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Objectifs de la rencontre

e Présenter le concept de services mis a jour
en 2004 par I’ Agence et le Conseil
Québeécois d’ Agrement

o Presenter les resultats de I’enquéte realisee
en 2004 sur les attentes et la satisfaction des
usagers des services de santé et des services

sociaux de Montreal
|
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EVALUER POUR S’AMELIORER :
AU CEUR DE LA QUALITE DES SERVICES
|

ORDRE DE L - ION

Situer la satisfaction dans I\

> Do icfacti—al®
usagers (clientele)

=» Mesurer la satisfaction de
clientele

=> Interpreter les résultats pour
ameliorer les services




Québec i

|
Loi sur I’administration publique

- ® Le cadre de gestion gouvernemental

concourt a :
= |a prise en compte des attentes exprimees par les
citoyens;
= |’atteinte de résultats en fonction d’objectifs
prealablement établis;
= une reddition de comptes qui porte sur la
performance dans I’atteinte des résultats.

* sanctionné le 30 mai 2000




e!ola!v
+ +

Quebec

L_oi d’harmonisation de la LSSSS
Sanctionnee le 30 decembre 2005
(projet de loi 83)




| S5anté
et Services sociaux

Québec rarm

- - \ | Ve -
Ministere de la Santeé et des Services
soclaux

* Direction de la qualité :

= Veiller au développement d’indicateurs de
surveillance et de moyens de controle de
I’ appllcatlon des normes, ainsi qu ‘a la mise au
pomt d’autres formes et outils d’évaluation (ex.:
I’inspection d’une installation, les enquétes de %
satisfaction) et de reddition de comptes sur la
gualité des services. |




Comites des usagers

Renseigner les usagers sur leurs droits et
leurs obligations;

Promouvoir I'amélioration de la qualité des =

conditions de vie des usagers;
Evaluer le degré de satisfaction des usagers;

Défendre les droits et les intéréts des usagers®
et les accompagner et les assister au besoin.




Agences de sante et des
Services soclaux

# Dans leur mandat, les agences regionales sont
responsables ‘

- D’evaluer selon la periodicité que
determine le ministre, le degre de
satisfaction des usagers a I’égard des
services (art.346)

Projet de loi 83, Loi modifiant la Loi sur les services de santé et
des services sociaux et d’autres dispositions législatives




Centres de santé et de
services sociaux (CSSS)

# Dans leur mandat, les CSSS sont
responsables : ‘

|
- » D’Informer la population, la consulter, la
mettre a contribution et connaitre sa
satisfaction a I’égard des services offerts et

des résultas obtenus.
|

Projet de loi 83, Loi modifiant la Loi sur les services de santé e
des services sociaux et d’autres dispositions législatives




L_’évaluation de la satisfaction

Une responsabilite Iégale des Agences et des CSSS _

= Les Agences évaluent, selon la périodicité que determine le ministre, le
degré de satisfaction des usagers a I’egard des services (art. 346)

=  Les CSSS informent la population, la consultent, la mettent a
contribution et évaluent sa satisfaction a I’égard des services offerts et

, _
des résultats obtenus |

Une priorite ministerielle a consacrer dans
les ententes de gestion

1

un jouvern: prescrit par la
Lol sur I’administration publique




La satisfaction des usagers

La satisfaction des usagers : un indicateur cle
de la performance d’une organisation




Modele d’évaluation de la performance de I’Agence

Efficacité Efficience

Adaptation Qualité




Modele d’évaluation de la performance de I’Agence

Equité

Efficacité Efficience

Ameélioration de la santé et du bien-étre Production des services

Impact des activités du réseau sur la santé et
le bien-étre Gestion administrative et financiére

Implantation et intégration des mesures de

prévention et de promotion Gestion des ressources humaines

Adaptation Qualité

Prestation sécuritaire et compétente
Satisfaction des usagers Pertinence des services rendus
Adaptation a I'environnement Application des meilleures pratiques
Accessibilite Continuité des services




Modele d’évaluation de la performance de I’Agence
Equité

Efficacité Efficience

Adaptation Qualité

Satisfaction des usagers
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EVALUER POUR S"TAMELIORER : AU

