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conseil d'administration d'établissement

présidente du
&

Madame Diane Jean
Présidente par interim du conseil d’administration d'établissement
CHU de Québec — Université Laval

Madame Jean,

J'ai 'honneur de vous présenter, en votre qualite de présidente par interim du conseil d'administration
d'établissement, le rapport annuel d’activitées 2024-2025 du commissaire aux plaintes et a la qualité des services
du CHU de Québec — Université Laval, pour I'exercice terminé le 31 mars 2025.

Je vous prie d’agréer, Madame la présidente par intérim, 'assurance de ma haute considération.

Nicolas Rousseau

Commissaire aux plaintes et a la qualité des services
CHU de Québec — Université Laval



aux plaintes et a la qualité des services

commissaire nationale @\\

Madame Martine Gosselin
Commissaire nationale aux plaintes et a la qualité des services
Santé Québec

Madame la commissaire nationale,

J’ai 'honneur de vous présenter, en votre qualite de commissaire nationale, le rapport annuel d’activités 2024-
2025 du commissaire aux plaintes et a la qualité des services du CHU de Québec — Université Laval, pour
I'exercice terminé le 31 mars 2025.

Je vous prie d’agréer, Madame la commissaire nationale, 'assurance de ma haute consideration.

Nicolas Rousseau

Commissaire aux plaintes et a la qualité des services
CHU de Québec — Université Laval



Notre @\\

L'équipe du commissaire aux plaintes et a la qualité des services s'assure
du respect des droits des usagers et de I'examen diligent de leurs plaintes. Elle
recoit les insatisfactions des usagers avec empathie, puis les analyse de
maniére neutre et confidentielle afin de contribuer a la qualité des soins.

L'objectif de ce

Ce document présente le bilan des insatisfactions regues du 1°" avril 2024 au 31
mars 2025. Il comprend :

» le rapport du commissaire aux plaintes et a la qualité des services
* le rapport des medecins examinateurs
* le rapport du comite de revision



En un

764 plaintes

Insatisfaction
exprimeée par
un usager ou son
représentant

507
interventions

Analyse sur initiative
du commissaire ou a la
suite d'une demande
provenant d’'une
tierce personne

1774 demandes
au total

339
assistances

Demande d’aide
concernant les soins
et services ou une
démarche de plainte

54
consultations

Demande de
consultation recue de
I'équipe de gestion, du
personnel soignant ou
des instances du CHU

&

110 plaintes
meédicales

Insatisfaction traitée
par un medecin
examinateur, visant un
meédecin, un dentiste
ou un pharmacien



Rapport du
commissaire
aux plaintes
et a la qualite
des services







Sujets généraux
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Maltraitance

FII:H:::ES 1%
| Acces
3 ’ 22%
Milieu et
matériel
13%
Droits Prestation des
particuliers soins
15% 22%
Relations
16%



Ameéliorations @

Prestation des
soins

261 Relations

258
mesures

d'amélioration

Milieu et
matériel
156 Acces
145
Incluant
Fm::ces Droits
particuliers
77
recommandations

Maltraitance
16




Respect des délais prescrits  Délais accés téléphonique
Date de rendez-vous Services médicaux

Evolution Principaux motifs Temps dattente 1€MPS d'attente resultat ou rapport
Report de rendez-vous

RendeZ-vVous

Listes d’ attentes
Report de chirurgie
2022 2023 2024 2025 Triage urgence-hopital

Processus de transfert Retour d'appel
Médication SOINS p y5|ques

Evolution Principaux motifs I n t e I"V e n t I O n S

Priorisation urgence
Absence de suivi

Habiletés techniques et professionnelles
2022 2023 2024 2025 Coordination entre les services

Evaluation et jugement professionnels



o _ Commentaires discriminatoires

ImpOI |teé‘,se Manqlie d'information
Evolution Principaux motifs P ro po S | n a d eq u a'l'S

Refus de s'identifier

Manque dlempathie Mangue de compréhension

Attitude non verbale inappropriée
Manque d'écoute
2022 2023 2024 2025 Abus par un intervenant

Securite-protection
Regles-procedures

Equipement et matériel
Organisation spatiale | |

Hygiéne-salubrité-désinfection
Alimentation

2022 2023 2024 2025



100
Evolution Principaux motifs 50 I
. . . I

2022 2023 2024 2025

fissistanoe | :|: CHTRagnenert

Principaux motifs AECES au dDSSIEF

Evolution Dr0|t a l'information

Con sentement
w O L |:-r:-|"m I:lI'IE
JE o s el g I
Dot di pairtod |.'J£ Tin

Frais chambre Frais Frais de Contribution
non-résidents transport hébergement

2022 2023 2024 2025



Maltraitance @

Evolution du nombre de motifs Types de maltraitance

Sexue“e_

Psychologique 79

Matérielle ou :
financiére —
6%

Physique

Organisationnelle
R 60%

20%

21-22 22-23 23-24 24-25




Les plaintes doivent étre traitées dans un delai maximal de 45 jours. Lorsque ce délai ne peut pas K——\\
étre respecté (complexité ou délais d'obtention des informations), le plaignant en est toujours informe.
99.8% 100,0%

Plaintes traitées en 45
jJjours ou moins

20-21 21-22 22-23 23-24 24-25




Systéemique &

Des interventions de nature systémique sont aussi réalisées par I'équipe du commissaire sur des
enjeux multifactoriels. Ces interventions permettent d'identifier des améliorations aux soins et services
fournis a des groupes significatifs d'usagers. Voici quelques exemples de sujets traités cette année.

