AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1

Insérer, dans le troisiéme alinéa de l'article 1 du projet de loi et aprés « proximité »,
« ainsi qu'une gestion par territoire ».

Commentaires

rcant la coordination des
ant des communautés les
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

AMENDEMENT .
e
WX
Insérer, dans le troisiéme alinéa de l'article 1 du projet de loi et aprés « territoire »,

« baség sur une approche populationnelle ».
5@/

ARTICLE 1
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AMENDEMENT

Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1.1

Insérer, aprés l'article 1 du projet de loi, le suivant :

«1.4. Les services de santé et les services sociaux visent a favoriser
ramélioration, le maintien et le recouvrement de la santé physique, mentale et 4 |
psychosociale et du bien-étre des personnes ainsi que la prévention de leur
détérioration.

lls visent également a favoriser I'adaptation, la réadaptation, l'intégration
sociale ou la réintégration sociale des personnes.

Enfin, les services de santé et les services sociaux visent & atteindre des
niveaux comparables de santé et de bien-étre entre les différents groupes de la
population et entre les différentes régions. ».

Commentaires

santé gt les seprices sociaux.



Projet de loi 15

Loi visant le systéme de santé et de services sociaux plus
efficace

SOUS-AMENDEMENT

ARTICLE 1.1

’amendement introduisant I'article 1.1 du projet de loi est modifié par
I’ajout, a la fin du premier alinéa de .

« , entre autres en agissant sur des déterminants de la santé et du

bien-étre. ».
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prévention” de leur détérioration, entre
hants de la santé et du bien-étr,e./

Enfin, les’services de santé et les services socialx visent a atteindre des
niveaux comparables de santé et de bien-étfe entre les différents
groupes de la popuylation et entre les di}f”érentes régions.

/ /
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 15
A rarticle 15 du projet de loi

1° insérer, dans le premier alinéa et aprés « d’héberger », « , dans un centre qu'’il
exploite, » et apres « auprés », « d’'un autre centre, »;

2° insérer, dans le deuxiéme alinéa et aprés « quitter », « le centre exploité par »
et aprés « congé », « conformément aux dispositions du réglement pris en vertu

de larticle 325 ». s
Adp¥

Commentaires /‘Z/

Cet ameRdement vise a ajouter les précisions relatives au fait que le terme
établissemapt ne référe pas a un lieu précis. Ainsi, il est nécessaire de faire des
ajouts pour Viger le centre qu'il exploite. Il vise également a préciser l'article du
projet de loi qui\prévoit I'habilitation de prendre un réglement pour déterminer
notamment les modalités et les conditions de congé des usagers.

Texte modifié de I'artigle 15 du projet de loi

15. Un établissement Re peut cesser d’héberger, dans un _centre qu'il
exploite, un usager qui a rggu son congé que si l'état de celui-ci permet son
retour ou son intégration & dolyicile ou si une place Iui est assurée auprés d'un
autre centre, d’un autre établissement, d’une ressource intermédiaire ou d'une
ressource de type familial ol il pousa recevoir les services que requiert son état.

Sous réserve du premier alinéa, un“wgager doit quitter le centre exploité par
Pétablissement qui lui fournit des servicdg d’hébergement dés qu'il regoit son
congé conformément aux dispositions \Ju réglement pris en vertu de

Iarticle 325. \
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 19

Remplacer, dans le paragraphe 1° du deuxieme alinéa de l'article 19 du projet de
loi, « voit & leur mise en ceuvre et évalue celles-ci » par « s’assure qu'elles soient
mises en ceuvre et les évalue ».

en-éire de la
les orientations

rvices sociaux en fonction/de ses orientations et apprécie et évalue les
résultats en matiére de sant& et de services sociaux.




At 1S

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 19
A rarticle 19 du projet de loi tel qu'amendé :

1° insérer, dans le paragraphe 1° du deuxiéme alinéa et aprés « sociaux »,
« notamment dans un souci d'accroitre la valeur des services pour les usagers »;

2° remplacer, dans le paragraphe 3° du deuxiéme alinéa, « ainsi que celles
relatives au respect des droits des usagers » par « en tenant compte de leur valeur -
pour les usagers ainsi que celles relatives au respect de leurs droits ». M
<

i rds d'accés, d’intégration, f
en_tepant compte de Ieur valeur-pour Ies
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 19
A Tarticle 19 du projet de loi tel qu'amendé :
1° dans le paragraphe 3° du deuxieme alinéa :

a) remplacer « orientations relatives » par « orientations et les indicateurs de
performance relatifs »,

b) remplacer « celles relatives » par « ceux relatifs »;
¢) insérer, aprés « diffuse ces orientations », « et indicateurs »;

2° remplacer, dans le paragraphe 5° du deuxiéme alinea, « orientations et » par
« orientations et indicateurs, de méme qu'il »;

3° ajouter, 4 la fin, 'alinéa suivant :

« Le ministre publie sur une base réguliére les renseignements permettant de
suivre les indicateurs qu'il a déterminés ainsi que ceux relatifs aux résultats visés .
au paragraphe 5° du deuxiéme alinéa. ». P&é\f’«
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orientations—et orj

e la gestion du résedu de la santé et des
i tations et indicateurs,
tiere de santé et de services

ase réguliére les renseigifiements

u’il a déterminés ainsi que-eux relatifs

aux résultats’'visés au paragrapte 5°

du deuxiéme alinéa./
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 17.1

Insérer, aprés l'article 17 du projet de loi, le suivant :

«17.1. Afin d'impliquer les usagers a titre de partenaires de services, un
établissement doit favoriser :

1° leur autonomie et leur responsabilisation vis-a-vis de leur sante;
2° leur contribution aux soins et aux autres services qu'ils regoivent;

3° la mise en valeur des connaissances que développe I'ensemble des
usagers par leur expérience des services regus. ».

AL

b
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 29.1
insérer, aprés l'article 29 du projet de loi, le suivant :

« 29.1. Santé Québec instaure des mécanismes visant ['amélioration continue
de ses services et de ses pratiques. ».

/
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 23
Remplacer, dans le troisiéme alinéa de l'article 23 du projet de loi, « fournir au
ministre I'appui nécessaire a la mise en ceuvre des orientations, des cibles et des

standards qu'il détermine » par « mettre en ceuvre les orientations, les cibles et
les standards déterminés par le ministre ». \be o
P@a’é S

Texte modifié de P'article 23 du projet de loi

23. Santé Québec a pourniission d’offrir, par 'eptremise des établisSements
publics, des services santé et des serviges sociaux dans les différentes
régions sociosanitajres du Québec. Dans ges régions, elle cgerdonne et soutient,
notamment par-des subventions, {'offre de tels services-par les établissements
privés ainsique celle de services dt domaine de la sdnté et des services sociaux
Ins autres prestatairgs privés.

anté Québec a gdalement pour smission d’appliquer la réglementation,
prévue par la présente loi, de certaipes activités liées au domain€ de la santé et
des services sedlaux.

De ps Sante Queb a pour mission de foGrni

a = el - e ala ala

andards-qu-i-determ mettre en ceuwre les orlentatlons, Ies clble gt les
standards détefminés par le ministre’ notamment 4 légard de l'orgafiisation et
de la prestation de services de santé et de services sociaux.

n, Santé Québec a_pdur mission d'exercer toute fonhction qui lui incombe

en vertu d’'une autre loi 6u que le ministre lui confie




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 24
Au premier alinéa de l'article 24 du projet de loi :
1° remplacer le paragraphe 3° par les suivants :

« 3° instituer un systéme national de dépét de renseignements et notamment y
tenir les dossiers des usagers qui recoivent des services de santé ou des services

sociaux des établissements publics;

« 3.1° maintenir une réserve stratégique nationale de médicaments et de
fournitures; »;

2° ajouter, a la fin, le paragraphe suivant :

« 7° assurer la mise en place de mécanismes permettant ia consultation et la
mobilisation des intervenants des différents secteurs d’activité de la vie collective
dont I'action peut avoir un impact sur la santé et le bien-étre et des autres membres
de la population, et ce, afin d’agir sur les déterminants de la santé et du bien-étre
et d’'améliorer les services de santé et les services sociaux offerts. ». Ve

Commentaires

L'amendement a pour butde prévoir parmi les fon(;ut/ de Santé Que c celles
d'instituer un syste national de dépdt de ren,aé@nements et de t
de ceIun -Ci, Ies

I'obligation pour
Santé Qué i i : 2gi médicaments de
fourniture, iti 2finies a l'article6.10 du projet d€ loi, qui
introduit par un proghain amendement.
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prévoit la fonction auxiliaire de S
mécanismes de consultation et de'mobilisation des partenajres et de la population.

santé et-de services sociaux :

mettre en place des anismes d'accés aux services du démaine de la
santé et des services socigdx;

2° é&laborer un programme national sur la qualité des-Services;

o - - r - a
4 -V a = HoLelor aF-T- alatl afe - a sScoamaen a10la - r -
’

3° insgtituer un _systéme national” de dépot de renseignements ¢
notapiment v tenir les dossiers de§ usagers qui recoivent des services'de

safité ou des services sociaux-des établissements publics; /

3.1° maintenir une résefve stratégique nationale de médicafments et de
fournitures;

4° former un gemité national des usagers et voir a sop-bon fonctionnement;

5° prévepif la récurrence des incidents et des actidents lors de la prestation

de serviced de santé et de services sociaux;
6°former des directions de santé publj

7° assurer la mise en place de mécanismes permettant la consultation et
la_ mobilisation des intervenants des différents secteurs d’activité de la vie
collective dont I'action peut avoir un impact sur la santé et le bien-étre eta‘e/s/
autres membres de la So@lation, et ce, afin d’agir sur Igs._détermipaﬁts _de
la santé et du bien-étre‘et d’améliorer les services de santé et ,le§ services
sociaux offerts.

Pour l'applicaién de la présente loi, un incident s'entendd’'une action ou d’'une
situation qui n’éntraine pas de conséquence sur I'état de‘santé ou le bien-étre d'un
usager, maié dont le résultat est inhabitue! et qui, gh d’autres occasions, pourrait
des conséquences.

2 e 2
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AMENDEMENT

Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 29
Au deuxiéme alinéa de l'articie 29 du projet de loi :
1° ajouter, avant le paragraphe 1°, les suivants :

« 0.1° le développement et le maintien d’une culture organisationnelle axée
vers le service aux usagers et la gestion de proximitg;

« 0.2° la cogestion clinico-administrative, soit Fexercice conjoint par des
gestionnaires et des professionneis de la santé et des services sociaux des
fonctions relatives a la gestion de I'activité clinique au sein des établissements; »;

2° remplacer, dans le paragraphe 4°, « du domaine de la santé et des
services sociaux en vue d'agir sur les déterminants de la santé et les determinants
sociaux » par « des différents secteurs d'activité de la vie collective dont I'action
peut avoir un impact sur la santé et le bien-étre en vue d'agir sur les déterminants
de la santé et du bien-&tre ». /\5.,

Commentaires

intervenants susceptibles d’avoir un impact sur la
s au paragraphe 2° de l'articl
ices sociaux.

des pratiques de saine jon respectant le

/| Texte mo::i/é:(
29. Sa Québec doit suiv

principe de subsidiarité.

| Qa. 2o



0.1° _le développement et

axée vers le sefvice aux usager< et la gestion :e} TS
inico-administrative, soit ’exercice conjoint par

rofessionnels defa santé et des services sociaux

a une large
domaine de |

‘action/peut avoir un impact sur la santé’

possible des usagers.

Agir sur les détefminants de la santé et du bien.-é‘tg

/
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 26
Ajouter, au début du premier alinéa de I'article 26 du projet de loi, « Sous réserve

de larticle 40 de la Loi sur la gouvernance des sociétés d’Etat
(chapitre G-1.02), ».

Texte modifié de P'article 26-du ;)rojet de loi

26. Sous réserv
d’Etat (chapi

présente lef, émettre une direch
I'orgartisation, le fonctio
/ stion de ses ress




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

SOUS-SECTION 1.1 ET ARTICLE 42.1

Insérer, aprés l'article 42 du projet de loi, ce qui suit :
« § 1.1. — Réglement intérieur

« 42.1. Le conseil d'administration de Santé Québec prend le réglement intérieur
de Santé Québec. Ce réglement peut prévoir, outre les dispositions prevues par
la présente loi, celles qui peuvent étre prévues par le reglement intérieur d’un
établissement de Santé Québec.

Le réglement intérieur de Santé Québec entre en vigueur aprés avoir été approuve
par le ministre.

En cas de conflit, les dispositions du réglement intérieur de Santé Quebec
lemportent sur celles du réglement intérieur d'un établissement de
Santé Québec. ».

Commentaires



P S

Hek .‘-l-S'
AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 45

Retirer I'article 45 du projet de loi.

Commentaires

t dans la

signature. C
NS une sous-section



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 48

Insérer, aprés le paragraphe 5° du deuxiéme alinéa de l'article 48 du projet de loj,
le paragraphe suivant :

« 5.1° veiller a ce que le commissaire national aux plaintes et a la qualité des
services ainsi que les commissaires aux plaintes et a la qualité des services
disposent des ressources humaines, matérielles et financiéres nécessaires a
I'exercice de leurs fonctions; ».

7~
AL
P@a? -
Commentaires ?

~

Cet amendement vise a préciser le role
qualité a I'égard du comimissaire national aux plaintes et a la
et des commissaires aux plaintes.ef a la qualité des servic

comité national de vigitance et de la
lité des services

Article38 du projet de-foi tel que modifié

. Le comitéfational de vigilance et deda qualité veille a ce que le conseil




d

es du conseil d’admifistration de Sarité Québec de
ler, des recommandations qu'il a faites en application du

4° assurer le suivi a
I'application, par ce d
paragraphe 3°;

5° veiller #1a surveillance de lekercice des fonetions et des respdnsabilitées
des comités de vigilance et”de la qualité~constitués par-les conseils
d'établis§ement et par les corfseils d’administration des établiss€ments prives;

‘1° veiller & ce qu€ le commissajré national aux plaintes et a la_qualité
es _services ain tes et 4 la qualité des
services disp rces humaines, matérielles et financiérés
nécessaires’a 'exercice detéurs fonctions;

6° ekercer toute aufre fonction que”le conseil d’administratioi de Sante
Québec juge utile gu’respect du mandat confié en vertu du premier alinéa.

S
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 52.1

Insérer, aprés l'article 52 du projet de loi, le suivant :

« 52.1. Santé Québec doit, sur demande du ministre, lui communiguer dans la
forme et selon la périodicité qu'il détermine les états, données statistiques,
rapports et autres renseignements qu'il requiert sur ses ressources humaines, y
compris les étudiants et les stagiaires, qui sont nécessaires pour I'exercice des
fonctions du ministre.

Lorsqu’un renseignement que le ministre requiert conformément au premier
alinéa permet didentifier un membre du personnel de Sant¢ Québec, la
communication ne peut seffectuer que lorsque le gestionnaire délegué aux
données numériques gouvernementales du ministére de la Santé et des Services
sociaux visé au paragraphe 9.2° du premier alinéa de 'article 10.1 de la Loi sur la
gouvernance et la gestion des ressources informationnelles des organismes
publics et des entreprises du gouvernement (chapitre G-1.03) l'autorise.

Afin d’obtenir I'autorisation du gestionnaire, le ministre doit lui présenter une
demande écrite. Les articles 81, 82, 85 a 87 et 89 de la Loi sur ies renseignements
de santé et de services sociaux et modifiant diverses dispositions legislatives
(2023, chapitre 5) s'appliquent alors au ministre et au gestionnaire, avec les
adaptations nécessaires.

Les renseignements communiqués en vertu du présent article ne doivent pas
permettre d'identifier un usager d’'un établissement.

Le présent article s'applique malgré l'article 68 de la Loi sur l'acces aux
documents des organismes publics et sur la protection des renseignements
personnels {chapitre A-2.1). ».

Commentaires

LJ

et de_services SO
tr

renseigne



Il s'agit’d’ une repns de l'article 25912 de la Loi supfes services de s
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ements de sante de services



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 57

Remplacer, dans l'article 57 du projet de loi, « déchéance de sa charge ou de »
par « sanction pouvant aller jusqu’au ».

