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Les ITSS : un regroupement Les ITSS : un regroupement 
de problématiques complexesde problématiques complexes

Un point commun : modes de transmissionUn point commun : modes de transmission

 Plusieurs maladies distinctes (agent causal, tableau Plusieurs maladies distinctes (agent causal, tableau 
clinique, traitement)clinique, traitement)

 Impacts individuels (complications, chronicité) et Impacts individuels (complications, chronicité) et 
populationnels (propagation) spécifiques à chacunepopulationnels (propagation) spécifiques à chacune

 Un multitude de solutions :Un multitude de solutions :
 Adaptées à chacune des ITSSAdaptées à chacune des ITSSpp
 À visée préventives, curatives et/ou palliativesÀ visée préventives, curatives et/ou palliatives
 Propres à chaque niveau de soinsPropres à chaque niveau de soins
 Individuelles et collectivesIndividuelles et collectives
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Cette présentation a été effectuée le 22 novembre 2010, au cours de la journée « Dépister les infections transmissibles sexuellement et par le sang : un choix de santé profitable » dans le cadre des 14es Journées annuelles de santé publique (JASP 2010). L’ensemble des présentations est disponible sur le site Web des JASP, à l’adresse http://www.inspq.qc.ca/archives.
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Toute défaillance
dans le continuum d’interventions

et entre les niveaux de soins et services 
peut avoir des conséquences négatives

sur les résultats attendus
auprès des individus, des groupes et de la populationp , g p p p

La 1La 1èreère ligne : un ensemble complexeligne : un ensemble complexe
de services de santé et sociauxde services de santé et sociaux

Un point commun : niveau de soins et services, courantsUn point commun : niveau de soins et services, courantsUn point commun : niveau de soins et services, courants Un point commun : niveau de soins et services, courants 
et généraux, axé sur l’accessibilité et la continuité, et généraux, axé sur l’accessibilité et la continuité, 
couvrant la plupart des problèmes de santé et tout le couvrant la plupart des problèmes de santé et tout le 
continuum d’interventions (continuum d’interventions (PPrévenir, révenir, GGuérir, uérir, SSoutenir)outenir)

 Une multitude de points de services :Une multitude de points de services :
 Publics (CSSS) ou privés (cliniques médicales, pharmacies)Publics (CSSS) ou privés (cliniques médicales, pharmacies)
 Peu intégrés entre eux et avec les autres niveaux de soinsPeu intégrés entre eux et avec les autres niveaux de soins
 Problématiques indifférenciées aigues et/ou chroniquesProblématiques indifférenciées aigues et/ou chroniques Problématiques indifférenciées, aigues et/ou chroniquesProblématiques indifférenciées, aigues et/ou chroniques
 Interventions spécifiques à chaque milieu, incluant les Interventions spécifiques à chaque milieu, incluant les 

organismes communautairesorganismes communautaires
 Plusieurs groupes professionnels impliquésPlusieurs groupes professionnels impliqués
 Mission et imputabilité variables (clientèle vs population)Mission et imputabilité variables (clientèle vs population)
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ITSS et 1ère ligne :ITSS et 1ère ligne :
quelques points de rencontrequelques points de rencontre

CSSSCSSSCSSSCSSS
Cabinets Cabinets 
médicauxmédicaux

Cliniques Cliniques 
SRVSRV Pharmacies Pharmacies 

d’officined’officineSanté Santé 
scolairescolaire

Santé Santé 
des des 

jeunesjeunes
SADSAD

Tous les Tous les 
problèmesproblèmes PP

PP
GG

G G 
PP
GG GG

PP
GGproblèmes problèmes 

de santéde santé
PP GG

SS SS GG
SS

GG GG
SS

ITSSITSS PP P GP G SS SS PP G G SS GG P G P G ss

Convenir d’un but à atteindreConvenir d’un but à atteindre
et des actions à poseret des actions à poser

 Conformes à nos missions respectivesConformes à nos missions respectives
 Conciliables avec :Conciliables avec :

 les autres obligationsles autres obligations
 les moyens d’actionles moyens d’action
 les ressourcesles ressources les ressourcesles ressources
 et les compétences de chacunet les compétences de chacun

 Accepter que certaines de nos priorités n’aient Accepter que certaines de nos priorités n’aient 
pas la mpas la même importance pour nos partenairesême importance pour nos partenaires
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BBâtir des collaborations solidesâtir des collaborations solides

 Partager les tPartager les tâchesâches
 Partager l’effortPartager l’effort
 Occuper ensemble les Occuper ensemble les 

zones de changementzones de changement

Pont neuf, Ronda (fin 18e siècle)

Les collaborations interprofessionnellesLes collaborations interprofessionnelles

 Partager les tPartager les tâchesâches ::
 ReconnaReconnaître d’abordître d’abord le rle rôle et les fonctions de chacunôle et les fonctions de chacun
 Baliser l’utilisation Baliser l’utilisation d’ordonnances collectives d’ordonnances collectives 
 Préciser les modalités de recours aux médecins de Préciser les modalités de recours aux médecins de 

famille participantsfamille participants
 Intégrer les pharmaciensIntégrer les pharmaciens Intégrer les pharmaciens Intégrer les pharmaciens 
 En convenir au préalable avec tous les intervenantsEn convenir au préalable avec tous les intervenants

 Rappeler la valeur ajoutée pour la clientèle Rappeler la valeur ajoutée pour la clientèle 
(accessibilité, rapidité d’intervention et continuité)(accessibilité, rapidité d’intervention et continuité)
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Les collaborations interorganisationnellesLes collaborations interorganisationnelles

 Partager l’effort :Partager l’effort :
 Rédaction des ordonnances collectivesRédaction des ordonnances collectives Rédaction des ordonnances collectivesRédaction des ordonnances collectives
 Participation d’une infirmière de la DSP au démarrage Participation d’une infirmière de la DSP au démarrage 

d’une clinique d’ITSS dans une cliniqued’une clinique d’ITSS dans une clinique--réseauréseau
 Participation d’une infirmière du CSSS pour le Participation d’une infirmière du CSSS pour le 

dépistage et le suivi en collaboration avec des dépistage et le suivi en collaboration avec des 
médecins de cliniques médicales du RLSmédecins de cliniques médicales du RLS

 Intervention d’un pharmacien du CSSS pour convenirIntervention d’un pharmacien du CSSS pour convenir Intervention d un pharmacien du CSSS pour convenir Intervention d un pharmacien du CSSS pour convenir 
avec les pharmaciens d’officine des modalités de leur avec les pharmaciens d’officine des modalités de leur 
participationparticipation

 Assistance professionnelle aux organismes Assistance professionnelle aux organismes 
communautairescommunautaires

Donner du temps au temps !Donner du temps au temps !

 Établir des relations deÉtablir des relations de Établir des relations de Établir des relations de 
confianceconfiance

 Convenir d’un objectif Convenir d’un objectif 
réalisteréaliste

 BBâtir sur les petits gainsâtir sur les petits gains
 Diffuser les bons coupsDiffuser les bons coups

QuickTime™ et un
décompresseur 

sont requis pour visionner cette image.

Diffuser les bons coupsDiffuser les bons coups
 Apprendre de nos erreursApprendre de nos erreurs

Vieux pont, Ronda (11e-16e siècles)
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Merci !Merci !
QuickTime™ et un
décompresseur 

sont requis pour visionner cette image.

Orgue espagnol, Séville
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