. Mesures : Trajectoire
Acces aux o Informations . : Mesures de
! d'assistance sur : d’interruption L
services de : sur les frais aux o securité a
. les terrains de . medicale de ,
genetique v : non-résidents 'urgence
I'établissement grossesse




Protecteur du citoyen %

L'usager insatisfait du traitement de sa plainte peut s'adresser au Protecteur du citoyen, lequel peut
également mener une intervention de sa propre initiative

Suivi des dossiers Sujets des 35 recommandations

. Acces
Prestation des 6%

soins
11%

22
en traitement
au 1 avril

2024

38
ouverts en
2024-2025

Milieu et
matériel
12%
35
conclus en
2024-2025
25 Finances
en traitement au
31 mars 2025 Relations 57T%

14%




1 84 activites de promotion et de suivi @

Actions de O Droits et obligations des usagers

: O Loi sur la lutte contre la maltraitance
p,r.omOtlon. et 0 Code d'éthique
d'information 0 Reégime d'examen des plaintes

A : Q1 Tableaux de bord sur les insatisfactions
Part|C|p_a’E|ons Q Suivi des recommandations et des situations
au comite de préjudiciables
vigilance Q Vigie sur la qualité des soins, les droits des usagers et les
insatisfactions

Part|C|patlons au O Bilan des plaintes et insatisfactions

C'Onsel_l _ _ O Présentation de contenus jugés d'intérét par
d'administration les membres

_ U Collaboration avec le comité des usagers
Collaborations | o comité de transition de Santé Québec

au réegime des | Q Regroupement provincial des commissariats
pIaintes O Centre d'aide et d'accompagnement aux plaintes

0 Association des responsables de la gestion des plaintes




Rapport des
medecins
examinateurs




Plaintes médicales - Apercu general @

Cette section fait le bilan des plaintes traitées par les médecins examinateurs
en 2024-2025. Ces plaintes visent des médecins, dentistes et pharmaciens.

des demandes Principaux

Droits

29

149 4 143 139 part:;:;iers ~__ -
.\.——NO ’

Prestation des
- soins
41%

Relations

20-21 21-22 22.23 23.24 24-25 36%




Respect des @

90,8% 93.8%

88,5%

82,2%

Plaintes traitées par

P )

les médecins 70 ,3 Yo

examinateurs en 45
jours ou moins

20-21 21-22 22-23 23-24 24-25




Plaintes médicales - Ameliorations @

Relations
interpersonnelles

35
Acces
21
Droits particuliers
16 }
Prestation des
soins
10

mesures
d'améliorations

Incluant

recommandations




Transferts vers les instances disciplinaires
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Les médecins examinateurs peuvent décider d'acheminer une plainte au CMDPSF pour etude a
des fins disciplinaires. Depuis le 1er décembre 2024, ces transferts sont effectués vers les
responsables disciplinaires du CHU.

13

en traitement au
18 avril 2024

6

acheminés en
2024-2025
10

13
6 6
5 conclus en
2024-2025
en traitement au
31 mars 2025

2021-2022 2022-2023 2023-2024 2024-2025




Rapport du
comité
de révision




Bilan du

Le comite de revision doit, lorsque le plaignant ou le médecin vise le
demande, réviser la démarche d'analyse du médecin examinateur.

1
en révision
au ler avril
2024

U Une demande en traitement au 1¢" avril 2024, 11 nouvelles

; . 11
demandes regues en cours d’annee

recues en
2024-2025

U Deux demandes rejetees, I'une en raison du deélai écoulé et
I'autre en raison du manque de précision

2
rejetées en
2024-2025

U Un total de 10 demandes traitées en cours d’année:

O Dans 9 cas, confirmation des conclusions du médecin
examinateur

10
traitées en

0 Dans 1 cas, recommandation de reprise de I'examen par 2024-2025

un autre médecin examinateur

O Pour toutes les demandes recues, respect du délai maximal de
60 jours

0
en révision
au 31 mars
2025
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Annexes



O Le Commissaire a formulé 115 recommandations en cours d'année

Recommandations implantées ou en cours d'implantation

Finances 86 » Facturation émise pour des frais de chambre, des frais de transport ou des frais a des non- résidents
» Présence du conjoint ou de 'accompagnateur a I'accueil obstétrical
Droits particuliers 3 + Informations sur les frais aux personnes non résidentes
» Confidentialité des renseignements
Relations interpersonnelles 9 + Etude plus approfondie des agissements des intervenants concernés, suivi du dossier et, le cas échéant, mesures appropriées
. «+ Evaluation de la qualité des soins et de I'approche sur une unité de soins
Maltraitance 4 - . : . . L . .y .,
» Etude plus approfondie des agissements des intervenants concernés, suivi du dossier et, le cas échéant, mesures appropriées
e » Délais d’accés aux rendez-vous pour la clientéle
Accessibilité 3 . ) : P -
» Acces aux soins et services requis pour les personnes non résidentes
Milieu et matériel 1 » Température dans la salle d’attente de I'urgence
* Qualité et sécurité des soins fournis aux usagers lors du départ
Prestation des soins 2 » Documentation et surveillance des mesures de controle