' CEUR DE LA QUALITE DES SERVICES

=» Situer la satisfaction dans la

=7 r11ance orgasstationnelle

=» Oéfinir la satisfaction/)z3s usagers

=> Mesurer la satiste. %an de la
clientele

=» Interpreter les résultats pour
ameliorer les services




LE CONCEPT DE SERVICE




DEFINITION

Un service de qualité est une

prestation conforme aux
besoins, aux droits et aux
attentes des usagers




CITOYENS \ USAGERS
BESOINS DROITS

Q g ATTENTES 12 @
CONCEPT DE SERVICE

7 g * R

SERVICES DE SANTE ET SERVICES SOCIAUX
OPINIONS RESSOURCES

|
DECIDEURS CITOYENS PAYEURS




\
Processus local d’ameélioration

CONCEPT
REGIONAL

1. COMITE QUALITE
2. LES ENJEUX

DIAGNOSTIC
clients, organisétion systemes

SONDAGE

NORMES DE
SERVICE

4. MISE EN PRIORITE

' |6. PLAN D’ACTION

formation et communication




Caractéristiques de I’outil de
mesure retenu

* Mesure I’importance des attentes et la
satisfaction;

e Permet de cibler des priorites
d’amélioration;
e Permet de passer des attentes aux normes de

services, aux engagements face aux patients
et a la formation du personnel;




Caractéristiques de I’outil de
mesure retenu

« Permet de développer des outils partiels
coherents avec I’outil complet;

e Fournit un tronc commun permettant I’ajout
d’attentes correspondant aux particularites
locales.




Construction et validation de
|’outil de mesure

e 1994 : importance et satisfaction

— Groupes de discussion : ensemble des
clienteles

Panel de gestionnaires cliniques et de
responsables des plaintes

— Sondage aupres de 4 000 utilisateurs :
clinigues médicales, CLSC, hopitaux

— Partenaire : Zins, Beauchesne et AsSSOCIES




Construction et validation de
|’outil de mesure

e 1997 : satisfaction

— Sondage aupres de 2 000 utilisateurs :
clinigues médicales, CLSC, hopitaux

— Partenaire : Zins, Beauchesne et ASSOCIES




Construction et validation de
|’outil de mesure

« 2 000 : iImportance et satisfaction

— Groupes de discussion

— Sondage aupres de 2 000 utilisateurs :
clinigues médicales, CLSC, hopitaux

— Partenaire : Zins, Beauchesne et ASSOCIES




Construction et validation de
|’outil de mesure

e 2001 : satisfaction

— Sondage aupres de 2 008 utilisateurs : cliniques
medicales, CLSC, hopitaux

— Partenaire : Zins, Beauchesne et ASSocCI€és

e 2002 : satisfaction

— Sondage aupres de 2 006 utilisateurs : cliniques
médicales, CLSC, hopitaux

— Partenaire : Zins, Beauchesne et ASSOCI€ES




Construction et validation de
|’outil de mesure

e 2004 : importance et satisfaction

— Groupes de discussion

— Sondage aupres de 3804 utilisateurs : cliniques
medicales, CLSC, hopitaux

— Partenaires : Le Conseil quéebécois d’agrement (CQA)
et la firme Leger et Marketing




22 sites pilotes
1997-2000

ETABLISSEMENTS
=>» Centres hospitaliers
=2>CLSC

=>» Centres
d'hebergement

=> Centres de
réadaptation

=>» Centres jeunesse

CLIENTELES
¢ santé physique
i personnes agees

¥ deficience physique

¥ déficience intellectuelle
'K santé mentale

¥ jeunes en difficulte

¥ alcoolisme toxicomanie
|




Objectif :adaptation du concept et
des outils a la realite

o des différentes categories d’établissements ;

e des différentes clienteles :

 du personnel




LISTE DES SITES PILOTES
Hopitaux

Centre universitaire de santé
MCGill

Programme de déficience rénale

Centre hospitalier de
I’université de Montreal

Patients hospitalisés

Hopital Maisonneuve-
Rosemont

Service de pneumologie

Hopital Ste-Justine

r1/| = 7 7 I I' =

externes

Centre hospitalier Angrignon

Programme de chirurgie d’un
jour

Centre hospitalier de St. Mary

Service de I’obstétrique

Hopital du Sacre-Coeur de
Montreal

Ensemble de I’établissement

Centre hospitalier regionale

Service de I’urgence

de Lanaudiere




LISTE DES SITES PILOTES
C.L.Si:

C.L.S.C. Riviere-des-
Praires

Programme enfance,
famille, jeunesse

C.L.S.C. Villeray

Service de I’accuell et
services courants

C.L.S.C. Mercier-Est/
Anjou

Service de soutien a

domicile

C.L.S.C. Ahuntsic

Organismes de la
communaute

C.L.S.C. La Petite

—nsembple gde

‘établissement 2° étape




LISTE DES SITES PILOTES
Centres d'hébergement et de soins de
longue duree

Reésidence Yvon-Brunet Ensemble de
|’établissement

Hopital Notre-Dame-de-la  |Ensemble de
Merci I’établissement




LISTE DES SITES PILOTES
Centres de réadaptation

Centre de réeadaptation
Gabrielle Major

Ensemble des activités sur
un territoire de C.L.S.C.

Centre Lucie-Bruneau

Programme d’aide

technique

Centre de readaptation
Constance-Lethbridge

Programme d’aide
technique

Service de réadaptation

Services communautaires

ot cnninnrnfnccinnnn!s

I”Intégrale

(2 § OU\JIU'JI UILOOIIVIITIV

Centre Dollard-Cormier

Ensemble de
I’établissement




LISTE DES SITES PILOTES
Autres etablissements

Centres jeunesse de
Montreal

Ensemble de

I’établissement

Centre hospitalier

Services externes aux

Douglas

UITEeSsS
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EVALUER POUR SSAMELIORER : AU

CEUR DE LA QUALITE DES SERVICES

=» Realisation de 6 etudes aupres de la

population de Montreal

1994
1997

|
2000 (avec mise a jour du concept de services et la
participation de 5 autres regies)

2001

2004 (avec harmonisation des outils avec le Conseil
guebécois d’agrément et mise a jour du concept de service)




EVALUER POUR S’AMELIORER :
AU CEUR DE LA QUALITE DES
SERVICES

=>» Situer la satisfaction dans la
performance organisationnelle

= Definir la satisfaction des usagers

S(Mesurer la satisfa@m la
Catdle =

=>» Interpreter les résuii sgour
ameliorer les services




LES OUTILS DE MESURE




Evaluer la qualité des services de santé
et des services soclaux
une approche :

o Qualitative (groupes de discussions)

e Quantitative (questionnaire d’enquéte)




ETAPE 1

Identifier les attentes des usagers a
I'egard de la prestation de service et le
degré d'importance relative de ces
attentes




Approche qualitative

| I
=» Participation des Montréalais a | ’identification

de leurs attentes a | ’égard des services de sante
. . \
et des services sociaux

=» Groupes de discussion (focus groups)

adultes

jeunes

personnes agees

Parents d’enfants de moins de 12 ans

Personnes francophones, issues des des communauteés
culturelles (tous ages confondus)

Personnes anglophones (tous ages confondus)
|




RESULTATS

En 2005, le concept de service, dans
sa version finale, affiche un total de
44 attentes (45 en 2000, 47 en
2004 ) regroupées en trois secteurs
et douze dimensions




Concept de service

SECTEUR SECTEUR
RELATIONNEL PROFESSIONNEL

1.
2.
3.

La relation entre le La prestation de service
personnel et I’'usager L’expertise

Dimension Dimension

Fiabilite

Responsabilisation

Apaisement
Solidarisation

Respect
Confidentialité
Empathie

SECTEUR
ORGANISATIONNEL

L ’environnement
du service

Dimension

8. Simplicite

9. Continuiteé
10. Accessibilité
11. Rapidité

12.  Confort




L e secteur relationnel




| Le secteur relationnel

Respect

|
Que I’on vous traite avec politesse et respect

Que tous les gens soient traités
equitablement

Que | on respecte votre intimité physique




| Le secteur relationnel

Confidentialité

| I
Que les renseignements qui vous concernent soient

traités de maniere confidentielle
Que I’aménagement des locaux permette de

garantir la confidentialité des echanges




| Le secteur relationnel

Empathie

Que I'on prenne le temps necessaire pour s‘occuper
de vous |

Que I’intervenant rencontrée (medecin, infirmiere,

travailleur social ou autre professionnel) vous
ecoute attentivement

Que I’intervenant rencontré (medecin, infirmiere,
travailleur social ou autre professionnel)

comprenne bien votre situation
|







Que les rendez-vous soient traites avec ponctualite ™
(date et heure du rendez-vous)

Que I’intervenant rencontre (médecin, infirmiere,

travailleur social ou autre professionnel) soit
|

compétent

Que vous obteniez les résultats de vos examens ou
evaluations, que ce soit positif ou negatif

Que les équipements soient adaptés a vos besoins

Que les services recus amellorent votre sante ou
Vous permettent de mleux controler votre état




Que les services recus ameliorent votre qualite de vi@

Que I’on respecte les engagements pris a votre egard
(rappels téléphoniques, suivi, communication des
résultats, etc.)