P
AL
Commentaires MSQ”/
i des arficles 58

Cet amendement viée a harmoniser le Jibéllé de I'articl acelu
et 60 du projetde loi.
/Te/nuﬁodiﬁé de Iarticle 57 du projet de loi
7. Unmembre i intérét di indirect

sous peine de i i “déchéance-desa |~
2di t, dénoncer par écrit son intérét-du président et chef
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 58
Remplacer l'article 58 du projet de loi par le suivant :

« 58. Le conseil d’administration d% Santé Québec détermine les normes pour
l'application de l'article 57 3 ux membres de son personnel, de méme que
les normes applicables & un cadre supérieur en matiére d’exclusivité de fonctions.

Un cadre supérieur ne peut, sous peine de sanction pouvant aller jusqu'au
congédiement, contrevenir & une norme en matiére d'exclusivité de fonctions qui lui
est applicable, déterminée en vertu du premier alinéa. ».
~
X/
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 63 ¢ A,,‘Mj \/]/U

Ajouter, a la fin de l'article 63 du projet de loi, Falinéa suivant :

« Santé Québec doit, de plus, déterminer par réglement dans quelle mesure une
personne en attente de services au moyen d'un tel mécanisme doit étre tenue au
courant du cheminement de sa demande, y compris la priorité lui ayant été
accordée et les délais moyens d’attente gui y sont associés. »

Commentaires

Cet amendement vise a des modalités de reddition de compte aux persofines en
attente de services au moyen d’'un mécanisme d'accés dans le réglgment que
Santé Québec pourra prendre concernant les mécanismes d'accés gu'elle devra
mettre en place

Texte modifié de I'article 63 du projet de loi

63. Un réglement de Santé Québec peut :

1° identifier les prestataires privés qui sont soumis & 4n mécanisme d’'acces
visé au premier alinéa de l'article 62;

2° prévoir I'obligation, pour tout professionnel d¢ la sant¢ ou des services
sociaux appartenant a une catégorie qu'il déterming/ d'utiliser tout systéme mis en
place en application de cet alinéa et plus particuligrement :

a) déterminer la mesure dans laquelle un projéssionnel doit se rendre disponible
au moyen d’'un tel systéme;

b) prévair les renseignements nécessaigés au fonctionnement d'un tel systéme
qui doivent étre communiqués a Santé Qdébec;

¢) prévoir toute autre exigence relative a ['utilisation d’'un tel systeme;

Santé Québec doit, de détefminer par réglement dans queile mesure
une personne en attente de sepfices au moyen d’un tel mécanisme doit étre
tenue au courant du ghemineﬁ'nent de sa demande, y compris la priorité lui
ayant été accordée et les délais moyens d’attente qui y sont associés.
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AMENDEMENT ﬁ()’ ‘
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

2.\

ARTICLE 3.1 0 %

insérer, aprés l'article 3 du projet de loi, le suivant :

« 3.1. L'expression « services du domaine de la santé et des services sociaux »
comprend les services de santé et les services sociaux; elle désigne également
les services de méme nature offerts par des prestataires qui ne sont pas des
établissements. ».

Commentaires

Cet amendement vise a préciser que I'expression « servigés du domaine de la
santé et des services sociaux » désigne aussi bien leg/services de sante et le
services sociaux — lesquels sont par définition le pfoduit des établissements
aussi bien publics que privés — que des serviges de méme nature, voire
identique, qui sont le produit de prestataires autre$ que de tels établissements.

Sont des exemples de tels prestaires : un professionnel exercant au sein d'un
cabinet privé, un centre médical spécialisé/ un organisme a but non lucratif qui
recoit de laide financiére d’un établissergent dans le cadre d’'un programme ou
une résidence privée pour ainés.
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

o i f
Insérer, au deuxiéme alinéa de TVarticle 62 du projet de loi et aprés
« particularités », « du territoire, de méme que des particularités ».

/

ARTICLE 62

Article 62 tel que modifié

62. Lorsque Santé Québec met en place un mécanjgme d'acces aux services
du domaine de la santé et des services sociaux, ellg détermine notamment des
modalités encadrant la priorité de l'accés a tout gl partie de ces services. Elle
peut également mettre en place des systémes gé répartition et de référencement
des usagers entre les professionnels de la sapté ou des services sociaux.

Santé Québec doit s’assurer que son fMécanisme d'accés aux services tient
compte des particularités du_territoite, de méme que des _particularités
socioculturelles et linguistiques des/Usagers et qu'il permet de coordonner les
activités des établissements publits et des prestataires privés de services du
domaine de la santé et des seryices sociaux.




Am 23
AMENDEMENT Art. LT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 65
Remplacer le deuxiéme alinéa de l'article 65 du projet de loi par le suivant :
« Ce programme vise a ce que les établissements publics et les titulaires
d’'une autorisation se conforment & leur obligation de suivre des pratiques
reconnues dans les matiéres suivantes :
1° la gouvernance et les moyens propres a assurer la qualité des
services, notamment en ce qui a trait & leur sécurité, & leur pertinence et a leur
efficacité,
2° la gouvernance et les moyens propres a prévenir et a controler les

infections associées a leur prestation de services. ».

Commentaires

Cet amendement vise a ce que les pratigues reconnues en matiérg’de qualiteé des
services comprennent la gouvernance et la prise de moyens propres a prévenir et
a contrdler les infections associées a la prestation de servicesdes établissements
publics et des titulaires d'autorisation.

Texte modifié de Particle 65 du projet de loi

65. Santé Québec élabore un programme nationgl sur la qualité des services,
conformément aux orientations et aux attentes glgbales en matiére de qualité, de
sécurité, de pertinence et d'efficacité déterminégs par le ministre.

Ce programme vise a ce que les établissements publics et les titulaires
d’une autorisation se conforment a leuy’obligation de suivre des pratiques
reconnues dans les matiéres suivantes :

1° la gouvernance et les fnoyens propres a assurer la gualité des
services. notamment en ce qui a/trait a leur sécurité, a leur pertinence et a
leur efficacité;

2° la gouvernance’et les moyens propres 3 prévenir et & controler
les infections associées ¥leur prestation de services. Ge-programme-visea




Le programme prévoit notamment les mgsures qui, de l'avis de Santé
Québec, peuvent étre établies par un établissgment public ou un titulaire d’une
autorisation pour se conformer a de telles pyatiques ainsi que les moyens par
lesquels peut étre officiellement reconnu I'établissement ou le titulaire qui s’y

conforme.

Pour l'application de la présenjé loi, F'autorisation dont il est question
lorsqu'il est fait mention de son titulairg est une autorisation accordée en vertu du

titre | de la partie V1.
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AMENDEMENT Cl«F- 1+

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

CHAPITRE IL.1 ET ARTICLE 66.1 a Ap@@
Insérer, aprés I'article 66 du projet de loi, ce qui suit

« CHAPITRE 111 VQA/U

« SYSTEME NATIONAL DE DEPOT DE RENSEIGNEMENTS

« 66.1. Santé Québec institue un systéme national de dépdt de renseignements.

Ce systéme doit notamment permettre :

1°1a tenue, par Santé Québec, des dossiers des usagers qui regoivent des services
de santé ou des services sociaux des établissements publics;

2° |a tenue, par les établissements privés, les établissements visés par la Loi sur
les services de santé et les services sociaux pour les Inuit et les Naskapis et le Conseil
cri de la santé et des services sociaux de la Baie-James, des dossiers concernant,
selon le cas, leurs usagers ou leurs bénéficiaires et la conservation, pour leur compte,
des renseignements qui y sont contenus;

3° lindexation des renseignements détenus par les autres organismes du secteur
de la santé et des services sociaux au sens de la Loi sur les renseignements de sante
et de services sociaux et modifiant diverses dispositions législatives et contenus dans
les dossiers qu'ils tiennent sur les personnes qui en regoivent des services du
domaine de la santé et des services sociaux;

4° e partage d'ordonnances entre organismes du secteur de la santé et des
services sociaux au sens de cette loi et avec les personnes concernées;

5° la tenue, par le ministre, d'un registre des consentements au prélévement
d'organes et de tissus aprés le deces;

6° la tenue, par Santé Québec, d’un registre des directives médicales anticipées
et des demandes anticipées d'aide médicale a mourir visées par la Loi concernant les
soins de fin de vie (chapitre S5-32.0001);

7° la mise en place, par Santé Québec, d'un mécanisme permeftant a une

personne de trouver un professionnel de la santé ou des services sociaux appartenant
a une catégorie de professionnels et exercant dans un lieu appartenant a une

/2
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catégorie identifiées par le ministre qui accepte d'assurer son suivi médical en
collaboration, le cas échéant, avec d’autres professionnels;

8° la mise en place, par Santé Québec, d’'un mécanisme de prise de rendez-vous
avec un professionnel de la santé ou des services sociaux appartenant a une
catégorie de professionnels et exergant dans un lieu appartenant & une catégorie
identifiées par le ministre;

9° un acceés aux renseignements et toute autre utilisation et communication
simplifiés de ceux-ci conformément aux régimes de protection des renseignements
qui leur sont applicables, notamment celui prévu par la Loi sur les renseignements de
santé et de services sociaux et modifiant diverses dispositions législatives;

10° toute autre fonctionnalité déterminée par réglement de Santé Québec.

il doit également permettre la journalisation de tout accés a ce systéme par une
personne, que ce soit pour y verser des renseignements, les utiliser ou en recevoir
communication.

Malgré I'article 4, le présent chapitre s’applique sur les territoires visés aux articles
530.1 et 530.89 de la Loi sur les services de santé et les services sociaux pour les
Inuit et les Naskapis et au territoire du Conseil cri de la santé et des services sociaux
de la Baie-James institué en vertu de la Loi sur les services de santé et les services
sociaux pour les autochtones cris. ».

Commentaires

Le présent amendement reprend en substance l'artigle 521 de la Loi sur les services
de santé et les services sociaux introduit pap/l'article 253 de la Loi sur les
renseignements de santé et de services socigdx et modifiant diverses dispositions
législatives adoptée récemment, en transférant a Santé Québec les responsabilités

qui y sont prévues.

Concrétement, cet article prévoit dongl'institution, par Santé Québec, d’'un systeme
national de dépdt de renseignemerts et énumére les différentes fonctionnalités et
différents mécanismes qu'il doi¥’prévoir. Il prévoit également la possibilité, pour
Santé Québec, de détermipér des fonctionnalités additionnelles par voie
réglementaire.

Z/2
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 66.2

Insérer, aprés l'article 66.1 du projet de loi tel quamendé, le suivant : ajﬁf

« 66.2. Un réglement de Santé Québec détermine les conditions et les modalités
d'utilisation du systéme national de dépdt de renseignements.

Ce réglement peut également prévoir :

1° toute norme relative & la constifution et a la tenue du dossier des usagers des
etablissements publics et privés visés par la présente loi et aux éléments et aux piéces
qui y sont contenus, que ces dossiers soient ou non tenus 8 méme le systéme national
de dépét de renseignements;

2° l'obligation pour tout ou partie des établissements privés ou des établissements
visés par la Loi sur les services de santé et les services sociaux pour les Inuit et les
Naskapis ou pour e Conseil cri de la santé et des services sociaux de la Baie-James
de recourir au systéme national de dépét de renseignements pour la tenue des
dossiers concernant, selon le cas, leurs usagers ou leurs bénéficiaires et la
conservation, pour leur compte, des renseignements qui y sont contenus;

3° lobligation pour tout ou partie des autres organismes du secteur de la sante et
des services sociaux au sens de la Loi sur les renseignements de santé et de services
sociaux et modifiant diverses dispositions |égisiatives de permetire 'indexation des
renseignements qu'ils détiennent et qui sont contenus dans les dossiers gu’ils tiennent
sur les personnes qui en regoivent des services du domaine de la santé et des
services sociaux;

4° parmi ses dispositions, celles dont la violation constitue une infraction. ».

Commentaires

Le présent amendement reprend en substancg I'article 522 de la Loi sur les services
de santé et les services sociaux introduff par l'article 253 de la Loi sur les
renseignements de santé et de services gociaux et modifiant diverses dispositions
légisiatives adoptée récemment, en trangtérant & Santé Québec les responsabilites

qui y sont prévues.

Concrétement, cet article prévoit donc la possibilité, pour Santé Québec, de
déterminer les conditions et les /modalités du systéme national de dépdt de
renseignements de méme que I'obfigation pour certains organismes de I'utiliser pour
la tenue de leurs dossiers ou pour lindexation des renseignements qui y sont

l[2.
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contenus. Enfin, il prévoit la possibilité que deg dispositions de ce reglement soient
sanctionnables pénalement.
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AMENDEMENT A 0b.5

Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 66.3

Insérer, aprés l'article 66.2 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 66.3. Santé Québec institue les registres suivants, notamment afin de permetire le
fonctionnement du systéme national de dép6t de renseignements :

1° le registre des usagers permettant d’assurer lidentification unique de toute
personne a qui sont offerts des services du domaine de la santé et des services
sociaux;

2° le registre des intervenants permettant d’assurer l'identification unique de tout
intervenant du secteur de la santé et des services sociaux au sens de la Loi sur les
renseignements de santé et de services sociaux et modifiant diverses dispositions
législatives;

3° le registre des organismes permettant d’assurer l'identification unique de tout
organisme du secteur de la santé et des services sociaux au sens de cette loi.

Ces registres peuvent également étre utilisés par Santé Québec ou communigues,
sur demande, au ministre pour toute autre fin liée a l'organisation, a la planification, &
la prestation de services ou a la fourniture de biens ou de services en matiére de santé
et de services sociaux.

Un reglement de Santé Québec prévoit les modalités d'inscription & ces registres et
les renseignements devant y étre contenus. ».

Commentaires

Le présent amendement reprend en substance larticle/523 de la Loi sur les services
de santé et les services sociaux introduit par Jarticle 253 de la Loi sur les
renseignements de santé et de services sociaux£t modifiant diverses dispositions
législatives adoptée récemment, en transférant/a Santé Québec les responsabilités
qui y sont prévues.

Concrétement, cet articie prévoit do Finstitution, notamment aux fins du
fonctionnement du systéme national de/dép6t de renseignements, de registres des
usagers, des intervenants et des orgaffismes, a l'instar de ceux actuellement prévus
a la Loi concernant le partage de ceifains renseignements de santé dont I'abrogation
a été prévue par la Loi sur les refseignements de santé et de services sociaux et
modifiant diverses dispositions 164i.

|17



L'article prévoit que la détention des registres irgit & Santé Québec. Toutefois, il ajoute
la possibilité pour le ministre de recevoir cogimunication des renseignements qui y
sont contenus lorsque nécessaire a I'exergice de ses fonctions. En effet, bien que
Putilisation primaire de ces renseigneménts soit pour des fins qui reléveront de
Santé Québec, le ministre continuera A’avoir besoin de ces renseignements pour
certaines de ses fonctions.
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 66.4

Insérer, aprés l'article 66.3 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

« 66.4. Lorsque Santé Québec a des motifs de croire que s'est produit un incident de
confidentialité impliquant un renseignement personnel contenu dans le systeme
national de dépét de renseignements ou un registre visé a l'article 66.3 ou qu'un tel
incident risque de se produire, elle doit prendre les mesures raisonnables pour
diminuer les risques qu'un préjudice soit causé et pour éviter que de nouveaux
incidents de méme nature ne se produisent.

Si l'incident présente un risque qu'un préjudice sérieux soit causé, Santé Québec
doit, avec diligence, aviser la Commission d’accés a l'information et le ministre. Elle
doit également aviser la personne ou le groupement détenteur du renseignement
concerné par lincident, de méme que toute personne dont un renseignement est
concerné par l'incident, & défaut de quoi la Commission peut lui ordonner de le faire.
Elle peut également aviser toute personne ou tout groupement susceptible de
diminuer ce risque et lui transmettre, sans le consentement de la personne concernee,
tout renseignement personnel nécessaire a cette fin.

