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ACCOMPAGNER L’USAGER DANS UNE PRISE DE RISQUE POSITIVE

L’IMPORTANCE DE SOUTENIR 
TOUTE L’ÉQUIPE!
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AUCUN CONFLIT D’INTÉRÊT
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OBJECTIFS

Détailler les expériences au CIUSSS de la Capitale-Nationale

Décrire les défis vécus

Explorer les stratégies gagnantes  
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Vivre avec les risques en MDAMA

Maisons des aînés et alternatives

• Démarche cohérente avec la 
philosophie et la politique 
d’hébergement

• Implantation de Vivre avec les risques 
: 3 projets pilotes 

LES EXPÉRIENCES
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Vivre avec les risques en MDAMA

LA STRATÉGIE

• Présentation à la direction 

• Formation gestionnaires et acteurs de soutien

• Formation aux cliniciens 

• Séance d’information aux préposés et autres employés 

• Information aux familles 

• Soutien clinique par gestionnaires et acteurs de soutien
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CHERCHER À COMPRENDRE
PLUTÔT QU’À CONVAINCRE.
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Vivre avec les risques en MDAMA

EXEMPLES DE SITUATIONS 

• Chute

• Étouffement 

• Égarement

• Implication dans les soins par les proches questionnée 
(ex. : transferts)

• Prise d’une médication à haut risque (choc anaphylactique) 
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Vivre avec les risques en MDAMA

LES DÉFIS

• Mêmes défis qu’en collaboration interprofessionnelle 

• Réflexe qui demande du temps à développer 

• Rythme du quotidien 

• On fait déjà de la gestion des risques! 
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Vivre avec les risques en MDAMA

LE CONSTAT

• Contamination naturelle  (ex : gestionnaire, collègue, coordonnateurs 
professionnels, conseillères en soins infirmiers)

• Utilisation par les professionnels par la suite!
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Vivre avec les risques en MDAMA

LES STRATÉGIES GAGNANTES

• S’assurer d’une adhésion à l’approche à tous les niveaux (direction, gestionnaire, 

cliniciens, préposés, etc.)

• Utiliser la démarche en modèle de rôle (gestionnaire, cliniciens) 

• Apprendre dans l’action en situation réelle 

• Travailler la collaboration interprofessionnelle 

• Développement d’une formation transversale et d’exemples cliniques 
(ENA CIUSSSCN + site internet de la démarche)
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CONCLUSION & RECOMMANDATIONS

DÉVELOPPER LE RÉFLEXE D’UTILISATION

FAVORISER L’APPROPRIATION PAR LE SOUTIEN CLINIQUE 
ET EN ÉTANT MODÈLE DE RÔLE

CHERCHER À COMPRENDRE PLUTÔT QU’À CONVAINCRE 
!



MERCI! 