Que I’on vous présente et vous explique tous les
différents choix de traitement ou d’intervention qui
s’offrent a vous |




Que I"on vous encourage a utiliser des moyens
ou des outils qui vous permettront d’eviter que .

le probleme ne se reprodmse

Que I’on vous encourage a prendre une part
active aux décisions qui vous concernent

Que I’on vous encourage a rencontrer des
groupes, associations ou personnes ayant vecu
des problemes similaires




|
Que I’intervenant rencontre (médecin, infirmiere,
travailleur social ou autre professionnel) prenne le =

temps de bien vous expllquer ce qui Se passe a
chaqgue étape du traitement ou de I’intervention

Que I’intervenant rencontre (meédecin, infirmiere,
travailleur social ou autre professionnel) vous
rassure

Que I’intervenant rencontre (médecin, infirmiere,
travailleur social ou autre professionnel) vous
mette en confiance




Que I’'intervenant rencontré (médecin, infirmiere, =

travailleur social ou autre professionnel) favorise
I’implication des ressources de votre milieu

’ | .
Que I’on offre du support aux personnes gqui vous
assistent




Le secteur
organisationnel




. Le secteur organisationnel

Simplicite

Qu’il vous soit facile de choisir votre intervenant
(médecin, infirmiere, travailleur social ou autre
professionnel) et de changer si ¢ca ne va pas

Qu’il n’y ait pas trop de formalités pour effectuer
une demande ou obtenir un service

Que I’on vous parle dans des mots que vous
pouvez facilement comprendre

. | . . - \
Que la documentation fournie soit facile a
comprendre

Que les procedures vous permettant de porter
plainte ou d’exprimer votre insatisfaction soient
faciles a suivre




. Le secteur organisationnel

Continuité

Lorsque c’est possible, que le méme
Intervenant (medecin, infirmiere,

travailleur social ou autre professionnel)
s’occupe de vous d’une fois a I’autre

|
Qu’il soit facile d’obtenir des réferences
pour des services specialises lorsque cela
est requis \




. Le secteur organisationnel

Continuité (suite)

Que vous n’ayez pas a repeter les mémes
Informations si vous consultez un second
intervenant ou un spécialiste pour le méme
probleme

Que I’on assure le transfert de votre dossier a
d’autres etablissements, organismes ou

professionnels, lorsque cela est requis
|




Le secteur organisationnel
Accessibilite

Que I’etablissement soit facilement accessible par
transport en commun (incluant le transport
adapte) ou qu’il soit facile de stationner a

proximité |
Que I’établissement soit ouvert a des heures qui

vous conviennent (i.e. semaine, fin de semaine et/ou
le soir)

Que I’on tienne compte de votre langue dans les
services qui vous sont offerts.




. Le secteur organisationnel

Rapidite

Que le delai pour obtenir un rendez-vous avec des
professionnels soit raisonnable

Lorsque vous n’avez pas'de rendez-vous, que le
temps d’attente soit raisonnable

Que le delai pour obtenir les résultats de vos
examens ou évaluations soit raisonnable

Que le délai pour obtenir des services diagnostics
(tests sanguins, scanner, radiographies, etc.) soit
raisonnable




Le secteur organisationnel

Confort

Que I’'atmosphere soit agreable dans

I’etablissement |

Que les locaux et les equipements soient propres
Que les lieux soient sécuritaires

Que le mobilier soit confortable




ETAPE 2

Mesurer la satisfaction des
usagers pour preciser dans
guelle mesure les attentes

identifiees sont comblées




POPULATION A L’ETUDE

=» Personnes agees de plus de 15 ans ;
|
=>résidant dans I’Tle de Montreal ;

=»ayant utilisé les services d’un
etablissement (CLSC, CH ou clinique
médicale) dans les 12 mois précédant
| *étude.