Malgré le deuxiéme alinéa, une personne dont un renseignement est concerné par
Pincident n'a pas a étre avisée tant que cela serait susceptible d’entraver une enquéte
faite par une personne ou par un groupement qui, en vertu de la loi, est chargé de
prévenir, de détecter ou de réprimer le crime ou les infractions aux lois.

Un réglement du gouvernement peut déterminer le contenu et les modalités des
avis prévus au présent article.

Pour I'application du présent chapitre, on entend par « incident de confidentialité »
un accés a un renseignement personnel ou toute autre utilisation ou communication
d’'un tel renseignement non autorisé par la loi, la perte d’un tel renseignement ou toute
autre atteinte a sa protection. ».

Commentaires

Le présent amendement reprend en substgrice l'article 524 de la Loi sur les services
de santé et les services sociaux intrgfluit par l'article 253 de la Loi sur les
renseignements de santé et de servicgs sociaux et modifiant diverses dispositions
législatives adoptée récemment, en transférant & Santé Quebec les responsabilités
qui y sont prévues.
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Concrétement, cet article reprend donc a I'endrgit’de Santé Québec les obligations
relatives aux incidents de confidentialité. Les fegles prévues a cet article sont les
mémes que celles prévues & l'articie 108 de Jé Loi sur les renseignements de santé et
de services sociaux et modifiant diverses dispositions legislatives.
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AMENDEMENT Ak a

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 66.5 mﬂvﬂ‘:
qv

Insérer, aprés I'article 66.4 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 66.5. Lorsqu’elle évalue le risque qu’'un préjudice soit causé a une personne dont
un renseignement personnel est concerné par un incident de confidentialite,
Santé Québec doit considérer notamment la sensibilité du renseignement concerne,
les conséquences appréhendées de son utilisation et la probabilité qu'il soit utilisé a
des fins préjudiciables. ».

Commentaires

5 de |la Loi sur fes services
icle 253 de la Loi sur les
modifiant diverses dispositions
Santé Québec les responsabilités

Le présent amendement reprend en substance l'article
de santé et les services sociaux introduit par I
renseignements de santé et de services sociaux
législatives adoptée récemment, en transférant
qui y sont prévues.

Concrétement, cet article reprend donc af'endroit de Santé Québec les obligations
relatives a I'évaluation du pré&judice en mdtiére d'incident de confidentialité. Les regles
prévues a cet article sont les mémes gue celles prevues a Farticle 109 de la Lo/ sur
les renseignements de santé et de sefvices sociaux et modifiant diverses dispositions
légisiatives.
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AMENDEMENT /1(1

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 66.6

Insérer, aprés |'article 66.5 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 66.6. Santé Québec doit tenir un registre des incidents de confidentialite. Un
réglement du gouvernement peut déterminer la teneur de ce registre.

Sur demande de la Commission d’accés a l'information, une copie de ce registre lui
est transmise. ».

Commentaires

Le présent amendement reprend en substance l'articleg’526 de la Lo/ sur les services
de santé et les services sociaux introduit par Aarticle 253 de la Loi sur les
renseignements de santé et de services sociaux’et modifiant diverses dispositions
législatives adoptée récemment, en transférant’a Santé Québec les responsabilites
qui y sont prévues.

Concrétement, cet article reprend donc &/I'endroit de Santé Québec les obligations
relatives & la tenue d'un registre des ingidents de confidentialité. Les régles prévues
a cet article sont les mémes que celfes prévues a larticle 110 de la Loi sur les
renseignements de santé et de services sociaux et modifiant diverses dispositions
législatives.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 66.7

a

Insérer, aprés l'article 66.6 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 66.7. Santé Québec peut assumer elle-méme la gestion opérationnelle du systeme
national de dépdt de renseignements et des registres visés a l'article 66.3 ou la
confier, en tout ou en partie, a un gestionnaire opérationnel.

Santé Québec oy, le cas échéant, le gestionnaire opérationnel doit:

1° mettre en place des mesures de sécurité propres & assurer la protection des
renseignements de méme que leur disponibilité en respectant, a légard des
renseignements de santé et de services sociaux au sens de la Loi sur les
renseignements de santé et de services sociaux et modifiant diverses dispositions
législatives, les régles de gouvernance des renseignements de santé et de services
sociaux visées a l'article 90 de cette ioi et les régles particuliéres définies par le
dirigeant réseau de I'information du secteur de la santé et des services sociaux en
vertu de l'article 97 de cette loi;

2° surveiller de fagon proactive les journaux des accés au systéme national de
dépot de renseignements.

Lorsquelle confie, en tout ou en partie, la gestion opérationnelle du systeme
national de dép6t de renseignements ou d'un registre, Santé Québec conclut une
entente écrite avec le gestionnaire opérationnel, laguelle doit notamment prévoir les
obligations prévues au deuxiéme alinéa ainsi que les suivantes:

1° transmettre annuellement a Santé Québec un rapport d'évaluation lui permettant
notamment de valider les mesures de sécurité mises en place et d'evaluer I'efficience,
la performance et les bénéfices résultant de linstitution du systeme;

2° aviser sans délai Santé Québec de tout incident de confidentialité.

L'entente prévoit également les cas, les conditions et les circonstances dans
lesquels le gestionnaire opérationnel peut, aprés en avoir avisé Santé Québec, confier
& un tiers par mandat ou par contrat de service ou d’entreprise, en tout ou en partie,
les services d’hébergement, d'opération ou d'exploitation du systéeme national de
dép6t de renseignements ou d'un registre dont il a la gestion. Le gestionnaire doit
alors respecter les articies 77 et 78 de la Loi sur les renseignements de santé et de
services sociaux et modifiant diverses dispositions législatives, avec les adaptations
nécessaires. ».
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Commentaires

Le présent amendement reprend en substance l'article 527 de¢la Loi sur les services
de santé et les services sociaux introduit par Tarticle 253 de la Loi sur les
renseignements de santé et de services sociaux et modffiant diverses dispositions
légisiatives adoptée récemment, en transférant a Santé¢/Québec les responsabilites
qui y sont prévues.

Concrétement, cet article prévoit donc 'obligation pour Santé Québec de mettre en
place des mesures de sécurité propres a assurer Id protection des renseignements et
de surveiller de fagon proactive les journaux desacces au systéme national de dépot
de renseignements.

il prévoit également la possibilité pour /Santé Québec de confier la gestion
opérationnelle du systéme national de dépét et des registres maintenus pour son
fonctionnement a un ou plusieurs gestiophaires opérationnels ainsi que les régles a
suivre pour ce faire, notamment le ¢dntenu minimal de I'entente que devraient
conclure Santé Québec avec un tel g
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 66.8

insérer, aprés |'article 66.7 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

« 66.8. Santé Québec ou toute personne qu'elle désigne peut, par une demande
péremptoire notifiée par tout mode approprié, exiger de tout gestionnaire opérationnel,
dans le délai raisonnable fixé, la production de tout renseignement ou de tout
document permettant de vérifier le respect des obligations prévues par {'entente.

Le gestionnaire opérationnel visé par la demande doit, dans le délai fixé, s’y
conformer, qu'il ait ou non déja produit un tel renseignement ou un tel document en
réponse a une demande semblable ou en vertu d’'une obligation découlant de la
présente loi ou de ses réglements. ».

Commentaires

Le présent amendement reprend en substance I'arficle 528 de la Loi sur les services
de santé et les services sociaux introduit par l'article 253 de la Loi sur les
renseignements de santé et de services socigux et modifiant diverses dispositions
législatives adoptée récemment, en transfépdnt & Santé Québec les responsabilités
qui y sont prevues.

Concrétement, cet article accorde dghc & Santé Québec le pouvoir d'exiger la
production de tout renseignement oy de tout document permettant de s’assurer du
respect des obligations imposées a/in gestionnaire opérationnel.
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 66.9

Insérer, aprés I'article 66.8 du projet de loi tel qu’amendeé, le suivant :

« 66.9. Santé Québec ou un gestionnaire opérationnel a qui elle confie la gestion de
Pun des registres visés a I'article 66.3 peut requérir auprés des personnes ou des
groupements suivants tout renseignement nécessaire a la tenue de ces registres ou
a l'identification d'une personne, y compris d'un intervenant au sens de la Lot sur les
renseignements de santé et de services sociaux et modifiant diverses dispositions
iégislatives, ou d’un organisme du secteur de la santé et des services sociaux au sens
de cette loi:

1° la personne concernéee;
2° Tl'ordre professionnel concerné, le cas échéant;
3° un organisme du secteur de la santé et des services sociaux;

4° toute autre personne, tout autre groupement ou toute autre catégorie de
personnes ou de groupements désigné par reglement de Santé Québec.

Ces personnes et ces groupements doivent transmettre & Santé Québec ou, le cas
échéant, au gestionnaire opérationnel qu’elle désigne, les renseignements requis et,
par la suite, l'informer le plus tot possible de toute modification apportée a ces
renseignements. ».

Commentaires

Le présent amendement reprend en substance l'arfi€le 529 de la Lo/ sur les services
de santé et les services sociaux introduit paf l'article 253 de la Loi sur les
renseignements de santé et de services socigux et modifiant diverses dispositions
légisiatives adoptée récemment, en transférdnt & Santé Québec les responsabilités
qui y sont prevues.

Concrétement, cet article prévoit la poséibilité pour Santé Québec ou un gestionnaire
opérationnel d'exiger les renseigneménts nécessaires a la tenue d’'un des registres
institués pour le fonctionnement du gystéme national de dép6t de renseignements ou
a identification d’'une personne oy'd'un organisme.
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AMENDEMENT ﬁf{;& \Y

Projet de loi n® 15

LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 66.10 M
insérer, aprés l'articie 66.9 du projet de loi tel qu'amendé, ce qui suit : .

« CHAPITRE n2 _ ﬂU/

RESERVE STRATEGIQUE NATIONALE DE MEDICAMENTS ET DE
FOURNITURES

« 66.10. Santé Québec doit s’assurer de maintenir, au bénéfice des établissements
publics et privés conventionnés visés par la présente loi, la Loi sur les services de
santé et les services sociaux pour les Inuit et les Naskapis et la Loi sur les services
de santé et les services sociaux pour les autochtones cris ainsi que, avec l'autorisation
du ministre, de toute autre personne ou groupement, une réserve stratégique des
médicaments et des fournitures que le ministre détermine permettant notamment de
répondre & une demande importante ou inattendue ainsi qu'a des problémes
d’approvisionnement. ».

Commentaires

Le présent amendement vise a préciser les gonditions encadrant la réserve
stratégique de médicaments et de fournitures qug Santé Québec devra s’assurer de
maintenir.

Cette réserve visera, d’'une part, & permetirg’ au réseau de répondre a une demande
inattendue en médicament ou en fourniture, comme c’est le cas en temps de crise
sanitaire et, d'autre part, de répondre a dés problémes d'approvisionnement, lesquels
sont de pius en plus courants depuis l3’pandémie de COVID-19.

Le contenu attendu de cette réservé sera déterminé par le ministre. En pratique, le
ministre s'entourera pour ce faire ¢‘fun groupe d’experts. Santé Québec usera ensuite
des canaux habituels d’approvisibnnement pour la constituer et, lorsque nécessaire,
la distribuer, notamment avec l&/collaboration du centre d’acquisition gouvernemental.



AMENDEMENT A A
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

,
ARTICLE 69 ﬁf?[" (y(/
A rarticle 69 du projet de loi :

1° remplacer, dans le paragraphe 1°, « I’harmonisation » par « 'amélioration »;

2° remplacer, dans le paragraphe 2°, « veiller a la surveillance de » par
« soutenir »,

3° remplacer, dans le paragraphe 3°, « de la qualité des conditions de vie des
usagers ou de leur degré de satisfaction a légard des services obtenus » par
« de lacces aux services, de leur qualité et des conditions de vie des usagers »;
4° insérer, aprés le paragraphe 3°, le suivant :

« 3.1° donner son avis au conseil d’administration de Santé Québec sur le
programme national sur la qualité des services visé a Farticle 65; »,

5° remplacer le paragraphe 4° par le suivant :

« 4° donner son avis au ministre sur les problemes auxquels font face les
usagers et les solutions pour y remédier; »;

6° insérer, a la fin du paragraphe 5°, « ou le ministre ».

Commentaires

Cet amendement vise & ajouter une fonction au comitg national des usagers soit
celle de donner son avis sur le programme national/sur la qualité des services. ||
vise également a apporter diverses modificationg’ suivant les commentaires de
groupe de travail représentant les usagers.

Texte modifié de Iarticle 69 du projet d¢/loi

69. Le comité national des usagers gxerce les fonctions suivantes :

/2



1° favoriser VFharmonisation I'amélioration des pratiques/développées par
les comités des usagers dans I'exercice des fonctions que leut confie la présente
loi;

2° veillerala—surveillance—de soutenir l'exercige des fonctions de ces
comités:

de Santé Québec des
aux services, de leur qualité

3° formuler au conseil d'administration
recommandations visant 'amélioration de I'acc
et des conditions de vie des usagerse

4° - ARG 44— B GOHAE g g Y 2. olutions
seesibles—awrpreblomes—ausigus ont-face-les-usagers; donner son avis
au_ministre sur les problémgs auxquels font face les usagers et les
solutions pour y remédier;

5° toute autre fonction gue lui confie le conseil d'administration de Santé

Québec ou le ministre.




A OY

AMENDEMENT A GE
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 67 //”f]" 0
Remplacer l'article 67 du projet de loi par le suivant : %

« 67. Le comité national des usagers que doit former Santé Québec est
compose des membres suivants :

1° au moins trois personnes désignées par et parmi les membres des
comites des usagers des établissements publics et prives;

2° trois personnes désignées par le conseil d’'administration de Santé
Québec a partir d’'une liste de noms fournie par les organismes représentatifs
des membres des comités des usagers qu'il identifie;

3° une personne qui exerce des responsabilités de direction sous
l'autorité immédiate du président et chef de la direction désignée par le conseil
d’administration.

Le mandat des membres désignés en application des paragraphe 1° et 2°
du premier alinéa est d'au plus quatre ans et ne peut étre renouvelé
consécutivement qu’une fois.

A Pexpiration de leur mandat, les membres demeurent en fonction jusqu’a
ce qu'ils soient remplacés ou nommeés de nouveau. ».

Commentaires

Cet amendement propose le remplacement de Yarticle 67 du projet de loi afin de
préciser la composition du comité national des usagers, de restreindre ou de
retirer le pouvoir du conseil d’administratigh de nommer certains des membres
de ce comité, a l'avantage des comités des usagers et de certains organismes
représentatifs des membres de ces comités.

Cet amendement permet également que le mandat d’'un membre du comité
national des usagers soit inférieur/a quatre ans, mais limite le nombre de fois ou
il peut étre renouvelé consécutivément. |l prévoit enfin le maintien en fonction du
membre a I'expiration de son rgandat.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 68 ﬂgﬂP}v :
Remplacer I'article 68 du projet de loi par le suivant : W{/ .

« 68. Le comité national des usagers établit ses régles de fonctionnement.

Ces régles de fonctionnement comprennent les modalités selon lesquelles
une désignation est effectuée en application du paragraphe 1° du premier alinéa
de larticle 67, de méme que celles selon lesquelles est dressée la liste fournie
par les organismes identifiés en application du paragraphe 2° de cet alinéa.

Ces modalités doivent favoriser la représentativité du comité national des
usagers notamment en faisant en sorte que les personnes désignées en vertu du
paragraphe 1° du premier alinéa de larticle 67 proviennent en alternance de
différentes régions sociosanitaires.

A défaut de désignation conforme a ces modalités ou de liste dressée
conformément a celles-ci, le conseil d'administration peut désigner tout usager
de son choix.

Les régles de fonctionnement qui prévoient les modalités visées au
deuxiéme alinéa entrent en vigueur aprés avoir été approuvées par le conseil
d’administration de Santé Québec. ».

