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® Responsabilités g

®* Taches et objectifs clairs et cohérents

T D’Amours et al (2005), Formarier (2004), Payette (2001)




Micro-facteurs Meso-facteurs Macro-facteurs
Niveau de l'individu Niveau de l'institution Niveau de
FACTEURS : : . I'environnement juridique
Confiance et relation Structures du travail ) J 9
|NFLUENCANT LA : et économique
interpersonnelle Normes non-écrites
COLLABORATION Expérience personnelle internes au travail Reglemc.antatlons
professionnelles
Programme de formation . )
dédide I'Regl.emfentatlons
institutionnelles

Méthode de financement

Systeme de
responsabilité

Ivy Lynn BOURGEAULT et Gillian MULVALE, « Collaborative health care teams in Canada and the USA: Confronting the

structural embeddedness of medical dominance », (2006) 15-5 Health Sociol. Rev. 481-495, DOI :
10.5172/hesr.2006.15.5.481.




®* Medévac:

chercher le patien

® Hospit Puvi (prise en charge médicalisée)

%




® Pratique de type élargi (formation et
intégration supplémentaire données aux
futur(e)s infirmiers et infirmieres). (OIlIQ

LA PRATIQUE 2909)

®* Combinaison entre ordonnances collectives,
NURSING AU ination enire crdomances
actes déléguées et aussi... Gros bon sens
GRAND NORD

dicté par la situation.

® BUT: offrir des soins de qualité dans une

situation inhospitaliére



® Consultations vidéo e
(CUSM)
O



LA PRATIQUE A
MONTREAL

® Importance de la notion de titre

professionnel
® Taches liées a la description de poste

® Partage des responsabilités dépendant des

procédures internes

® Mise de I'avant de la notion de

responsabilité civile

®* Maximisation des sources de compétences






non applicable

LRQ 2015 C.1 (voir art 2 de
cette loi)
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® Proces
®* INTERNALISATIC
* MISE EN OEUVRE PAR GESTIONNAIRE

Carol A. HEIMER, «« Competing Institutions: Law, Medicine, and Family in Neonatal Intensive Care », (1999) 33-1 Law Soc. Rev. 17, DOI :

10.2307/3115095.
Katherine C. KELLOGG, Challenging Operations: Medical Reform and Resistance in Surgery, University of Chicago Press, 2011,
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ont préts a sortir

et a travailler ensemble

de fagon moins conventionnelle pour la

meilleure prise en charge.n

Participant MD au questionnaire
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parfois le

passement des limites
professionnelles pour
certains intervenants. »

Lessard, Lily. LA COLLABORATION
INTERDISCIPLINAIRE EN REGION ISOLEE: Le cas
de la région Terres-Cries-de-la-Baie-James.
Université Laval, 2005.




® Petite équipe

® Responsabilité commune
® Vivre ensemble



a stabilité

's: composite de la

nique et de la réalité juridique
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