ELEMENTS
METHODOLOGIQUES

= Echantillonnage aléatoire simple
=» 3804 entrevues complétees

=» Marge d’erreur : £1,6%

=» Taux de réponse : 54,6 %




NIVEAU DE SATISFACTION

echelle a 4 niveaux
\

Totalement en
accord

(tres satisfait)

Plutot d’accord
(satisfait)

Plutot en désaccord
(insatisfait)




Grille d’interprétation des études
de satisfaction

Concentration sur les clients tres satisfaits

Inacceptable Insuffisant Passable  Acceptable Excellent

100%




| es resultats

Les attentes
des usagers
en 2004




Les attentes les plus importantes des
Montréalais pour I’année 2004

Que les locaux et les équipements soient
propres; |

Que les services recus améliorent votre sante
Ou vous permettent de mieux controler votre
état;

Que l'intervenant rencontré soit compétent;

Que vous obteniez les résultats de vos
examens ou de vos évaluations, que ce soit
positif ou négatif ;

Que les renseignemerﬂts qui vous concernent
soient traités de maniere confidentielle ;




Les attentes les plus importantes des
Montréalais pour I’année 2004

Que I'on vous présente et vous explique tous
les differents choix de traitement ou
d’intervention qui s’offrent a vous;

Que tous les gens soient traités
equitablement ;

Que I'on respecte votre intimité physique;
Que l'intervenant rencontré comprenne bien
votre situation ;

. Que I'on vous encourage a prendre une part
active aux décisions qui vous concernent.




Les attentes les plus importantes des
Montréalais pour I’année 2004

. Que les services recus ameliorent votre
qualité de vie ;

. Que les équipements soient adaptés a vos
besoins ; |

. Que les lieux soient securitaires;

. Que I’'on vous traite avec politesse et respect;

. Que I'on respecte les engagements pris a
votre egard (rappels télephoniques, suivi,
communication des résultats, etc.).




En résume, les attentes de la population

montréalaise en 2004 :

=» Sont principalement associés a la fiabilitée (6 attentes
sur 15);

=» Dans une moindre mesure, au confort (2 attentes), a
I’intimité (2 attentes), a la responsabilisation (2
attentes) et au respect (2 attentes);

=» Sont plus élevees qu’en 2000

( plus des trois quart des usagers considerent 15
attentes sur 47 comme etant tres importantes. En
2000, 7 attentes sur 39 obtenaient une note de 10 sur
[0)}




| es resultats

Les attentes

de la population
des CSSS




13 attentes sélectionnées

L’écoute
La compeétence

Le respect des
engagements

La prévention

L "information sur le
milieu

Le libre choix du
professionnel

La souplesse dans les
formalites

Le suivi par un seul
Intervenant

L'acces aux services
spécialisés

Le transfert des
iInformations

La rapidité pour un
rendez-vous

La rapidité pour les
services diagnostigues

La proprete




Les attentes de la population par CSSS

% d’usagers ayant repondus tres important
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Saint-Léonard et Saint-Michel 70 78 73 65 46 57 52 65 70 52 72 74 87
Ahuntsic et Montréal-Nord 77 89 78 70 45 65 56 70 76 56 74 76 88
Hochelaga-Maisonneuve,
Olivier-Guimond et Rosemont 74 85 75 66 44 61 54 64 70 54 72 73 90
De I'Ouest-de-I'lle 71 84 73 70 38 63 49 54 64 42 74 77 88
LaSalle et du Vieux-Lachine 77 86 78 71 40 65 57 65 72 54 77 75 92
Nord de I'lle et Saint-Laurent 72 82 71 65 38 60 52 60 64 49 75 73 89
René-Cassin et NDG/Montréal
Ouest 72 85 75 67 37 64 53 61 65 43 75 78 88
Verdun/Cote Saint-Paul,
Saint-Henri et Pointe Saint-
Charles 75 88 73 73 46 66 56 66 72 52 76 76 89
Cote-des-Neiges, Métro et
Parc-Extension 74 85 72 67 34 60 47 61 70 43 73 74 86
Jeanne-Mance 76 84 72 65 37 61 54 56 64 39 72 68 87
La Petite Patrie et Vileray 77 88 76 69 40 59 55 61 71 42 72 71 91




