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Aux collAux collèègues des technologies de gues des technologies de 
ll’’information   information   

doucat01
Zone de texte 
Cette présentation a été effectuée le 26 octobre 2006, au cours du Symposium "Nouvelles 
technologies de l'information en santé publique : implications sur le terrain" dans le
cadre des Journées annuelles de santé publique (JASP) 2006. L'ensemble des présentations 
est disponible sur le site Web des JASP, à l'adresse http://www.inspq.qc.ca/jasp.
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Plan de la Plan de la prpréésentationsentation

ContexteContexte de la de la fonctionfonction protection protection 
Un Un domainedomaine dd’’affaireaffaire spspéécifiquecifique maismais de plus en de plus en 
plus en interplus en inter--relation   relation   
Des Des systsystèèmesmes pour pour comprendrecomprendre, , diagnostiquerdiagnostiquer et et 
agiragir
Un Un exempleexemple le SI VNO le SI VNO 
QuelquesQuelques enjeuxenjeux et et ddééfisfis

Fonction protectionFonction protection

Menace : les agents biologiques, chimiques et physiques Menace : les agents biologiques, chimiques et physiques 
Champ MIChamp MI--SATSAT--SENVSENV
MADO MADO 
Immunisation et manifestations cliniques indImmunisation et manifestations cliniques indéésirablessirables
ÉÉmergence du virus et bactmergence du virus et bactééries, ries, éépidpidéémies et pandmies et pandéémies  mies  
Impact des changements climatiquesImpact des changements climatiques
Mondialisation Mondialisation -- Vitesse de propagation de lVitesse de propagation de l’’information information 
Grippe aviaire et menace de pandGrippe aviaire et menace de pandéémie influenzamie influenza
ÉÉpisode de SRAS pisode de SRAS àà TorontoToronto
Infections nosocomiales Infections nosocomiales -- virage ambulatoires virage ambulatoires --organisation des services organisation des services 
cliniques et de laboratoirecliniques et de laboratoire
ÉÉpidpidéémies hydriques mies hydriques 
ZoonosesZoonoses
Cancer liCancer liéé aux maladies professionnels aux maladies professionnels -- IntoxicationsIntoxications
Bioterrorisme Bioterrorisme 
Etc.Etc.
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ÉÉllééments de contexte ments de contexte 

Rapport Rapport NaylorNaylor et autres qui insistent sur la et autres qui insistent sur la 
nnéécessitcessitéé de consolider la capacitde consolider la capacitéé de santde santéé
publique dont les systpublique dont les systèèmes dmes d’’informationsinformations

Le plan dLe plan d’’informatisation du rinformatisation du rééseau de la seau de la 
santsantéé et des services sociaux et des services sociaux 

Les travaux amorcLes travaux amorcéés au niveau fs au niveau fééddééralral--
provincial (Santprovincial (Santéé Canada, ComitCanada, Comitéés FPT s FPT 
ASPC, Inforoute  SantASPC, Inforoute  Santéé du Canada)du Canada)

Certaines Certaines particularitparticularitééss

Dans le domaine de la protection pour exercer un Dans le domaine de la protection pour exercer un 
vigie, la gestion de lvigie, la gestion de l’’information information en temps en temps 
rrééel el rend plus efficace nos interventions. Les rend plus efficace nos interventions. Les 
systsystèèmes dmes d’’information modernes aminformation modernes amééliorent notre liorent notre 
capacitcapacitéé de diagnostic populationnel pour une  de diagnostic populationnel pour une  
prise de dprise de déécision en temps opportuncision en temps opportun
GGéérer les donnrer les donnéées Pes P--TT--L et dL et dééterminants terminants 
Communiquer Communiquer –– AlertesAlertes
Influencer les pratiquesInfluencer les pratiques
Contexte agents ne reconnaissent pas les  Contexte agents ne reconnaissent pas les  
frontifrontièères    res    
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Collaboration avec autres Collaboration avec autres 
territoiresterritoires

Les autres provinces Les autres provinces 
Le fLe fééddééral (ASPC), Le Rral (ASPC), Le RÉÉSEAUSEAU
Les Les éétats limitrophes tats limitrophes 

(ententes sp(ententes spéécifiques)cifiques)
InternationalInternational

Engagements internationauxEngagements internationaux
RRèèglement sanitaire internationalglement sanitaire international

Collaboration intersectorielleCollaboration intersectorielle

MinistMinistèère de lre de l’’environnement (MENV)environnement (MENV)

MinistMinistèère de lre de l’’agriculture, des pêches et alimentation agriculture, des pêches et alimentation 
du Qudu Quéébec (MAPAQ)bec (MAPAQ)

MinistMinistèère de la sre de la séécuritcuritéé civilecivile

MinistMinistèère des affaires municipales et de la mre des affaires municipales et de la méétropole tropole 
(MAMM)(MAMM)

MinistMinistèère de lre de l’é’éducation ducation 

Commission de la santCommission de la santéé et set séécuritcuritéé au travail  (CSST)  au travail  (CSST)  

MunicipalitMunicipalitéés, commissions scolaires s, commissions scolaires etcetc……
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9

Santé des Canadiens

Approche de 
santé
publique

Approche de 
soins de 
santé

Approche des mesures d’urgences et 
préparation

Approche de la santé

ASSOCIATION  CANADIENNE 
DE  SANTÉ PUBLIQUE

Approche de santé publique

Approche de soins de santé

Approche des mesures d’urgences -------------

La vigie … en bref

VigieVigie
InterventionIntervention

MenaceMenace

AutoritAutoritééss

La Vigie
processus continu d’identification 
et de caractérisation des menaces 
à la santé de la population afin de 
mettre en place, lorsque requis, 
un processus d’intervention de 
contrôle.

Ses méthodes sont celle de la surveillance : système d’information et 
épidémiologie.

Ce qui distingue la vigie de la surveillance :
Œuvre en temps réel
Accès à des renseignements nominatifs
Finalité : l’intervention
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La vigie orientée vers 
l’intervention

I
N
T
E
R
V
E
N
T
I
O
N

P
A
R
T
E
N
A
I
R
E
S

Contrôler

Alerte

Bulletin

Rapport

Informer

Analyse
en 

continue

Enquête
Épidémio.

MADOMADO
MCIMCI ÉÉclosionclosion

VNOVNO

AutresAutres

Collecter, traiter, analyser

MM
EE
NN
AA
CC
EE
SS

Alerte

Signalement

Déclaration

Autres

Sources

RÉGIONAL (Local)
PROVINCIAL

FÉDÉRAL

La gestion des éclosions
ex.: éclosion d’origine alimentaire supra-régionale

Personnes infectPersonnes infectééeses

Laboratoires
CH régionaux DRSP régionalMADOMADO

EnquêteEnquête

MAPAQ

Enquête Enquête 
alimentairealimentaire

INSPQ (LSPQ)

BSV

AnalyseAnalyse
supplsuppléémentairementaire

EnquêteEnquête

RRéésultatsultat

Analyse

Décision

RRéésultatsultat

Information
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L’univers visé par la fonction protection de la santé (LSP)

Associés  aux activités de 
dispensation de services de santé

et de services préventifs

Alerte, signalement et déclaration des menaces réelles ou 
appréhendées à la santé

Vigie sanitaire, enquêtes épidémiologiques, interventions de 
contrôle 

Associés aux activités 
intersectorielles

Santé animale

Santé alimentaire

Santé environnementale

Santé au travail

Vigilance des infections nosocomiales

Manifestation clinique indésirable 
associée à la vaccination

Histovigilance

Hémovigilance

Populations / individus

Signalement par un 
responsable ou un 
intervenant d’une 

organisation scolaire, 
municipale, de la petite 
enfance ou des services 

sociaux

Signalement ou 
déclaration via 
les MD et les 

laboratoires du 
réseau de soins 
primaires de 

santé

Loi sur la santé publique et règlement d’application portant sur les 
intoxications, infections, maladies à déclaration obligatoire

Surveillance des infections, intoxications et maladies à déclaration 
obligatoire

•Définition de menace à la santé: (art. 2, LSP) la présence au sein de la population d’un agent biologique, chimique 
ou physique susceptible de causer une épidémie si la présence de cet agent n’est pas contrôlée.

Activités 
cliniques 
de santé
publique

Observations / 
analyses à
posteriori, 
données 

informationnelles  

Informations 
cliniques 

requises en 
temps réel 

Vigie de l’influenza

MD Sentinelle
(ASPC)
• Flu-Watch
• Efficacité

vaccinale

Morbidité
Mortalité
pédiatrique
(ASPC)
• IMPACT

Surveillance
Animale
(MAPAQ)
• Aviaire
• Porcin

Éclosion
• CHSLD
• MRS (urgence)

Effets 
secondaires
• Vaccins
• Antiviraux

Surveillance
Épidémiologique
• Info-santé
• Morbidité

hospitalière
• Mortalité

Veille
Épidémiologique
(DRSP-06)

Groupe 
provincial 

sur la 
surveillance 

et la vigie 
de 

l’influenza

Collecte et 
Traitement

Collecte et 
Traitement

Analyse en 
continue

Analyse en 
continue

production d’avis 
et orientations

production d’avis 
et orientations

Couverture
Vaccinale
• Vaccins
• Antiviraux

Surveillance
Virologique 
Rés. antiviraux
• Lab en CH
• LSPQ/INSP
• LNM (ASPC)

Information
•Flash-Influenza
•Indice activité grippale
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Exemples de systExemples de systèèmes existants, en mes existants, en 
ddééveloppements et veloppements et àà venirvenir

Importance des laboratoires et du LSPQ Importance des laboratoires et du LSPQ 
(INSPQ) X 1990 Syst(INSPQ) X 1990 Systèème MADOme MADO
ÉÉclosionsclosions
ESPRIESPRI
Avis InfoAvis Info--santsantéé
SIDVS SIDVS -- VNO VNO 
Surveillance Surveillance CDifficileCDifficile

Plusieurs systPlusieurs systèèmes non intmes non intéégrgréés avec niveaux s avec niveaux 
de dde dééveloppement et plateformes diverses veloppement et plateformes diverses 

11. . SI MADOSI MADO
22. . SIDVS SIDVS -- VNOVNO

33. SI . SI EspriEspri,,
44. SI . SI ÉÉclosionsclosions
55. SI SRAS. SI SRAS
66. SI Gonorrh. SI Gonorrhééee
77. SI . SI MMééningoningo
88. SI E. Coli. SI E. Coli
99. SI H. SI Héépatite (a+b)patite (a+b)
1010. SI H. SI Héépatite C (risque)patite C (risque)
1111. SI VIH sang. SI VIH sang
1212. SI SIDA sang. SI SIDA sang

1313. SI . SI CampyloCampylo
1414. SI Influenza. SI Influenza
1515. SI . SI E.ColiE.Coli
1616. SI MADO (chimique). SI MADO (chimique)
1717. . TraceLineTraceLine (gestion du sang)(gestion du sang)
1818. SI Streptocoque. SI Streptocoque
1919. SI Tuberculose. SI Tuberculose
2020. SI nosocomial. SI nosocomial

MAIS ……
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Vision cible de l’architecture technologique de la fonction protection de la santé (LSP)

Directeurs de santé
publique des régions

Régional /LocalProvincial /interrégional

Ministre de la SSS /
Directeur national de santé publique

Gestion des accès (en fonction des responsabilités et des droits attribués)

MD Lab. CH RLS

Sécurité et confidentialité

Normalisation et standardisation

MADO + Registre du 
sang

MADO + …

Entrepôt de données provincial alimenté par plusieurs 
sources de données en santé publique

Dossier santé électronique

Portail santé québécois

Information associée  aux 
activités de dispensation de 

services de santé et de 
services préventifs

Univers des services de 
protection de la santé
publique québécoise

Univers des soins 
et services 
médicaux

•Gestion des alertes et des urgences à
caractère nationale ou internationale

•Gestion de la protection de santé en 
territoires de juridiction fédérale

Univers de 
santé
publique  
canadien

Agent de santé publique en 
chef du Canada (ASPC)

Autres juridictions

Information associée 
aux activités 

intersectorielles

Soins de santé et services de santé

Portail canadien

Infocentre de Santé Publique

Certains acquis structurantsCertains acquis structurants

ExpExpéérience du passrience du passéé
Normalisation et standardsNormalisation et standards
Des architectures de systDes architectures de systèèmeme
Infrastructure commune et services Infrastructure commune et services 
communscommuns

Ex Infocentre (INSPQ) Ex Infocentre (INSPQ) 

Des contextes lDes contextes léégislatifs pour permettre gislatifs pour permettre 
dd’’atteindre la finalitatteindre la finalitéé sans brimer le droits sans brimer le droits 
des individusdes individus
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1919

Certaines couches s’affichent à l’aide de 
thématiques. On peut faire afficher la 
légende qui décrit la thématique en 
cliquant sur le bouton « Légende »

2020
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2121

On peut extraire les 
informations associées aux 
éléments sélectionnés dans 
un fichier en format Excel. Il 
est possible de télécharger ce 

fichier sur un poste 
informatique.

EnjeuxEnjeux

Prioriser les dPrioriser les dééveloppements selon les besoins veloppements selon les besoins 
les plus prioritaires les plus prioritaires àà ll’’intintéérieur des secteurs mais rieur des secteurs mais 
aussi entre les secteurs aussi entre les secteurs 
Ne pas ralentir les initiatives mais les intNe pas ralentir les initiatives mais les intéégrer grer 
dans la visiondans la vision
Arrimer les projets Arrimer les projets rere : infrastructure commune: infrastructure commune
Mener Mener àà terme les projets terme les projets –– effet deffet déémobilisantmobilisant
Gestion du changement Gestion du changement ––Facteur humains et Facteur humains et 
organisationelorganisationel
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PiPièègesges--DDééfis fis 

Attention Attention àà la taille de la bête. Tant qula taille de la bête. Tant qu’à’à faire faire ––
ÉÉquilibrequilibre
LL’’outil au service de la fonction et non loutil au service de la fonction et non l’’inverseinverse
Beaucoup de donnBeaucoup de donnéées pas de plan des pas de plan d’’analyseanalyse
Effets pervers  Sauter des Effets pervers  Sauter des éétapes dans tapes dans 
ll’’investigation   investigation   
Gestion de la confidentialitGestion de la confidentialitéé
AccAccèès et partage de ls et partage de l’’information information àà de multiples de multiples 
niveaux impliquant des ententes niveaux impliquant des ententes 
FinancementFinancement et sa ret sa réécurrence pour lcurrence pour l’é’évolution  volution  