Commentaires

Cet amendement propose le remplacemept de l'article 68 du projet de loi par un
nouvel article qui compléte 'article 67 nglQvellement introduit par amendement.

u minimal des régles de fonctionnement du
doit prévoir le réglement intérieur de Santé
oncerne les modalités permettant la désignation

Ce nouvel article 68 précise le con
comité national des usagers q
Québec notamment en ce qui
des membres de ce comité.



AMENDEMENT Al

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 72

Remplacer, dans le texte anglais de Farticle 72 du projet de loi, « linked » par

« related ».
el
v

Commentaires

Cet amendement vise a corriger le texte angiais afii qu’il s’harmonise a la fagon
dont cette expression est traduite dans le corpus Jégislatif.

Texte modifié de Particle 72 du projet d¢ loi

72. Santé Québec's by-laws must ppovide rules concerning the disclosure to a
user, to a representative of a user who is a minor or an incapable person of full
age or, in the event of a user’s death, to a person linked related to the user of
any necessary information when an accident occurs.




A 3F
AMENDEMENT Ad.H

Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 71 -
A larticle 71 du projet de loi : % '
1° remplacer, dans le premier alinéa, « chague année au ministre » par « au
ministre chaque année et chaque fois qu'il le demande »;

2° ajouter, a la fin, l'alinéa suivant :

« Le ministre publie ce rapport sur le site internet de son ministére. ».

Commentaires

Cet amendement vise a retirer [a mention « chaque annég’» considérant qu'il est
prévu que la transmission s'effectue selon la periogicite déterminée par le
ministre.

Article 71 du projet de loi tel que modifié

3

71. Santé Québec transmet au_ministre chague
année et chaque fois qu'il le demande, dahs la forme et selon la teneur et la
périodicité qu'il détermine, un rapport sur lgs incidents et les accidents survenus
lors de la prestation des services de santé’ et des services sociaux.

Elle y fait notamment état de ses prificipaux constats tirés de son analyse des
causes des incidents et des accidénts et des mesures de prévention et de
contrdle qu’elle entend prendre en

Le ministre publie ce rapport gur le site Internet de son ministére.

/
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AMENDEMENT A ’H

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 74

Supprimer, dans le deuxiéme alinéa de [larticle 74 du projet de loi,
« , exceptionnellement, ».

Commentaires

Cet amendement vise a modifier 'article 74 du projet de loi gn concordance avec
ce que prévoit Farticle 855 du projet loi. Ce dernier ppévoit que le directeur
national de santé publique doit étre un médecin titdlaire d'un certificat de
spécialiste en santé publique et médecine préventive pu un médecin possédant
une expérience pertinente de cinq ans, et ce, sans qde la seconde option ne soit
réservée a des cas exceptionnels.

Article 74 du projet de loi tel que modifié

un médecin titulaire d’un certificat de
spécialiste en santé publique et médefdine préventive ou-exeeptionnelement;
ayant une expérience de cing ans de pratique en santé publique. Son mandat est
d'au plus quatre ans. A l'expiratigh de son mandat, il demeure en fonction
jusqu’a ce gu’il soit remplacé ou ngfmmé de nouveau.

[..]
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 79 01’-"’

Ajouter, a la fin de I'article 79 du projet de loi, l'alinéa suivant :
« Le directeur de santé publique transmet les décisions qu'il a prises et les avis

gu'il a donnés au directeur naticnal de santé publique selon les modalités que ce
dernier détermine. ».

/

Article 79 du projet de loi tel que modifié

79. Le directeur national de santé publique pedt demander a un directeur de
santé publique de lui rendre compte de décisidns qui'il a prises ou d'avis qu'il a
donnés en matiére de santé publigue dans I'gxercice de ses fonctions.

Le directeur de santé publique trangmet les décisions gu’il a prises et les
avis _gu’il a_donnés au directeur Aational de santé publique selon les
modalités que ce dernier déterminé.

/
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 84.1

idrplt

Insérer, aprés l'article 84 du projet de loi, le suivant :

« 84.1. Lorsqu’'un emprunt de Santé Québec comporte un fonds
d’amortissement, la gestion de ce fonds peut étre confiée au ministre des
Finances. ».

Commentaires

Cet amendement vise a prevoir expressement que la gestion d'un fonds
d'amortissement peut étre confiée ad ministre des Finances.



fin 2

AMENDEMENT Atk !

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 86.1 JP

7

Inserer, aprés l'article 86 du projet de loi, le suivant :

« 86.1. Santé Québec ne peut recourir aux services d'une agence de placement
de personnel ou a de la main-d’ceuvre indépendante, sauf dans la mesure prévue
par reglement du gouvernement.

Les dispositions des deuxiéme et troisieme alinéas de larticle 571.1
et celles de larticle §71.2 sont, pour le reste, applicables respectivement a
ce reglement et a Santé Québec, avec les adaptation nécessaires. ».

Commentaires

L’amendement a pour but de reprendre dans le prejet de loi la limitation du recours
aux services d’'une agence de placement du pefsonnel ou a de la main-d’oeuvre
indépendante, introduite a la Loi sur les serviges de santé et les services sociaux
(chapitre $-4.2) par la Loi limitant le regdurs aux services d'une agence de
placement de personnel et & de la main-d’gguvre indépendante dans le secteur de
la santé et des services sociaux (2023, chapitre 8).

-~

b
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Am 43
AMENDEMENT Ad .|

Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

-
ARTICLE 99.1 £ l q(/

Insérer, aprés larticle 99 du projet de loi, le suivant :

« 99.1. Lors de I'élaboration du plan stratégique de Santé Québec, le conseil
d’administration doit consulter les conseils d'établissement. ».

Commentaires

Cet amendement vise a prévoir que le cehseil d’administration consulte les
conseils d’établissement lors de [élaboration du plan stratégique de Santé
Québec.
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AMENDEMENT Ad-|
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

-

ARTICLE 105 ;{ ]a]o

Remplacer 'article 105 du projet de loi par le suivant :

« 105. Les livres et comptes de Santé Québec sont vérifiés par le vérificateur
géneéral chagque année et chaque fois que le décréte le gouvernement.

Le rapport du vérificateur général doit accompagner le rapport annuel de gestion
et les états financiers de Santé Québec. ».

Commentaires

Cet amendement vise & prévoir que les livres et gomptes de Santé Québec sont
vérifiés par le vérificateur général uniquerhent et non par ce dernier
conjointement avec un auditeur externe. |l/s’agit d’'une recommandation du
vérificateur général dans le cadre des consyltations particuliéres sur le projet de
loi.

Cet amendement prévoit également Que cette vérification peut s'effectuer
chaque fois que le décréte le gouvernement. il s'agit d’'une disposition usuelle
dans le corpus législatif.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 91

Remplacer, dans ce qui précéde le paragraphe 1° de l'article 91 du projet de loi,
« 88 290 » par « 88 et 89 ».

Commentaires
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Fet 3
AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 93
Remplacer, dans le premier alinéa de l'article 93 du projet de loi, « et de leurs

caractéristiques sociosanitaires » par « , de leurs caractéristiques sociosanitaires et = ~
des caractéristiques et des besoins régionaux. ». ])d@j\b

-~ &

Article 93 du projet de Joi tel que modifié

93. Santé Québe
financement dwsystéme de sante-€t de services socigu
desservir et —deley saractéristique ociosaniai

in de permettre aux
allouées.

écanismes d'allogation des ressources
budgétaires qui leur s

lle etablit des
établissements de gérer les enveloppes
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At 0}
AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX

PLUS EFFICACE
ARTICLE 101
Ajouter, a la fin du deuxiéme alinéa de l'article 101 du projet de loi, le paragraphe
suivant :
« 4° la description du mode de répartition interrégionale des ressources employé en 4
application du premier alinéa de I'article 93 et les motifs expliquant son choix. ».

pa poRgY

de loi tel que modifié

jable et les autres

ministration de Santé Québec /

ition_interrégionale des resspdé

/ = -



AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 101

Ajouter, a la fin du deuxieme alinéa de l'article 101 du projet de loi tel qu'amende,
les paragraphes suivants :

« 5° les mécanismes mis en place conformément au paragraphe 7° du premier
alinéa de l'article 24 ;

6° les difficultés rencontrées en cours d'exercice concernant l'accés aux
services de santé et aux services sociaux requis par les usagers des
établissements, de méme que celles relatives aux services du domaine de la santé
et des services sociaux soumis aux mécanismes d'accés qu'elle a mis en place. ».

Commentaires

mentionne
populati

| A-2-

Ard 1ol




yd

4° la description du modede répartition interpégionale des ressodrces employé
en application du premjief alinéa de l'article 93 et les motifs expliquant son choix.

5° les mécaniSmes mis _en place” conformément au paragraphe 'I“Au
premier alinéd de I'article 24 ;

6° les-difficultés rencopntrées en cours d’exercice concernaiit I'accés aux
servites de santé et dux services sociaux requis pap-les usagers de

stablissements, deméme que celle§ relatives aux services du domaingde la
santé et des services sociaux s6umis aux mécanistiies d'accés qulefle a mis

en place.

L

~ - e
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 140

A rarticle 140 du projet de loi :

1° remplacer, dans le paragraphe 1°, « nosocomiales » par « associées a la
prestation de services »;

2° remplacer, dans le paragraphe 2°, « la victime » par « I'usager qui subit les
conséquences de l'accident ». ’

Commentaires

e’'contréler la récurren

/ v r L3 - - - -
2° s'assurer qu'up’ soutien est apporté a la—vietime 'usagér qui subit les
conséquencesde l'accident et a ses proches;

o




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES

SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 140
Remplacer, dans le paragraphe 3° de l'article 140 du projet de loi tel qu'amendé,
« conseil d'établissement » par « président-directeur général ». 12
M Q/
d / d ®

. surveillanc:zw
accidents aux fins d-analyse
président-directeur général censeil
la prise.de mesuresyan( aen prevemrlyeeﬂrrence et, y
es de contrdle
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 156

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 140

Ajouter, a la fin de l'article 140 du projet de loi tel qu'amendé, |'alinéa suivant :

« Le comité de gestion des risques achemine une reproduction de ses
recommandations au comité de vigilance et de la qualité visé a l'article 120. ».

L
- P
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Aret 144
AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 144

Insérer, dans ce qui précéde le paragraphe 1° du deuxiéme alinéa de
Farticle 144 du projet de loi et aprés « 6 mois », « ou lorsque la mise en place
d’'un comité des résidents est difficilement réalisable dans les circonstances ».

Commentaires

communs a plusieurs établigsements ou I'exercice-des fonctions-d'un tel comité

sque la mise€n place du comy

installation pouyant héberger moins de
de I'hébergement de la majorité des uségers
j ité_des

mesure choisie en application deuxiéeme alinéa et, au oin, la modifier

conformément au présent artiefe.
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 146

Remplacer, dans le premier alinéa de l'article 146 du projet de loi, « cing » par
« sept ».

X
Commentaires Mz@ﬂf

e minimw d’'un comité

Wdifié de P'article 146 du projet de loi

P 146. Le comité des usagers d'un établissement se compose d’au
sept membres &fus par tous les usagefs de |'établissement et

désigné par-€t parmi chacun des comités des résidents.

Cet amendement vise a augmenter le no
des usagers de-€inq a sept membres

oins ¢ing
représentant

t comité des résidept§ se compose d’au moipgtrois membres €lus par les




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 146

Remplacer, dans le premier alinéa de l'article 146 du projet de loi tel qu'amendé,
« et d’un » par « et d’au moins un ». .

ose d’au moins sept
t d’au moins un .

résidents.




Am §5—
Article l‘_‘-q’

Projet de loi n°® I

AMENDEMENT
ARTICLE IdF

L’amendement coté AmSSa été _(€ti(e

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am |Q_t



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 148

A l'article 148 du projet de loi :

1° remplacer « ne peut excéder trois ans » par « est d’au plus quatre
ans. Le comité national des usagers peut prévoir des régles relatives au
renouvellement de ce mandat. »;

2° ajouter, a la fin, 'alinéa suivant :

« A lexpiration de leur mandat, les membres demeurent en fonction
jusqu’a ce gqu'ils soient remplacés ou élus de nouveau. ».

AU
Commentaires Py% @V

Cet amendement précise les régles entourant la duree et le renouvellement du

mandat des membres des-€omités des usagers et des ités des résidents, de
méme qu'il prévoit leurmaintien en fonction a l'expjrefion de celui-ci.

comité des usagers et des merfibres de tout
2 i est d’au plus quatre ans. Le
comité national des révoir des _réqles relatives au

renouvellement de cethandat. /
A I'expipafion de leur mandat, les mémbres demeurent efi fonction

'3 ’ils soient remplacés s de nouveau.

/
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 151
Au deuxiéme alinéa de l'article 151 du projet de loi :
1° remplacer la premiere phrase par la suivante : « Le président-directeur général
doit accorder a ces comités les sommes prévues a cette fin dans le budget de
fonctionnement de [I'établissement ainsi que toute autre somme que recoit
l'établissement et qui leur est destinées et les mettre sans délais a leur

disposition. »;

2° remplacer, dans le texte anglais, « give the members the opportunity » par
« make it possible for the members ».

“ -
Z Z a (g

nt-directeur générdl doit favorisepd€ bon fonctionnement-du comité
et de tout comité des résidents. Jl-doit voir a ce que chagle usager soit

e président-dire€teur général-doit accorder a ceS comités les sommes
/ prévues a cettefin dans le budget de fonctionngnfent de I’établissement ainsi
que toute autre somme qué recgoit I'établissemient et qui leur est destinées et

b

les mettré sans délajs”a leur dispositioni. Lorsque ablissement recoit-des

nefire_sans_délal aladispositiop dece—comits. 1l doit également permettre
/ I'utilisation dufi local pour les gefivités de ces comités et donner lgpossibilite aux
membres.de conserver les dossiers du comité de maniére a lelr permettre d'en

assurerla confidentialité

o e //

/’ﬂxte modifié.de Particle 151 du projet de loi

151.

ere the institution receives sum$ of money intended for one of those co
rector must put them at the commi s disposal
o allow those

the president and executive
without delay. The president and executive director must
committees to use room for their activities and gi
opportunity make i'possible for the members to kee
in such a manneras to ensure their confidentiality.

- /

eir committee’s records
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At 152

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 152

Remplacer, dans le premier alinéa de larticle 152 du projet de loi, « harmonisation

des pratiques des comités des usagers et des » par « adoption des meilleures ,\b
-
pOK S

pratiques par les comités des usagers et les ».

o~ e

P
Article 152 tel que-todifié

miner des orientation des paramétres budgétaires | —
pratiqges par les comités_des

ministre peut déte
res a favoriser _lag ptlon des mellle

152.
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Al IR
AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 153
Ajouter, a la fin de l'article 153 du projet de loi, 'alinéa suivant :

« Dans l'exercice de ses fonctions, le conseil doit tenir compte des
services cliniques offerts a l'extérieur de I'établissement et qui sont lies aux
trajectoires de services cliniques au sein de I'établissement. Il doit également
tenir compte des effets sur les services cliniques offerts & lextérieur de
I'établissement des avis qu'il donne et des recommandations qu'il formule. ». \3_,

Commentaires

s recommandations
a) les aspects professionnels de {'organisatioh technique,
tientifique et cliniquede I'établissement;

/ b) la distribution des services cliniues;

les approches novatriceg de services et leurs ingcidences sur
la santé etté bien-étre de la population;

| e 2



utre fonction queui confie e président-directeur

il_doit tenir con@ées

iques offerts a Léxtérieur de I'établissement et qui‘sont liés
aux trajectoires de service§ cliniques au s€in _de l'établissement. 1l doit
égalemént tenir compte” des effets sur _tées services clin’lf]ues offerts a

l’exlé/rielﬂe I’établissement des avis gﬁ’il donne et des’recommandations
gu‘il formule.

e S

4° assumer tout
géneral.

2 de 2
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 153

I 'article 153 du projet de loi est modifié par I'ajout, a la fin, de l'alinéa suivant :

« Dans l'exercice de ses fonctions, le conseil tient compte de la nécessité de
rendre des services adéquats et efficients aux usagers, de [lorganisation de
I'établissement et des ressources dont dispose cet etablissement. ».