L Importance des attentes selon la population des CSSS

v
D 8 = ) 8
0 c = g 8 %) 4 8)
a c ® o= c
= 3l el | ¢ =B 5| 8| 32
5 = 8| s&| & g ®| B| &
(0} e — c o = yo! S
g o S 3 = % 5 S
(@)} : o n > 8 ‘E st 8;
G S - = 3 S = c 8
(] n © 5 c 8 > =~
< d S = X =) 3 © 5 5
9] © g g ] % ol X + o o) N}
D B c © S ol 2 [} Q Q D
) o s Q S a - B NO) NO) 5
5 £ Q B = o 5 S B = = = =
o) o ) = e o Q 5 5] © ] ) =
Nom du CSSS - 3 9 5 5 9 5 9 - 9 & & 5
De La Pointe-de-I'Tlle 3 13 10 12 11
Saint-Léonard et Saint-Michel 13 10 11 11 5
Ahuntsic et Montréal-Nord 4 1 8 13 10 11 5 11 7 5
ADEEEEEHY EEDRITELYE, 4 2 3 g8 | 13| 10| 12 | o 7 | 12| 6 5
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Nord de I'Tle et Saint-Laurent 5 13 11 12
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Verdun/Cote Saint-Paul,
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Les résultats

|
La satisfaction
globale




|_a satisfaction en 2004

 En 2004, La satisfaction des usagers est
demeurée relativement stable :

v' 48 % des usagers sont tres satisfaits des

services recus dans les etablissements de santé
et de services sociaux de Montreéal

v’ 42% sont assez satisfaits
v 10 % sont insatisfaits




Evolution de la satisfaction globale
depuis 1994

Peu ou

Trés Assez | Pas _du t_out
satisfaits ' | satisfaits | satisfaits

% % %
48 42 10
55 37 8
46 41 12
50 41 9

42 48 10




Evolution de la satisfaction depuis 1994
Proportion des repondants tres satisfaits de
facon globale




Evolution de la satisfaction globale par type
d’etablissement depuis 1994
Répondants tres satisfaits

1997 | 2000 | 2001

48% | 49% 42%

520% | 49% | 46%

60% 52% 52%




' PROGRAMME D’AMELIORATION
DE LA QUALITE DES SERVICES ET
- DE LA SATISFACTION DES USAGERS

=» Situer la satisfaction dans la performance
organisationnelle

=» Definir la satisfaction des usagers (clientele)
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|dentification des priorites

1V [
Attentes faibles Attentes élevees

Satisfaction élevée Satisfaction élevée
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Attentes faibles
Satisftaction faible
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Analyse conjointe :
Importance X satisfaction

1V
Attentes faibles
Satisfaction elevée

1
Attentes faibles
Satisfaction faible

Attentes élevées
Satisfaction élevée
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Attentes elevées
Satisfaction faible




Analyse conjointe :
Importance X satisfaction

1\ |

Que I’intervenant rencontré (médecin,

Attentes fal bles infirmiére, travailleur social ou autre
Satisfaction élevée professionnel) soit compétent

Que les locaux et les équipements soient
propres
Que les services recus améliorent votre

santé ou vous permettent de mieux
contrdler votre état

a Que I’on respecte votre intimité physique
Que les renseignements qui vous
concernent soient traites de maniere
confidentielle

Attentes faibles Attentes élevées
Satisfaction faible Satisfaction faible




Analyse conjointe :
Importance X satisfaction

1V I

Attentes faibles Attentes élevees
Satisfaction élevéee Satisfaction élevée

Attentes faibles
Satisfaction faible




Analyse conjointe :
Importance X satisfaction

IV I

Attentes faibles Attentes élevées
Satisfaction élevée Satisfaction élevée

Attentes faibles
Satisfaction faible




Autres

résultats
2004




Autres données disponibles

Fréquentation des établissements

Opinion globale sur le systeme de santé : donnees
comparatives avec Barcelone

Opinions relatives au medecin de famille

_ . } . -
Opinions relatives au medecin de famille :
données comparatives avec Barcelone

Profil sociodémographique des usagers des
services de santée et des services sociaux de I’lle de

Montreal




Carrefour montrealais
d’information sociosanitaire

www.cmis.mtl.rtss.gc.ca







Carrefour montrealais
d’information sociosanitaire

www.cmis.mtl.rtss.gc.ca