Obligations et responsabilités lors de situations de détresse sur les terrains de I'établissement

Recommandations refusées pa

r le CHU de Québec - Université Laval

Finances

7

Informations fournies sur les tarifs associés aux chambres
Facturation émise pour des frais de chambre




LS

Cette annexe fournit des données plus détaillées sur la maltraitance, comme I'exige l'article 14 de la Loi
visant a lutter contre la maltraitance envers les personnes ainées et toute autre personne majeure en
situation de vulnérabilité (1-6.3)

En cours En cours
: Conclus , X
d'examen au | Regus durant d'‘examen a la
début de I'exercice LR finde
] . I'exercice . )
I'exercice I'exercice

----
T N N N A

Source: SIGPAQS, Tableau 1-A-2 et Tableau 2-A-2




Traitement non complété Traitement complété
; , , il AR Sous- Avec Sans Sous- EELIE]L
Abandonné Cessé Refusé examen
. total mesure mesure  total
sommaire

0 0 0 0 0 5 4 9 9

Interventions 0 0 0 0 0 7 14 21 21
Total 0 0 0 0 0 12 18 30 30

Source: SIGPAQS, Tableau 1-F-1 et Tableau 2-F

“
Type de maltraitance

(Origine-provenance-auteur)
# de motifs % # de motifs %

Par un dispensateur de service 9 100 15 71.4 24 80

Par un proche ou un tiers 0 0 6 28.6 6 20

Par un usager 0 0 0 0 0 0

TOTAL 9 100 21 100 30 100

Source: SIGPAQS, Tableau 1-F-1 et Tableau 2-F
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|___Plaintes | _Interventions

. # de 0 # de
I i, motifs % motifs

Type de maltraitance

Source: SIGPAQS, Tableau 1-F-1 et Tableau 2-F

Total dossiers
plaintes et
interventions
conclus

MESURE/MOTIF MALTRAITANCE

A portée individuelle
A portée systémique

Source: SIGPAQS, Tableau 1-G-1 et Tableau 2-G




O Le Protecteur du citoyen a formulé 35 recommandations en cours d'année.

Recommandations implantées ou en cours d'implantation par le CHU de Québec - Université Laval

* Réinscription d'une usagere sur la liste d'attente

Accessibilité 2 B , .- , , s
* Rappel au personnel sur les modalités d'accés aux services médicaux et diagnostiques spécialisés

Finances 15 * Révision de la facturation émise pour des frais de chambre, des frais de transport ou des frais a des non-résidents

* Processus d'acquisition des appareils de fluorisation et de thermolésion
Milieu et matériel 4 + Démarches d'affichage, de communication et de revue des équipements sur la prévention des Iésions de pression dans les unités
d'hospitalisation

* Actions de Vvérification de 'emplacement d'un tube naso-gastrique et surveillance clinique
Prestation des soins 4 * Modalités liées aux personnes incarcérées nécessitant des soins dans I'établissement
» Evaluation de la pertinence de I'utilisation de la contention physique

+ Formation en matiére de préjugés, discrimination, racisme et sécurisation culturelle

Relations + Politique en sécurisation culturelle décrivant les engagements envers les Premiéres Nations et Inuit pour enrayer le racisme et la
interpersonnelles discrimination
+ Diffusion au personnel concerné de I'offre de services détaillée des navigateurs autochtones

Recommandations refusées par le CHU de Québec - Université Laval

Finances S » Révision de la facturation émise pour des frais de chambre
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U Les médecins examinateurs ont formulé 37 recommandations en cours d'année
0 Ces recommandations sont implantées ou en cours d'implantation, dans le respect des échéances fixées

» Critéres d'accés a une chirurgie mammaire
Acces 15 » Délais de complétion des formulaires d'analyses génétiques
* Processus de gestion des demandes de consultation en orthopédie

* Recommandations de lectures et de formation aux médecins visés
Relations interpersonnelles 6 * Analyse d’un dossier par le comité d'évaluation de la pratique médicale du service médical sous I'angle des communications et de
'accompagnement des parents lors de situations difficiles

* Processus d'analyse de I'acte médical

* Rappels au personnel médical membre du service ou du département
Prestation des soins 13 » Analyses de cas a des fins d'amélioration des pratiques médicales

* Qualité des communications et des suivis sur les résultats de tests médicaux
* Pratiques d’obtention du consentement éclairé lors de chirurgies

» Transferts de dossiers vers d’autres médecins
+ Ajustement du contenu d’un rapport médical

Droits particuliers 3
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