Article 153 du projet de-1oi tel que modifié :

® donner son avis au presid étaplissement et lui faire des

recommandations sur ce gqui suit :
a) les aspects professionnels de I
Iétablissement;

organisation téchnique, scientifique et clinique de

b) la distribytion des services cliniqu

c) les approches novatrices de‘services et leurs incidences sur la santé et ien-étre

de la population;

4° assumer toute autre fonction que lui confie le président-directeur général.

|de 2



Dans I'exercice de ses fonctions, le conseil doit tenir compte des services cliniques
offerts & l'extérieur de I'établissement et qui sont liés aux trajectoires de services
clinigues au sein de I'établissement. Il doit également tenir compte des effets sur les
services cliniques offerts a 'extérieur de I'établissement des avis qu'il donne et des
recommandations qu’il formule.

Dans l'exercice de ses fonctions, le conseil tient compte de la nécessité de
rendre des services adéquats et efficients aux usagers, de I'organisation de

I'établissement et des ressources dont dispose cet établissement.

2-de 2.



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 154

Remplacer l'article 154 du projet de loi par le suivant :

«154. Le conseil interdisciplinaire est composé d'un nombre égal de
personnes membres de chacun des conseils suivants, dont le président du
comité exécutif de chacun :

1° le conseil des médecins, dentistes, pharmaciens et sages-femmes visé a
I'article 166;

2° le conseil des infirmiéres et infirmiers visé a larticle 254;

3° le conseil multidisciplinaire des services de santé visé a l'article 266;

4° le conseil multidisciplinaire des services sociaux visé a larticle 275.

Le réglement intérieur de I'établissement détermine le nombre de personnes
visé aux paragraphes 1° a 4° du premier alinéa et prévoit les modalités selon
lesquelles ces personnes sont élues parmi celles appartenant au méme conseil.

Le conseil interdisciplinaire peut, dans la mesure permise par le conseil

d’administration de Santé Québec, déroger au premier alinéa pour prévoir un
nombre inégal de personnes membres de chacun des conseils. ». p

(]
Commentaires Pﬁ’)&\ ¥

composition du conseil prévug-au premier aling



=%
Art sl

AMENDEMENT

Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 154.1

Insérer, aprés l'article 154 du projet de loi, le suivant :

« 154.1. Dans [lappreciation des trajectoires cliniques, le conseil
interdisciplinaire doit consulter au moins un usager dont 'expérience des
services de santé et des services sociaux est, de 'avis du conseil, pertinente a la
trajectoire concernée. ».

AL
Commentaires M v

Cet amepdement vise & prévoir |'obligatiorpour le cons€il interdisciplinaife de—"
consuifer un usa ans l'évaluation-des trajectoires cliniques.



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 155

Remplacer, dans le premier alinéa de l'article 155 du projet de loi, « d’au moins cing
membres désignés par le conseil » par « des présidents des comités exécutifs des

conseils visés au premier alinéa de l'article 154, d’au moins un autre membre designé -
par le conseil interdisciplinaire ». 'y,

Article 155 tel que modifié é

155. Les fonctio 0 conseil interWt exercéw exécutif

formé des présidents des comités exécutifs des conseils yisés au premier alinéa

dt-;l/am'cﬁ 154, d’au moLns/un autre_membre désigné par le conseil
disciplinaire & z lgRe i

presudent -directeur
i de l'article 158.

écheant



AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 157

Insérer, a l'article 157 du projet de loi et aprés « directeur général », « et au conseil
d'etablissement ».

Article 157 tel que modifié

directeur génér d
fonctions et Je< avis qui en résuitent.

~

et 1S

-




AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 158
Ajouter, a la fin de l'article 158 du projet de loi, 'alinéa suivant :

« Avant de nommer un directeur médical, le président-directeur genéral
consulte le conseil des médecins, dentistes, pharmaciens et sages-femmes ainsi que,
dans le cas d'un établissement désigneé centre hospitalier universitaire, centre affilie
universitaire ou institut universitaire, toute université a laguelle I'établissement est
affilié. ». s

Commentaires P@Q $Q v

i

__IKtticle 158 tel que modifié

158. Le président-directeur.général d'un établissem ec nomme un

medical.

Un tel directelr doit &tre un médecin

de nommer un directeur médical, président-directe

consulte-le conseil des médecifis, dentistes{ pharmaciens et sades-femmes
ainsi,que, dans le cas g'un_établissement désigné cemtre hospitalier
universitaire, centre affiliéAniversitairg gu institut univer-s}g-i't@, toute université
a laquelle I'établissement est affilie,

Ava

Pt iy
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 167

Remplacer I'article 167 du projet de loi par le suivant :

« 167. Conformément au réglement intérieur de [etablissement, le conseil des
meédecins, dentistes, pharmaciens et sages-femmes est responsable envers le conseii
interdisciplinaire d'évaluation des trajectoires et de I'organisation clinique de donner
son avis sur les sujets suivants, en les considérant du point de vue des médecins, des
dentistes, des pharmaciens et des sages-femmes :

1° les trajectoires de services cliniques au sein de I'établissement, notamment en
ce qui concerne leur pertinence et leur efficience;

2° I'organisation technique, scientifique et clinique de |'établissement;
3° la distribution des services cliniques;

4° tout autre sujet que le conseil interdisciplinaire porte a son attention. ».

P@ék§m :
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 168
A larticle 168 du projet de loi, dans le premier alinéa :
1° supprimer le paragraphe 3°;
2° insérer, a la fin du paragraphe 4°, « qui exercent leur profession au

sein de V'établissement et contribuer autrement a I'évaluation et au maintien de leur
compétence ». /‘(‘?l/

Commentaires P@Q &Qaf

Cet amendement supprime le paragr:
ses dispositions seront reprises,

he 3° de l'article 168 du projet de loi puisque
s le contexte de leur application, a l'arliele 184

Texte-modifié de I’article 168 du projet de ioi

meédecins, le envers le
directeur priedical :

1° de contrbler et
¥dicaux, dentaires, ph
I'établissement;

aceutiques et de sages‘femmes poseés au sein

2° d'étyeier, préalablement a la frise de mesures disciphnaires, une
plainte formulée’a 'endroit d'un médecin_dun dentiste ou d'une sage<emme afin de
déterminer si ce professionnel a agi s avoir les qualifications-reQuises ou s'll a fait
preuve d'incompétence scientifique gt de negligence,

| d7-



4° dé donner son avi r les moyens a preridre pour évaluer et mainteni
la compétefice des médecins;des dentistes, des pharmaciens et des sages-fe
qui exercent leur profession au sein de 'établissement et contribuer
ﬁ Vévaluation et au praintien de leur co

ressources dont dispose cet établisseme

-

2.2~



AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 169

Remplacer dans le premier alinéa de I'article 169 du projet de loi « 1° et 2° » par

«1°, 2°et 4° ».

ent. Cet expert, a
I lorsque les rensei

£

médical, avoir
éme titre que le
hements qu'il contient

N &)

Alet A

s

(4
_ . poX
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 170

A Tarticle 170 du projet de loi :
1° remplacer la premiére phrase du deuxiéme alinéa par la phrase suivante :

« Le comité de pharmacologie approuve les régles applicables a
l'utilisation des médicaments soumises au conseil conformément a larticle
184. »;

2° remplacer, dans le troisieme alinéa, « formé de » et «un pair du» par,
respectivement, « formé d’au moins » et « membre du méme ordre professionnel
que le ».

Commentaires

ités de discipline.

Le comité de p
Iutilisation des médigaments soumises au conseil confefmément a larticle

saraaraphe—3° du-—premier-alinea—de article—168. Les comités

- o - vl ]
HC e et



trois membres

méme.ordre professionneldque leun-pai—du professi
I’;fmée par le comité.

conseil, dont au moins

est membre du
el dont le dossier est a

2 dez
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LO!I VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 171

Insérer, aprés le premier alinéa de l'article 171 du projet de loi, le suivant :

« Le président-directeur général de l'établissement ou la personne qu'il
désigne peut participer aux travaux du comité exécutif. ».

” Eaé\% v
Commentaires

Cet amendementivise a prévoir que le
aux travaux dd comité exécutif d
et sagesfemmes sans que

ZSrdent-directeur
nseil des médegi
présence ne soi

ral peut participer
, dentistes, pharmaciehs
ligatoire. Il indique également

général de I'é
r aux travaux du

désigne peut partici
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 172

Insérer, a l'article 172 du projet de loi et aprés « Ces réglements », « doivent
prévoir les regles de désignation du président du conseil et du président de son \f)

comité exécutif. lis ». PWQ 0 o -
4 s 6

et sages-femmes peut| .

dgie~interne, la création et
ite-exécutif et des comités préVus a
article 170 et la es réglements doivent prévoir les

régles de désighation du président du conseil et du
comité exécutif. Hs entrent ep~Vigueur aprés avoir &
directeurmédical de I'établis

approuvés par le




AMENDEMENT
Projet de ioi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 174

Insérer, a l'article 174 du projet de loi et aprés « directeur médical », « et au conseil

d’établissement ». T
P e

iehs et sages-femmes deft faire
et _au conseil d’etablissement

#Es et les avis qui en résdlitent.

Article 174 tel que modifié




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 171

Remplacer, dans le premier alinéa de larticle 171 tel guamendé, «un
pharmacien » et « une sage-femme » par, respectivement, «au moins un

ArAd
Aot 17

pharmacien » et « au moins une sage-femme ». -

_peRd

Article 171 du projet de loi tel que arodifie /
171. Les responsabilités-du conseil des n@ ins, dentistes, pharmaci
sages-femmes soni-€xercées par un ité exécutif comprenant&u moins

signés par le
au moins une

Le directeur médical surveille le fonctionnement deg”comités du conseil et
s'assure que ceconseil contréle et apprécie adé ement les actes médicaux,
dentaires, ppamaceutiques et de sages-fem dans letablissement.




Am 4
Article D' q

Projet de loi n° i

AMENDEMENT

aricte 159

. -
L’amendement coté Am3Y a été o

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am ﬁ)/ %
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 160
A l'article 160 du projet de loi

1° remplacer, dans le texte anglais du premier alinéa, « working for » par « who is a
member of »;

2° insérer, aprés le premier alinéa, le suivant :
« Le président-directeur général peut, aprés consultation du conseil des

médecins, dentistes, pharmaciens et sages-femmes, approuver les régles d'utilisation
des ressources. ».

Commentaires

yré 160 tel que modifié

160. Les régles
doivent prévoir
manguemeni-ommis par un

sanctions géuvent avoir pour€ffet de limiter ou suspendre le droit du professiopriel

édecins, denti

d’utilisation des ressources. /
Cesfegles entrent en vigueur aprés avoir été apgrouvées par le président-

directeur général.




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 163
A Farticle 163 du projet de loi :

1° remplacer, dans le premier alinéa, « en aviser I'un des organismes qui assurent
la coordination des dons d'organes ou de tissus et qui sont désignés par le ministre
conformément & l'article 2.0.11 de la Loi sur la Régie de I'assurance maladie du
Québec (chapitre R-5) » par «, en aviser I'un des organismes qui assurent la
coordination des dons d’organes ou de tissus et qui sont désignés par le ministre
conformément a l'article 10.3.4 de la Loi sur le ministére de la Santé et des Services
sociaux (chapitre M-19.2) » ;

2° remplacer, dans le paragraphe 2° du deuxiéme alinéa, «les registres de
consentements établis par 'Ordre des notaires du Québec et par la Régie de
I'assurance maladie du Québec » par « le registre de consentements établi par 'Ordre
des notaires du Québec et dans le systéme national de dépdt de renseignements
institué en vertu de l'article 66.1 ».

Auny
ek (3

¢~
Commentaires WQ 5Q

i, au méme effet, qui sera
présent projet de loi, tel

?cle 163 tel que modifié
63. Le directeur nfédical d'un établisgement ou la personne qu'il désigne deit, avec
diligence, devan¥la mort imminente,odu récente d’un donneur potentiel d’organes ou

de tissus—enaviserlun—desorganismes—g Hren soordimation—des—den

alalda N& 74 afa - - ™)
E-oao G - o gy -
- -
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aviser 'un des organismes qm/assurent la coordination des dons d’drganes ou
de tissus et gui sont ?ﬂf\és par le ministre eonformément a l’afticle a l'article
10.3.4 de la Loi suf le ministére de 14 Santé et desServices sociaux
chapitre M-19.2).

Il vérifie rés de l'organismetés éléments suiyahts et peut, a ces fins Jui
transmettretout renseignement pécessaire concernafit le donneur potentiel :

1°
2° Pexistence d'un gbnsentement au prélévement sur son corps”d’organes ou de
tissus aprés son déeés dans lesregistfes-de-consentements-gtablispartOrdre-de

notaires-du-Québde-et par-la-Régiede Lassurance-maladiedt-Québecle registre de
consentements établi par I'Opdre des notaires du Québec et dans le systéme
national de‘dépét de rensejdnements institué en yértu de I'article 66.1.

admissibilité de la personne au don d’grganes ou de tissus;

par I'établissement.

2 G2
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AMENDEMENT

Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX

PLUS EFFICACE
ARTICLE 165
Remplacer, dans le texte anglais du premier alinéa de I'article 165 du projet de loi, P
« a new one » par « a new medical director ». ? o/
Commentaires bQQ/

ien référence au directeur médical

director is vacant, that
new medical director is




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 176

Remplacer, dans le troisiéme alinéa de larticle 176 du projet de loi, « premier
alinéa pour fusionner des départements qui y sont prévus ou pour établir en leur
sein des services » par « présent article ».

A TE
At

AL
Commentaires P &QQ/

Cet amendement yis€ a conférer l'agilit¢ nécessaire pour création de

départements gutfie sont pas Wrﬁcle.

Articté 176 du projet de loitel que modifié
176.[...]

Un établissement peut, dars la mesure permise

r le conseil d’administration
de Santé Québec, dérogef au présent articl f inéa pour-fusionne

senvices:
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 177

A larticle 177 du projet de loi :

1° insérer, dans les paragraphes 1° et 2° du troisiéme alinéa et apres
« département », « clinique »;

2° ajouter, a la fin, I'alinéa suivant :

« Les biochimistes cliniques font partie du département clinique de
médecine de laboratoire. ».

Commentaires

i exercent leur

es professionnels visé fun des paragraphes suivants
epartement qui y est

profession au sein de t&tablissement font partie du
mentionné :

1° les sages<femmes, le département de sages-femmes;

2° les pharmaciens, le département ¢liiigue de pharmacie. D/
Lés biochimistes cliniques font partie du département clinique de

médecine de laboratoire.




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 179

Ajouter, a la fin de l'article 179 du projet de loi, I'alinéa suivant :

« Un biochimiste clinique ne peut étre le chef d'un département clinique. ».

o
Commentaires P\d}é\z@/

Par concordance avec 'amendement apporté a Latticle 177 du projet de loi qui

tation du conseil des

néral, aprés con

clinigu_e. ///_/ // /

-
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 183

A l'article 183 du projet de loi :

1° remplacer, dans ce qui précéde le paragraphe 1° du premier alinéa,
« Le » par « Sous réserve du réglement intérieur de I'établissement, le chef »;

2° ajouter, a la fin, l'alinéa suivant :

« Les régles visées au paragraphe 3° du premier alinéa doivent tenir
compte de la nécessité de rendre des services adéquats et efficients aux
usagers ainsi que de l'organisation de I'établissement et des ressources dont
dispose cet établissement. ». <.

XE

Commentaires M

Article 183 du projet de loi tel que ,:y |

183, Sous réserve du réglement iptérieur de I'établissement, le Lech
partement clinique est responsatle envers le conseil des médecins, i

pharmaciens et sages-femmes~

1° de surveiller ercice des activités professiopa€lles au sein du

département par les professionnels qui en font partie;

| e 2



iers ala
36.1dela

2° le cas échéant, de collaborer ave irecteur des soins infir
surveillance et au contrdle de la qualjté“des activités visées a {'arlj
Loi sur les infirmiéres et les infirmiers (chapitre 1-8);

3° d’élaborer, pour
médicaux et dentaire
soins applicables

département, des regles” applicables aux soins
t a I'utilisation des médicanatents ainsi que des régles de
X sages-femmes.

inéa doivent tenir
uats et efficients aux|
iSsement et des ressources

usagers ainsi que de l'organisation de I’éta
dont dispose cetétablissement.

~ - 7
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 184

Remplacer, dans les deuxiéme et troisiéme alinéas de l'article 184 du projet de
loi, « président-directeur général » par « conseil des médecins, dentistes,
pharmaciens et sages-femmes ». Ve

(%

Commentaires P‘C\ﬂ’é:g'/

regies.

Article 184 du projet de loi ifié
4. Les regles app' ables aux soins

des medlcaments

ées par le consell des
femmes

edecins, dentistes, phdrmaciens et sages-
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 186

Ajouter, a la fin de 'article 186 du projet de loi, I'alinéa suivant :

« Un biochimiste clinique peut éire le chef du service de laboratoire en
biochimie. ».

Commentaires

laboratoire en

iochimie.




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 188

Insérer, dans le troisiéme alinéa de larticle 188 du projet de loi et apres
« consulter », « le conseil des médecins, dentistes, pharmaciens et sages-
femmes et ».

'\f%@«/

Commentaires P@o‘?

chefs de dé
ux services ~spécialisés et

recours a un autre établissement.

Le président-directeupdénéral doit, avant d'établir ces
conseil des médecins, dentistes, pharmaciens et sa
de chacun des départéments cliniques ou sont offe
ou surspécialises.

&les, consulter le
-femmes et le chef
des services spécialisés
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Aed 192

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 192
A l'article 192 du projet de loi :
1° insérer, aprés « mois », « et chaque fois qu'il ie demande »;
2° ajouter, a la fin, l'alinéa suivant :

-~

[
« I fait de méme a I'égard du conseil d’'établissement. ». é’ —

Article 192 tel que modifié

192. Le président-dirsetéur général fait ra au président et chef de irection,
au moins tous les trois mois et cha fois_gu’il le demande I'efficacité des

requiérent.
1l fait de |

ifd’'établissement.

me a I'égard du cons




AW
At 189

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 189

Insérer, dans l'article 189 du projet de loi et aprés « médecin », « , un dentiste ou
une sage-femme ».




AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 194 ,
AL
Supprimer le deuxiéme alinéa de I'article 194 du projet de loi. ?@‘%I/

Commentaires

-7

pte tenu des stgrdards d’accés généralement geconnus et apres
appropriées, ie président et chef de la direction de

sé dans lensehble du Québec ou dans~Tune de ses regions est
nable ou sur lg“point de le devenir, il peut4prés avoir obtenu I'autorisation

du_gouvernement, ¥0ir a la mise en place g€ mécanismes particuliers d’'acces
ermettant de refidre ce service autremerit accessible dans le détai qu'il juge
raisonnable.




e immédiatement &
notamment du ¢é

alinéa de T'article 500 ou a l'extérieur du Québec.

e

2 Aa 2.
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Ak
AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 194

Remplacer, dans le premier alinéa de l'article 194 du projet de loi tel qu'amende,
« peut, aprés avoir obtenu I'autorisation du gouvernement, » par « doit ».

. podo

Article 194 tel que modifié

de tout service obtenu, génformément aux directives du présifent et chef de la
direction, dans un ceptfe médical spécialisé non participatif’au sens du deuxieme
alinéa de I'article 500 ou a I'extérieur du Québec.




Am@ .
Article[9S

Projet de loin® IS

AMENDEMENT
ARTICLE 185

L’amendement coté AmEA a été _Keh(e

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am 6_?9 .



Am jO
Article &D l

Projet de loi n° _1_(

AMENDEMENT
ARTICLE 00 \

P
’amendement coté Am‘lo_ a été Kehd

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am iQ_Z

.



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 202
Insérer, aprés le premier alinéa de P'article 202 du projet de loi, I'alinéa suivant :
« Le directeur médical joint a son avis les observations formulées par le

conseil des médecins, dentistes, pharmaciens et sages-femmes en vertu du
troisiéme alinéa de l'article 201. ». ,

PG




A9z
Fred a2

AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 202.1
Insérer, apres l'article 202 du projet de loi, le suivant :

« 202.1. Le président-directeur général doit, avant de statuer sur une
demande de nomination, tenir compte de la répartition, entre les médecins, les
dentistes ou les pharmaciens, selon le cas, des taches relatives a lactivité
clinique, a la recherche et a I'enseignement, eu égard aux exigences propres a
Pétablissement. ».

Commentaires



Am 2\5
Article I_CfS

Projet de loi n® IS

AMENDEMENT
ARTICLE 198

L’amendement coté Am9A3a été Kehre

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am Q_ﬁ .



Fred. 203.1
AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 203.1
Insérer, aprés l'article 203 du projet de loi, le suivant :

« 203.1. Avant de procéder a la nomination d’'un médecin ou d'un dentiste,
le président-directeur général doit obtenir I'autorisation du président et chef de la
direction de Santé Québec.

Le président et chef de la direction donne son autorisation lorsque la
nomination envisagée n’a pas pour effet de porter le nombre de médecins ou de
dentistes jouissant de privileges au sein de I'établissement au-dela de celui
prévu par le plan des effectifs médicaux et dentaires approuvé ou établi en vertu
de l'article 196.

Les premier et deuxiéme alinéas ne s’appliquent pas lorsque la
nomination envisagée est visée au deuxiéme alinéa de l'article 199. ». v

Commentaires



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 204
A T'article 204 du projet de loi :
1° dans le premier alinéa :

a) remplacer, dans le paragraphe 1°, « sont accordés » par
« seront accordés au moment prévu au deuxiéme alinéa de V'article 206 »;

b) remplacer, dans le paragraphe 2°, « sont accordés » par
« seront accordes »;

c) remplacer le paragraphe 5° par le suivant :

« 5% la répartition, s'il y a lieu, des taches du médecin ou du
dentiste relatives a |'activité clinique, a la recherche et a 'enseignement. »;

2° insérer, apres le premier alinéa, le suivant :

« Les privileges accordés en vertu du paragraphe 1° du premier alinéa le
sont pour l'ensemble des installations de |'établissement; le médecin ou le
dentiste qui en est titulaire doit toutefois exercer sa profession principalement
dans les installations énumérées dans l'acte de nomination. ». P

2/
Commentaires Pﬁa%v/

les priviléges

abord a clarifier

Cet amendement vis oment ol le stat

énumérées a l'act homination.

| da 2o

Anas
Piek. &




/ d

président-directeur'général procéde a1a nomination d’'un
ntiste doit prévoir’des dispositions <€oncernant les sujets

Article 204 du projet de loi tel que modifié

204, L’acte par lequel |
médecin ou d’un
suivants :

seront accordés au

seront

ition, s’il y a lieu, des es du médecin ou du dentiste/
relatives a L'activité clinigue, a la recherche et a I'enseignement.

2.3 2
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Fret X,

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 208

Ajouter, a la fin de I'article 208 du projet de loi, 'alinéa suivant :

« Le médecin ou le dentiste dont la nomination en dérogation au plan des
effectifs médicaux et dentaire est autorisée en application du paragraphe 2° du
premier alinéa est, pour l'application de larticle 199, réputé avoir fait une
demande recevable. ».

N\

président et chef de la
autorisation aux condition

ubordonner son

Le médecin ou le dentiste dont la nomination dérogation au pjaé,

fection de Santé Québec peu
u'il détermine.

effectifs médicadx et dentaire est autorls:;;n/apphcatlon du pauaﬁraphe 2°
du _premier afinéa est, pour I'applicationde l'article 199 repﬁe avoir fait
une demahde recevable.

——
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 210

Insérer, dans le premier alinéa de l'article 210 du projet de loi et apres « directeur
médical, », « le président du comité exécutif du conseil des médecins, dentistes,
pharmaciens et sages-femmes, ».

0,
Commentaires M v

nce, au président du comité
ages-femmes
dentiste ou un

I'établissement.

Article 210-du projet de lgifel que modifié /
210. ~En cas d'urgenee, le directeur médical, le président comité exécutif

duconseil des méfecins, dentistes, phdarmaciens et sages-femmes, un chef
e départemenj€linique ou un chef de“service peut aetorder temporairement a
un médecin, a un dentiste ou aUn pharmaciep”I'autorisation d’'exercer sal
professionrau sein de I'établissement. Dans ce eas, la personne qui a accor,
l'autorigétion doit en aviser immédiatement lg président-directeur général
président et chef de la diregtion. Cette autgrisation est d'une durée maxi
trgls mois et ne peut étrerenouvelée qwavec l'autorisation du prési
de la direction et aux cenditions gu’il ¢étermine.

Cet amendement vise & permettre, en cas d'u
exécutif du conseil des meédecins, dentistes, pharmaciens et
d’accorder une autorigafion temporaire~“a un meédecin,
pharmacien afin qu'ilpuisse exercer sd profession au sein

Les dispositions des article$ 197 a 209 ne s’appliquentpas a l'octroi d'une
telie autorisatipnt ou a son renguvellement. De plus, lorsqde le délai pour I'octroi
de cette aujgrisation risque/td’étre préjudiciable a un usager, tout médecin, tout
dentiste o4 tout pharmacien peut, sans cette autorisation, donner les services
requis par I'état de l'usager.




AD
Fret, 26

AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 218

Remplacer le deuxiéme alinéa de ['article 218 du projet de loi par le suivant :

« Toute personne visée au premier alinéa qui peut exercer le pouvoir de
prendre des mesures disciplinaires est, pour l'application de la présente loi, un
responsable disciplinaire. ».

Commentaires

Cet amendement
médical et un

pouvoir de prendre des mesures disciplinaires a 'égard d’'ya-fédecin,
peut étre exercé par le président-directeur

ou un chef de départementtlinique.

Toute personne visée au premier alinéa gui peut exercer le pouvoir
de prendre de§ mesures disciplinaires est. pour Fapplication de la présente v
loi, un responsable disciplinaire. Ges‘fespon isciplinaires—doiventate




An 9.
Ak 219

AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES

SOCIAUX PLUS EFFICACE dﬁop

ARTICLE 219

Remplacer, dans l'article 219 du projet de loi, « doit aviser le médecin ou le
dentiste » par « visé a l'article 218 doit aviser le médecin, le dentiste ou le
pharmacien ».

Commentaires

Cet amendement vise & ce que le processus dis€iplinaire prévu pour les
médecins et dentistes s'applique également aux pharmaciens, sous réserve des
adaptations nécessaires a leur qualité de salarjés. |l précise également que le
responsable disciplinaire dont il est question egt celui visé a 'article 218.

Article 219 du projet de loi tel que m

219. Avant de prendre une mesufe disciplinaire, un responsable disciplinaire
visé a l'article 218 doit awse e médecin, le dentiste ou le pharmacien deit
asser le médecin concerné de son intention et lui permettre de
présenter ses observationsAans un délai de 15 jours.

I
Vot
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AMENDEMENT A (21

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 168

Insérer, dans le paragraphe 2° du premier alinéa de |'article 168 du projet de [oi tel
gu'amendé et apres « d’'un dentiste », « , d'un pharmacien ».

Commentaires

Cet amendement compléte des amendements apportés aux articles 218, 249, 221,
222 et 225 du projet de loi et vise a ce que le processus disciplinaire prévd pour les
médecins et dentistes s'applique également aux pharmaciens, sous fgserve des
adaptations nécessaires a leur qualité de salariés.

Texte modifié de 'article 168 du projet de loi

168. Conformément au réglement intérieur de I'établissement, le conseil des
médecins, dentistes, pharmaciens et sages-femmes est regponsabie envers le
directeur médical :

1° de controler et d'apprécier la qualité, y comprig/la pertinence, des actes
médicaux, dentaires, pharmaceutiques et de sages-fenimes posés au sein de
I'établissement;

2° d'étudier, préalablement a la prise d¢ mesures disciplinaires, une
plainte formulée a I'endroit d'un médecin, d’'un dentigte, d’un pharmacien ou d'une
sage-femme afin de déterminer si ce professionnel/a agi sans avoir les qualifications
requises ou s'il a fait preuve d'incompétence sciegtifique ou de négligence;

atalda - - ~valFa ala oo atla aal=Ta ol Ao

4° de donner son avis sur les phoyens a prendre pour évaluer et maintenir
la compétence des médecins, des dentiétes, des pharmaciens et des sages-femmes
qui exercent leur profession au sein/de I'établissement et contribuer autrement
a Pévaluation et au maintien de leuf compétence,;

5° d'assumer toute autre/responsabilité que lui confie le directeur médical.

Dans I'exercice de ses rgsponsabilités, le conseil des médecins, dentistes,
pharmaciens et sages-femmes fient compte de la nécessité de rendre des services
adéquats et efficients aux ugagers, de l'organisation de I'établissement et des
ressources dont dispose cet &établissement.
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AMENDEMENT Ack. 15

Projet de loin® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 173

Ml

Insérer, dans le deuxiéme alinea de l'article 17,2’ du projet de loi et aprés « d'un
dentiste », « , d'un pharmacien ».

Commentaires

Cet amendement compléte des amendements apportés auy articles 218, 219,
221, 222 et 225 du projet de loi et vise a ce que le processts disciplinaire prevu
pour les médecins et dentistes s’applique également agx pharmaciens, sous
réserve des adaptations nécessaires a leur qualité de sajariés.

Article 173 du projet de loi tel que modifié

173. Malgré la Loi sur Paccés aux documents des organismes publics et sur la
protection des renseignements personnels et Jarticle 578 de la présente loi, les
dossiers et les procés-verbaux du conseil deg’ médecins, dentistes, pharmaciens
et sages-femmes et de chacun de ses comités sont confidentiels.

Toutefois, un médecin examinateur et Jles membres d'un comité de révision
visé a l'article 614 peuvent prendre conflaissance du dossier professionnel d'un
membre du conseil lorsque les renseignements qu’il contient sont nécessaires a
Il'exercice de leurs responsabilités. Il en est de méme de toute personne habilitée
a prendre une mesure disciplinaire gu une sanction administrative a I'egard d’un
médecin, d’'un dentiste, d’un pharmacien ou d’une sage-femme.

Nul ne peut prendre connaissance des procés-verbaux d’'un comité du conseil,
sauf les membres de ce comité, les membres du comité exécutif du conseil, le
Tribunal administratif du Quépec ou les représentants d'un ordre professionnel
dans 'exercice des fonctions/qui leur sont attribuées par la loi.




Am (01

AMENDEMENT At A8
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 218
A I'article 218 du projet de loi tel qu'amendé, dans le premier alinéa :
1° remplacer « peut étre » par « est »;
2° insérer, a la fin, «, pourvu que ce dernier, s’il est a 'emploi de

Santé Québec, soit un cadre ». Q FH/

Commentaires

Cet amendement vise d'abord a remplacer « peut étre » par «/est» afin
d’harmoniser le texte de l'article 218 avec celui des articles 197, 235 et 242 du
projet de loi et d'éliminer un libellé qui pourrait laisser entendrg’ que d’autres
personnes que celles visées a larticle 218 peuvent prendrg des mesures
disciplinaire a I'égard des professionnels qui y sont visés.

Il vise ensuite a préciser qu’un chef de département clinique fie peut prendre une
mesure disciplinaire a l'encontre d’'un membre de ce/département s'il est
susceptible d’étre représenté par une méme associatioryde salariés. Un tel cas
peut se produire puisque les chefs de département cliiique de pharmacie sont
des salariés qui ne sont pas des cadres.

Article 218 du projet de loi tel que modifié

218. Le pouvoir de prendre des mesures djgciplinaires a I'égard d’'un meédecin,
d’un dentiste ou d’'un pharmacien est exerce par le président-directeur
général et, sauf disposition contraire de I#/présente loi, par le directeur medical
ou un chef de département clinique, pourvu que ce dernier, s’il est & I'emploi
de Santé Québec, soit un cadre.

Toute personne visée au remier alinéa qui peut exercer le pouvoir
de prendre des mesures dlsclpllﬂalres est, pour I'a gghcatlon de la gresente




2/7
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AMENDEMENT Atk 2L
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 221
A I'article 221 du projet de loi :

1° remplacer, dans ce qui précede le paragraphe 1°, «ou dun
dentiste » par « , d’'un dentiste ou d’'un pharmacien »;

2° insérer, au début du paragraphe 3°, « pour un médecin ou un
dentiste, »;

3° insérer, apres le paragraphe 3°, le suivant :

« 3.1°pour un pharmacien, le défaut d’'exécuter entierement,
correctement et sans retard les obligations qui lui incombent en tant qu’employé
de Santé Québec, sauf si ce défaut est visé au deuxiéme alinéa de

l'article 222; ». A l«;
a "Pm

Commentaires

Cet amendement compléte 'amendement apporté af'article 221 et vise a ce que
le processus disciplinaire prévu pour les médecins et dentistes s'applique
également aux pharmaciens, sous réserve des Adaptations nécessaires a leur
qualité de salariés.

Article 221 du projet de loi tel que modifié

221. Toute mesure disciplinaire a I'égarg/d’'un médecin, d’un dentiste ou d’un
pharmacien ou-d'un-dentiste doit étre fmotivée et fondée uniqguement sur Fun
des motifs suivants :

1° Finconduite;

2° I'inobservation du réglement intérieur de I'établissement, eu égard
aux exigences propres a celui-ci;

3° pour _un médecin ou un dentiste,le défaut d’exécuter
entierement, correctement/ét sans retard les obligations rattachées a la

[/



jouissance des priviléges ou tout autre non-respect des termes apparaissant a
son acte de nomination;

3.1° _pour _un_pharmacien, le défaut /d’exécuter entiérement,
correctement et sans retard les obligations dui lui incombent en tant

qu’employé de Santé Québec, sauf si ce défaufest visé au deuxiéme alinéa
de I'article 222;

4° un avis rendu en vertu du deuxiéphe alinéa de l'article 222.

/

277
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AMENDEMENT AH’ .

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 222

A Tarticle 222 du projet de loi :
1° dans le premier alinéa :
a) insérer, aprés « disciplinaire », « visé a l'article 218 »;

b) remplacer, « ou d’'un dentiste » par « , d’'un dentiste ou d'un
pharmacien »;

2° remplacer, dans le deuxiéme alinéa, « ou le comité statue que le
médecin ou le dentiste » par « statue que le médecin, le dentiste ou le

Commentaires

[0

92

pharmacien ». 0 %{/

Cet amendement compléte les amendements apportés auxsarticle 219 et 221 et
vise a ce que le processus disciplinaire prévu pour les médecins et dentistes
s'applique également aux pharmaciens, sous résgrve des adaptations
nécessaires a leur qualité de salariés.

Il vise également a supprimer, dans le deuxiéme ajinéa, « ou le comité », qui
référe au comité de discipline, par concordance aveg, d’'une part, avec le premier
alinéa et l'article 223 du projet de loi qui renvoignt au conseil des médecins,
dentistes, pharmaciens et sages-femmes et, d'dutre part, avec larticle 170 du
projet de loi qui prévoit que I'exercice des fongtions disciplinaires de ce conseil
sont exercés par un comité de discipline.

Article 222 du projet de loi tel que modifié

222. Un responsable disciplinaire vigé a l'article 218 peut saisir le conseil des
médecins, dentistes, pharmaciens £t sages-femmes d’'une plainte formulée a
encontre d'un médecin, d’'un denfiste ou d’un pharmacieneu-dun-dentiste.

Apres étude de la pialnt si le conseil tatue que le medecm le dentiste
ou le pharmacien - a agi sans




avoir les qualifications requises ou a fait preuve
de negligence, il en avise le responsable discipli

ncompétence scientifique ou
re.

|
Le réglement intérieur de ['établisseshent établit la procédure d’étude|
d’'une plainte. i

717
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AMENDEMENT Ak 725

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 223

Retirer Iarticle 223 du projet de loi. ﬁ(h v

Commentaires

Cet amendement vise a retirer l'article 223 dy/projet de loi considérant qu'il fait
double emploi avec larticle 169. Ce dgfnier permet déja au conseil des
médecins, dentistes, pharmaciens et saQes-femmes de recourir a un expert
externe dans l'exercice de ses responsgbilités en matiére disciplinaire.



AMENDEMENT At
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 225
Ajouter, a la fin de l'article 225 du projet de loi, I'alinéa suivant :

« Seul le président-directeur géneral peut congédier un pharmacien. Le
chef du département clinique de pharmacie ne peut imposer d’autres mesures
disciplinaires que la réprimande. ». ﬂ

Commentaires

Cet amendement compléte les amendements apportéé aux article 219, 221 et
222 et vise a ce que le processus disciplinaire prévu pour les médecins et
dentistes s’applique également aux pharmaciens, sous réserve des adaptations
nécessaires a leur gualité de salariés.

Article 225 du projet de loi tel que modifié

225. Les mesures disciplinaires qui
pharmacien vont de la réprimande jusqu’

uvent étre prises a I'égard d'un
congédiement.

Elles peuvent consister a lui recgmmander de faire un stage, de suivre un
cours de perfectionnement ou les deux a la fois et, s'il y a lieu, a restreindre ou a
suspendre ses activites jusqu’a la miée a jour de ses connaissances.

Seul le président-directeuyt général peut congédier un pharmacien. Le

chef du département clinig?é de pharmacie ne peut imposer d’autres
mesures disciplinaires que I3 réprimande.

/
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AMENDEMENT Ah.110
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 226
A Tarticle 226 du projet de loi :

1° insérer, dans le premier alinéa et aprés « directeur médical », « , le
président du comité exécutif du conseil des médecins, dentistes, pharmaciens et
sages-femmes »;

2° insérer, aprés le premier alinéa, le suivant :

« Lorsqu'il décide d'une suspension en vertu du premier alinéa, le
président du comité exécutif du conseil des médecins, dentistes, pharmaciens et
sages-femmes doit en aviser immédiatement tout responsable disciplinaire
concerné et lui transmettre un rapport dans les 48 heures. ».

K
Commentaires ﬂ&ﬁg{ﬂ/

Cet amendement vise a permettre, en cas d'urgence, au président du comité
exécutif du conseil des médecins, dentistes, pharmaciens et sages-femmes de
suspendre provisoirement, selon le cas, le statut et les privilgges d'un médecin
ou d'un dentiste ou le statut d'un pharmacien.

Comme ce président n'est pas un responsable disciplinaige et qu'il ne peut donc
entamer un processus disciplinaire, 'amendement introduit un alinea prévoyant
I'obligation, pour le président, d’aviser de sa décision dé suspendre d’'urgence un
professionnel tout responsable disciplinaire concerne

Article 226 du projet de loi tel que modifié

226. En cas d'urgence, le président-directedr général, le directeur medical, le

résident du comité exécutif du corseil des médecins, dentistes,
pharmaciens et sages-femmes ou le cfef de département clinique concerné
peut suspendre provisoirement, selon cas, le statut et les privileges d'un
médecin ou d'un dentiste ou le statyt d’'un pharmacien exergant au sein de
I'établissement.

Lorsqu’il_décide d'une suispension en vertu du premier alinéa, le
président du_comité exécufif du conseil des médecins, dentistes,
pharmaciens et s_ages-fe.?@es doit _en aviser immeédiatement tout

f'/L



responsable disciplinaire concerné et lui transmettre/dh/rapport dans les
48 heures.

La suspension provisoire est valide jusqu’a £e que, conformément aux
dispositions des articles 218 a 225, une mesure disciplinaire soit prise a 'égard
du professionnel concerné ou qu’il soit décigé¢ de ne prendre aucune telle
mesure, mais ne peut excéder une période de 20 jours.

?,/7/
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AMENDEMENT Arr 15

Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 195

A rarticle 195 du projet de ioi :
1° ajouter, a la fin du premier alinéa, le paragraphe suivant :

« 3° la répartition, entre les médecins ou les dentistes, selon le cas, des
taches relatives a l'activité clinique, a la recherche et a 'enseignement. »;

2° remplacer la premiére phrase du deuxiéme alinea par la suivante :
« Dans I'élaboration du plan, le président-directeur général doit s’assurer que le
chef de chacun des départements cliniques ou sont offerts des services

specialisés ou surspécialises soit consuité. ». Q 9 :"
Commentaires \ﬂ/

Cet amendement vise d'abord & reprendre les dispositions de l'article 361 du
projet de loi afin de les rendre applicables a tout établissement public et non
seulement a un établissement bénéficiant d’'une désigndtion universitaire.

Il vise ensuite a assurer une cohérence entre le preier alinéa qui prévoit que le
président-directeur général élabore le plan des effgCtifs medicaux et dentaires et
le second alinéa qui prévoit qui doit étre consulté,,

Article 195 du projet de loi tel que modifié

195. Le président-directeur général d’'ury etablissement élabore et soumet au
président et chef de la direction de Sant¢ Québec un plan des effectifs médicaux
et dentaires. |l y précise les éléments sgivants :

1° le nombre de médecins de famille, de médecins specialistes, par
spécialité, ainsi que de dentistes fgénéralistes et de dentistes spécialistes qui
peuvent y exercer leur professigh en précisant le département clinique ou le
service dont chacun d'eux fait paftie;

2° la répartition du/nombre de ces professionnels pour chacune des
installations olU s'exercent des activités de |'établissement ou par groupement
d’installations déterminé pay'le président et chef de la direction.

l/2



3° la répartition, entre les médecins ou les dentistes, selon le cas,
des tiches relatives a I'activité clinique, a la recherche et a '’enseignement.

....... o

Dans _ I'élaboration _du__plan, le |
président-directeur général doit s’assurer que le chef de chacun des |
départements clinigues ol sont offerts des services spécialisés ou
surspécialisés soit consulté. Il doit, en outre, tenir compte des objectifs prevus
au deuxiéme alinéa de T'article 29, de l'acte d'institution de I'établissement et des
objectifs de croissance et de décroissance visés a l'article 407.
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AMENDEMENT At Ay

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 239

Ajouter, a la fin du premier alinéa de l'article 239 du projet de loi, la phrase
suivante : « Il peut notamment conférer & la sage-femme le droit d’admetire des
usagers et de leur donner congé et déterminer les activités qu'elle a ie droit
d’exercer au sein de l'établissement ainsi que préciser les conditions et les
modalités d’exercice de tels droits. ».

-
“&3‘;5
Commentaires

Cet amendement précise I'étendue des droits que le contrat de services conclu
avec une sage-femmes peut lui conférer. Ainsi, conformépient aux termes de
son contrat de services, une sage-femme pourra entre/autres admettre des
usagers ou leur donner congé, un pouvoir que les disposfions du Réglement sur
l'organisation et [l'administration des établissemenpts n'accordent qu'aux
médecins et aux dentistes.

Article 239 du projet de loi tel que modifié

239. Le contrat de service conclu avec une sage-femme doit prévoir les droits
et les obligations de la sage-femme rattachés &' I'exercice de sa profession pour
I'établissement. |l _peut notamment conféfer a la sage-femme le droit
d’admettre des usagers et de leur donney’congé et déterminer les activités
qu’elle a le droit d’exercer au sein de I’é‘filissement ainsi que préciser les
conditions et les modalités d’exercice jje tels droits.

Il doit entre autres prévoir la p
formés au sein du conseil des médecins, dentistes, pharmaciens et sages-
femmes.

Le contrat doit étre conciufour une durée maximale de trois ans et peut
étre renouvelé a son échéance. Al doit également prévoir des mécanismes et des
circonstances pouvant permetife d'y mettre fin avant son terme.




A 110

AMENDEMENT Al L

Projet de loi n°® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 242
A larticle 242 de cette loi: :

1° remplacer, dans le premier alinéa, « , aprés consultation du » par « et, sauf
disposition contraire de la présente loi, par le directeur médical ou le »;

2° remplacer le deuxiéme alinéa par le suivant :

« Toute personne qui peut exercer le pouvoir de prendre des mesures disciplinaires
en vertu du premier alinéa est, pour l'application de la présente loi, un responsable

disciplinaire. ». a\flo?w

Commentaire

Le présent amendement vise a ce que le directeur médical et le chefde departement
clinique des sages-femmes d’un établissement puissent étre, en plus du président-
directeur général, des responsables disciplinaires a I'endroit des sages-femmes.

Il vise également a retirer les motifs permettant d'imposer une plesure disciplinaire de
Farticle 242 afin de les replacer dans un autre article /qui sera introduit par
amendement.

Article 242 du projet de loi tel que modifié

242. Le pouvoir de prendre des mesures disciplinaires/a I'égard d'une sage-femme est
exercé par le président-directeur général—ap conbultation—duet, sauf disposition
contraire de la présente loi, par le directeur médica) ou le chef de département clinique
des sages-femmes.

Toute personne qui peut exercer le poyvoir de prendre des mesures disciplinaires
en _vertu du premier alinéa est, pour I’aﬁblication de la présente loi, un responsable

disciplinaire.
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AMENDEMENT Aﬂ' &qu \
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 242.1
Insérer, aprés l'article 242 du projet de loi, le suivant :

« 242.1. Avant de prendre une mesure disciplinaire, un responsable disciplinaire visé

a l'article 242 doit aviser la sage-femme concernée de son intention et lui permettre -
de présenter ses observations dans un délai de 15 jours. ». m/&;@((/}o
Commentaire

Le présent amendement vise a reprendre/en ce qui concerne les sages-femmes,
I'obligation de I'aviser qu'une mesure disgiplinaire pourrait étre imposée a son endroit
et de lui permettre de présenter ses obgérvations.
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 242.2
Insérer, aprés l'article 242.1 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 242.2. | 'établissement doit transmettre a I'Ordre des sages-femmes du Quebec une

reproduction de toute décision par laquelle est prise une mesure disciplinaire. ». a%(d

Commentaire

Le présent amendement vise déplacer I'obfigation de transmettre toute décision
imposant une mesure disciplinaire a I'Ordrg’ des sages-femmes actuellement prévue
au deuxiéme alinéa de l'article 244 du prgjet de loi.



vl
AMENDEMENT /} 25

Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 242.3

Insérer, aprés l'article 242.2 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 242.3. Toute mesure disciplinaire a I'égard d’'une sage-femme doit étre motivée et
fondée uniqguement sur I'un des motifs suivants :

1° linconduite;

2° l'inobservation du réglement intérieur de I'établissement, eu égard aux
exigences propres a celui-ci;

3° le non-respect des obligations prévues par son contrat de service;
4° un avis rendu en vertu du deuxiéme alinéa de l'article 242.4. ».

Commentaire

Le présent amendement vise a reprendre Igs motifs permettant d'imposer une mesure
disciplinaire qui étaient au deuxiéme alinga de I'article 242 et d’y ajouter comme motif
un avis du conseil des médecins, dentisfes, pharmaciens et sages-femmes rendu a la
suite d’'une plainte.

(1%
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AMENDEMENT Ak §H) 4
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 242.4

Insérer, aprés l'article 242.3 du projet de loi tel quamendé, le suivant :

« 242.4. Un responsable disciplinaire visé a l'article 242 peut saisir le conseil des
médecins, dentistes, pharmaciens et sages-femmes d'une plainte formulée a
I'encontre d’'une sage-femme.

Aprés étude de ia plainte, si le conseil statue que la sage-femme a agi sans
avoir les qualifications requises ou a fait preuve d'incompétence ou de négligence, il
en avise le responsable disciplinaire.

Le réglement intérieur de I'établissement établit la procédure d'étude d’'une

plainte. ». y M%

Commentaire

Le présent amendement vise a prévoir I'étudeA’'une plainte concernant une sage-
femme par le conseil des médecins, dentistes/pharmaciens et sages-femmes.
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AMENDEMENT Ad 3
Projet de loi n°® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 243
Ajouter, 2 la fin de l'article 243, I'alinéa suivant
« Seul le président-directeur général peut résilier le contrat de service. Le chef de
département clinique des sages-femmes ne peut imposer d'autres mesures

disciplinaires que la réprimande. ».

Commentaire :

mdoqlz/

Le présent amendement vise a préciser le type de mésures disciplinaires qui ne
peuvent étre imposées que par le président directeur général de I'établissement ou
qui peuvent étre imposées par le chef de départemenf clinique des sages-femmes.

Article 243 du projet de loi tel que modifié

243. Les mesures disciplinaires qui peuverf étre prises a I'égard d'une sage-
femme vont de la réprimande jusqu’a la résiliation de son contrat de service et
comprennent la modification de ce contrat etda privation de 'un ou de plusieurs des
droits qu'il prévoit.

Seul le président-directeur général péut résilier le contrat de service. Le chef
de département clinique des sages-fefnmes ne peut imposer d’autres mesures
disciplinaires que la réprimande.




AMENDEMENT /4(+ (QIH
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 244

-
Supprimer l'article 244 du projet de loi. ﬁ& ‘ ﬂb

Commentaire

Le présent amendement vise a supprimer du projet de Ig fa possibilité de prevoir la
procédure disciplinaire applicable aux sages-femmey/ par réglement intérieur de
I'établissement, en concordance avec I'ajout de cette procédure au projet de loi.

Il supprime également I'obligation de transmettre yhe décision a I'Ordre des sages-
femmes puisque cette obligation a été déplacée/a larticle 242.2 introduit dans un
amendement précedent.

Article 244 du projet de loi tel que modifié
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AMENDEMENT A <

Projet de loi n° 15

1LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 245
Remplacer l'article 245 du projet de Ioi par le suivant :

« 245. En cas d'urgence, le président-directeur général, le directeur médical, ie
président du comité exécutif du conseil des médecins, dentistes, pharmaciens et
sages-femmes ou le chef de département clinique des sages-femmes peut suspendre
le droit d’'une sage-femme d’exercer sa profession en vertu de son contrat de service.

Le chef de département clinique, le président du comité exécutif du conseil des
meédecins, dentistes, pharmaciens et sages-femmes ou le directeur médical, selon le
cas, doit avertir immédiatement tout responsable disciplinaire concerné et lui
transmettre un rapport dans les a 48 heures.

La suspension provisoire est valide jusqu’a ce que, conformément aux dispositions
des articles 242 a 243, une mesure disciplinaire soit prise a |'égard de la sage-femme
concernée ou gqu’il soit décidé de ne prendre aucune telle mesure, mais ne peut Is

excéder une période de 20 jours. ». ﬂ (P}L

{1V

Commentaire

Cet amendement vise & prévoir que le président-directeur géxiéral, le directeur medical
et le président du comité exécutif du conseil des médecing/ dentistes, pharmaciens et
sages-femmes peuvent également suspendre le droit d'yhe sage-femme d'exercer sa
profession en cas d'urgence. |l prévoit que lorsque le difecteur médicai ou le président
du comité exécutif du conseil des médecins, dentisteg, pharmaciens et sages-femmes
suspend ce droit il est également tenu d'en avjéer tout responsable disciplinaire
concermné.

Il remplace également la référence a une décjéion du président directeur général par
une référence au processus prévu disciplingife prévu a la loi.

Article 245 du projet de loi tel que modifié




|245. En cas d’urgence, le président-directeur général, le directeur meédical, le
président du comité exécutif du conseil des médecins, dentistes, pharmaciens
et sages-femmes ou le chef de département clinique des sages-femmes peut
suspendre le droit d’'une sage-femme d’exercer sa profession en vertu de son
contrat de service.

Le chef de département clinique, le président du comité exécutif du conseil
des médecins, dentistes, pharmaciens et sages-femmes ou le directeur médical,
selon le cas, doit avertirimmédiatement tout responsable disciplinaire concerné
et lui transmettre un rapport dans les 48 heures.

La_suspension provisoire est valide jusqu’'a ce gue, conformément aux
dispositions des articles 242 4 243, une mesure disciplinaire soit prise a I’égard
Ide la_sage-femme concernée ou gu’il sojt décidé de ne prendre aucune telle
mesure, mais ne peut excéder une période de 20 jours.

2/



Am 11§
AMENDEMENT /4(4 ’ le

Projet de loi n® 15

LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 251

Supprimer, dans le paragraphe 2° de l'article 251 du projet de loi, « qui tiennent
compte de la nécessité de rendre des services adéequats et efficients aux
usagers ainsi que de [lorganisation et des ressources dont dispose

|'établissement ». -
afﬂﬂf’*;,,/

Commentaires

Cet amendement est en concordance avec un amendement & l'article 256 du
projet de loi qui vise a ajouter le passage ici supprimé a cet arijCle.

Article 251 du projet de loi tel que modifie

251. Sous l'autorité immédiate du président-directeur fgénéral, le directeur des
soins infirmiers, outre les autres fonctions que lui copfere la présente loi, exerce
les fonctions suivantes :

1° surveiller et contréler la qualité des soins nfirmiers dispensés au sein de
I'établissement;

2° s'assurer de I'élaboration de régles /de soins infirmiers gqui—tiennent

nor 2 Hue
Pétablissement:
1

/
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 254

Insérer, dans le deuxiéme alinéa de larticle 254 du projet de loi, et aprés
« infirmiers », « , incluant les infirmiéres praticiennes spécialisées, ainsi que des
infirmiéres et infirmiers auxiliaires ». -

(%
Commentaires %/

Cet amendement vise a clarifier que les infirmiéres et les infighiers auxiliaires
font partie du conseil des infirmiéres et infirmiers de méme Aue les infirmieres
praticiennes spécialisées.

Article 254 du projet de loi tel que modifié

254. Un établissement de Santé Québec comprend un conseil des infirmieres et
infirmiers.

Ce conseil est composé de 'ensemble de
les_infirmiéres praticiennes spécialisée,
infirmiers auxiliaires qui exercent leur pr

infirmiéres et infirmiers,_incluant
, ainsi que des infirmiéres et
ssion au sein de I'établissement.
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AMENDEMENT Ad 8

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 255

Remplacer l'article 255 du projet de loi par le suivant :

« 255. Conformément au réglement intérieur de I'établissement, le conseil
des infirmiéres et des infirmiers est responsable envers le conseil
interdisciplinaire d’évaluation des trajectoires et de l'organisation clinique de
donner son avis sur les sujets suivants, en les considérant du point de vue des
infirmiéres et des infirmiers :

1° les trajectoires de services cliniques au sein de ['établissement,
notamment en ce qui concerne leur pertinence et leur efficience;

2° I'organisation technique, scientifique et clinique de I'établissement;
3° la distribution des services cliniques;

4° tout autre sujet que le conseil interdisciplinaire porte a son attention. ».

PeeSip
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AMENDEMENT At U\
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX

PLUS EFFICACE

ARTICLE 256

A l'article 256 du projet de loi

1° dans le paragraphe 2°:

a) remplacer, dans le sous-paragraphe a, « leurs » par « ses »;

b) remplacer, dans le texte anglais du sous-paragraphe b, « their » par « its »;

2° ajouter, a la fin, l'alinéa suivant :

« Dans I'exercice de ses responsabilités, le conseil des infirmiéres et infirmiers

tient compte de la nécessité de rendre des services adéquats et efficients aux
usagers, de l'organisation de I'établissement et des ressources dont dispose cet

établissement. ». (\};%VU
PR,
S

Commentaires

Cet amendement vise a corriger une rédaction fautive. il vise &
une précision en concordance avec l'article 168 du projet de Joi.

alement a ajouter

Il vise également a corriger le texte anglais du projet de lojafin qu’il soit en
adéquation avec la version frangaise.

Texte modifié de I'article 256 du projet de loi

256. [..]

a) les régles de soins infirmiers applicabley’ & leurs ses membres au sein de
Fétablissement; '

[..]

Dans 'exercice de ses responsabilitég, le conseil des infirmiéres et infirmiers tient
compte de la nécessité de rendre des/services adéquats et efficients aux usagers,
de [lorganisation de [Iétablissement et des ressources dont dispose cet
établissement.
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AMENDEMENT ﬁ(

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 257

Supprimer, dans le premier alinéa de l'article 257 du projet de loi, « ou toute

autre personne ». )(@

Q 29(? @I/
Commentaires /

Cet amendement vise a supprimer « ou toute autre personne » dans le premier
alinéa de cet article en concordance avec ce qui est prévu a l'article 169 du

projet de loi.

Article 257 du projet de loi tel que modifié

257. Le conseil des infirmiéres et infirmigfs peut, avec l'autorisation du
président-directeur général, s'adjoindre toyt expert ou—touteautre—personne
pour l'assister dans I'exercice de ses foncjions et pouvoirs. Cet expert, au méme
titre que le conseil, a accés au dossier d'un usager lorsque les renseignements
qu'il contient sont nécessaires a I'exergice de ses fonctions.

(-]
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AMENDEMENT A NN

Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES

SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 258
Retirer I'article 258 du projet de loi. \,u
et
Commentaires S

Cet amendement est en concordance avec I'amgndement proposé a l'article 259
du projet de loi et visant a conférer I'agilité négessaire au conseil des infirmiéres
et infirmiers afin de former des comités partiglliers a certains de ses membres.
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AMENDEMENT Ak A

Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 259
A larticle 259 du projet de loi :
1° remplacer le premier alinéa par le suivant :

« Le conseil des infirmiéres et infirmiers peut constituer un comité formé
d’infirmiéres et d'infirmiers auxiliaires ou un comité formé d'infirmiéres
praticiennes spécialisées et lui déléguer l'exercice des fonctions prévues a
l'article 256 a I'égard de ces personnes. L'exercice de ces fonctions est soumis a
I'approbation du comité exécutif du conseil des infirmiéres et infirmiers. »;

2° supprimer, dans le deuxieme alinéa, « du conseil des infirmiéres et
infirmiers ». ,
AL

Commentaires E 2 £

Cet amendement vise a conférer I'agilité nécessaire au consgll des infirmiéres et
infirmiers afin de former des comités particuliers a certains gé ses membres.

Article 259 du projet de loi tel que modifié

259. Le-conseil-des-infirmiéres-et-infirmiers-doit/constituerun-comité—de
H= o5 i i iliaire . LF: ar b TANe rA B 2
Toptinle DEQ mranacd dlayy naad nic nerconne by

Le conseil des infirmiéres et infirmiers peut constituer un_comité formé
d’infirmiéres et d’infirmiers auxiliaires O?Tun comité formé d’infirmiéres
praticiennes specnallsees et lui déléquer Vexercice des fonctions prévues a
I'article 256 a I'égard de ces personneg. L’exercice de ces fonctions est
soumis a P'approbation du comité exdcutif du conseil des infirmiéres et
infirmiers.

Ce comité peut adopter des réglgments concernant sa régie interne, son
fonctionnement et la poursuite de sgs fins. Ces réglements entrent en vigueur
apres avoir été approuvés par le gomité exécutif du—conseil-des-infirmieres—et
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AMENDEMENT At Qo0

Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 260

Remplacer le premier alinéa de l'article 260 du projet de loi par les alinéas
suivants :

« Les fonctions du conseil des infirmieéres et infirmiers sont exercées par un
comité exécutif formé d’au moins quatre infirmiéres ou infirmiers, dont une
infirmiére praticienne spécialisée et une infirmiére ou un infirmier auxiliaire,
désignés par le conseil, et du directeur des soins infirmiers.

Le président-directeur général de I'établissement ou la personne qu'il désigne
peut participer aux travaux du comité executif. ».

Commentaires %Qu/

260. Les—fonctions—-du—conseil-des—infirmiéres—et-infifmiers—son

r - wlia - W . = -
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y

dent-directe NE de—établissement/-Les fonctions du conseil

des infirmiéres et infirmiers sont exercées par un comité exécutif forme
d’au moins quatre infirmiéres ou infirmiers, dont une infirmiére praticienne
spécialisée, et une infirmiére ou un infirplier auxiliaire, désignés par le

conseil et du directeur des soins infirmierg.

s _® - e r 32

Le président-directeur
désigne peut participer aux travaux du/comité exécutif.




Le comité exécutif dispose des pouvoirs du conseil des jiffirmiéres et infirmiers
nécessaires a 'exercice de ses fonctions. Il supervise ¢f coordonne les travaux
des autres comités du conseil, le cas écheant.

Le directeur des soins infirmiers veille au bon fopttionnement des comités du
conseil des infirmiéres et infirmiers et s'assyfe que le conseil apprécie
adéquatement les actes infirmiers posés au sein de I'etablissement.

o /
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AMENDEMENT At de |
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 261

A l'article 261 du projet de loi :
1° supprimer « et du comité des infirmiéres et infirmiers auxiliaires »;

2° insérer, aprés « Ces réglements », «doivent prévoir les régles de
désignation du président du conseil et du président de son comité exécutif. lls ».

PG

ents proposes

Commentaires

Cet amendement en est un en concordance avec ies amend
aux articles 258 et 259 du projet de loi.

Il prévoit aussi que les réglements de régie interne du congeil doivent prévoir les
les régles de désignation du président du conseil et du président de son conseil
exécutif.

Article 261 du projet de loi tel que modifié

261. Le conseil des infirmiéres et infirmiers peut adopter des reglements
concernant sa régie interne, la création etfe fonctionnement de comités en plus
du comite exécutif ié i e i ] iliaires ainsi
que la poursuite de ses fins. Ces réglements doivent prévoir les régles de
désignation du président du président du conseil et du président de son
comité exécutif. lls entrent en/vigueur aprés avoir été approuvés par le
directeur des soins infirmiers de Yétablissement.

/
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AMENDEMENT Al 962
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 262

Remplacer, dans larticle 262 du projet de loi, « du comité des infirmieres et
infirmiers auxiliaires » par « d’un comité formé en application de I'article 259 ».

Commentaires P@Jé\f;gv

Cet amendement propose un ajustement en congbrdance avec 'amendement
proposé a l'article 259 du projet de loi.

Article 262 du projet de loi tel que modifié

262. Lorsqu'une recommandation
auxiliaires d’un comité formé en appligation de I’article 259 n’est pas retenue
par le comité exécutif du conseil ;Z( infirmiéres et infirmiers, elle doit étre

transmise au président-directeur général de I'établissement accompagnée des

motifs de la décision.



Am

AMENDEMENT /4(.[,
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 263

A rarticle 263 du projet de loi :

1° insérer, dans le premier alinéa et aprés « soins infirmiers », « et au conseil
d’établissement »;

2° supprimer le deuxiéme alinéa de l'article 263 du projet de loi.

Commentaires M%;V

Cet amendement propose un ajustement en concordanée avec 'amendement
proposé a l'article 259 du projet de loi. Par ailleurs, 'aficle 261 du projet de loi
permet au conseil des infirmiéres et infirmiers de prévgir une telle obligation dans
ses reglements.

Il vise également a prévoir la transmission
d’établissement.

u rapport annuel au conseil

Article 263 du projet de loi tel que modiffé

263. Le conseil des infirmiéres et inffmiers doit faire un rapport annuel au
directeur des soins infirmiers et conseil d’établissement concernant
I'exécution de ses fonctions et des ayis qui en résultent.

alas Wl Fa - mlare - ) aslla ~1K - - alla - =Y Jdas
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Pt 1S
AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 265
A rarticle 265 du projet de loi :

1° remplacer, dans le paragraphe 1°, « actes posés par le personnel visé au
paragraphe 3° du premier alinéa de larticle 154 » par « services fournis par le
personnel membre du conseil multidisciplinaire des services de sante visé a
larticle 266 »;

2° insérer, aprés le paragraphe 1°, le suivant :

« 1.1° s'assurer de la distribution appropriée des services fournis par le
personnel membre de ce conseil au sein de I'établissement; »;

3° remplacer, dans le paragraphe 4°, « multidisciplinaire des services de santé
au sein de I'établissement », par « membre du conseil multidisciplinaire des
services de santé ».

v/
Commentaires Q‘&Q)\ Q‘/

Cet amendement propose modifications en cordance avec 'amendement
proposé a larticle 1 u projet de loi. Il afoute également upe€ fonction a ce
directeur.

;:yédifié de larticle 265 du projet de loi
| 265. