE DE TELEMEDECINE
PROVINCIAL

FOURNISSEUR DE SOINS
VIRTUELS

VIDEOCONFERENCE (MDF)

MESSAGE TEXTE OU
COURRIEL (MDF)

AUCUNE DE CES METHODES

10 %

6 %

5%

6 %

6 %

4%

92 %

78 %

68 %

34 % 90 %

72 %

83 %

82 %

75 %

42 %

OBTENTION DES CONSEILS
REQUIS DANS UN DELAIS
RESONNABLE

RESOLUTION DU
TROUBLE MEDICAL

93 %

81 %

62 %

85 %

61 %

75 %

86 %

71 %

REPONDANT SATISFAIT
DE SON EXPERIENCE DANS
L’ENSEMBLE

98 %

91 %

74 %

91 %

77 %

92 %

90 %

83 %
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Grande satisfaction des patients (2)
CONTACT INITIAL IDEAL APRES LA PANDEMIE DE COVID-19

CANADA 38 % 62 %
BC 38 % 62 %
AB 32 % 68 %
SK/MB 38 % 62 %
ON 38 % 62 %
Qc 40 % 60 %
ATL 39 % 61 %
VIRTUEL EN
PERSONNE

ABACUS [PLV/:




Grande satisfaction des patients (2)
CONTACT INITIAL IDEAL APRES LA PANDEMIE DE COVID-19
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Les soins virtuels sont utiles
INCIDENCE SUR LA COMMODITE POUR LES PATIENTS ORDINAIRES

CANADA

BC

AB

SK/MB

ON

Qc

ATL

20 %

20 %

16 %

22 %

19 %

AR

29 %

GRANDE I
AMELIORATION

8% 2%

B LEGERE B AUCUN LEGERE GRANDE

AMELIORATION CHANGEMENT DETERIORATION DETERIORATION



Les soins virtuels sont utiles
INCIDENCE SUR LA COMMODITE POUR LES PATIENTS ORDINAIRES

CANADA

AB

SK/MB

ON

(6]03

ABACUS [sLN/.}

20 % 39% 318% 7% 2%
20 % 51 % 24 % 3% 2 %
(R 41 % 32 % 10 % 1 %
22 % 38 % 31 % 6% 2%
19 % 40 % 31 % 8% 2%
29 % 34 % 29 % 7% 1%
GRANDE LEGERE AUCUN LEGERE GRANDE
AMELIORATION AMELIORATION CHANGEMENT DETERIORATION DETERIORATION



L'aspect économique
INCIDENCE SUR LE COUT GENERAL DU SYSTEME DE SANTE

ON 13 % 5%2%

Qc 21 % 7% 2%

ATL 17 % 7% 1%
GRANDE B LEGERE Il AUCUN LEGERE GRANDE

AMELIORATION  AMELIORATION  CHANGEMENT DETERIORATION DETERIORATION

ABACUS [BLYV.N




L'aspect économique
INCIDENCE SUR LE COUT GENERAL DU SYSTEME DE SANTE

CANADA 15 % 35 9%, 42 % 6% 2%

BC 12 % 45 % 37 % 4% 2%

AB 13 % 33 % 47 % 5% 2 %

SK/MB 13 % 32% 44 % 9% 2%

ON 13 % 38 % 41 % 5% 2 %

ATL 17 % 29 % 45 % 7% 1%
GRANDE LEGERE AUCUN LEGERE GRANDE

AMELIORATION  AMELIORATION = CHANGEMENT DETERIORATION DETERIORATION




Les plus populaires

AVEZ-VOUS UTILISE L’UN OU L’AUTRE DES MOYENS SUIVANTS POUR RESTER EN
CONTACT AVEC VOTRE FAMILLE ET VOS AMIS DURANT LA PANDEMIE?

FACETME | 14% 28 % - 7%
oom % | wmn s

VIDEO SUR SKYPE 6 % L

GOOGLE HANGOUTS 3% 12% - T
MICROSOFT TEAMS 4% 10% - 75 %

SOUVENT OCCASIONNELLEMENT [l JAMAIS, MAIS JAI JAMAIS ET JE N’Al PAS
L’INTENTION DE L’UTILISER L’INTENTION DE L’UTILISER




En conclusion du sondage

e Adoption des soins virtuels
* Soins sécuritaires et appropriés

* Occasion a saisir
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IMPACT 5 — Régions éloignées
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IMPACT 6 — Une approche inclusive
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IMPACT 7 — 'avenir
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Télémétrie a distance
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Robots a la rescousse
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Parcours
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Zonages et trajectoires
(11 documents)

COVID-19 : cas confirmés au Québec

Nouveaux cas selon la date 3 laquelle ils ont été confirmés

— Moyenne mobile sur sept jours

Centre intégré

de santé et de
services sociaux de
la Montérégie-Centre
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Controle d’acces
(17 agents vs 2 pré-pandémie)

October November  December

4S Strategie

Stuff

Staff
Structure/space
System
Synchronicity
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December
Projet Géolocalisation COVID-19/HCLM >

5S Strategie

Real time performance

l management system
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Centre intégré
de santé et de
services sociaux de

la Montérégie-Centre
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INNOVATIVE TECHNOLOGY
FOR EMERGENCY RESPONSE



Data
analytic
system

Real time
location

Real time system

performance
management
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En conclusion
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Merci et discussion
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