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Info-Santé/Info-Social, service de
premiere ligne

*Service téléphonique 24/7;

*S'adresse aux personnes qui ont un besoin ponctuel
d'information, de référence/orientation, d'avis
professionnel ou de conseils en matiere de santé et de
services sociaux;

+Dispensé par des professionnels:
*Info-Santé: infirmiéres
*Info-Social: intervenants sociaux

* Service public, intégré au Réseau de Santé et de services
sociaux, fait partie des services généraux / activités
cliniques et d'aide;

«A Montréal, géré par le CSSS de la Montagne.
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Info-Santé/Info-Social, service de
premiere ligne

*De 2002 a 2006, plus de 2 250 000 appels traités
annuellement, au Québec;

*Depuis le printemps 2007, consolidation de I'offre de
service par la centralisation régionale: 15 sites
régionaux mis en réseau;

*Appels Info-Santé traités en priorité dans la région
d'origine du client, susceptibles d'étre traités hors-
région en cas de débordement.

Info-Santé/Info-Social: roles en santé
publique

«Contribution a la vigie sanitaire:

*Par la transmission de données des systémes
d'information;

*Par la référence;

*Participation aux systémes de surveillance continue de
problémes spécifiques, tels les indicateurs du syndrome
de l'influenza;

*Relayeur des messages de santé publique vers la
population.




SRIS de Montréal: contribution
I quotidienne a la vigie sanitaire régionale

*A chaque appel traité sont associées une raison et une
suite dappel, figurant au cadre normatif;

*Envoi quotidien du rapport a la Direction régionale de
santé publique;

*Traitement des données par la DRSP.

* Ces données permettent d'observer la fluctuation des
préoccupations de la population quant a une
problématique de santé, que des symptdmes soient
présents ou non.

SRIS de Montréal: contribution
quotidienne a la vigie sanitaire régionale
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Optimisation de la contribution d'Info-
Santé/Info-Social a la vigie

L'infrastucture en place doit &tre développée pour
permettre:

« daugmenter la précision des raisons d'appels figurant
au cadre normatif;

* la production de rapports précisant le lieu d'origine des
appels par raison(s);

« de formaliser la transmission électronique des données;

» de formaliser les travaux en amont des événements
majeurs relatifs a la santé publique.

Info-Santé/Info-Social, partenaire a
part entiére de la vigie

L'intégration optimale des Services Info-Santé/Info-
Social au systéme de vigie et le positionnement des
données transmises parmi celles des autres partenaires
peut permettre:

« Une conscience plus aiguisée, chez nos intervenants,
de l'importance de la précision des données saisies d la
source;

*Une efficience accrue de la réponse a la population;

Les moyens utilisés doivent s'appuyer sur une circulation
d'information formalisée et fluide.
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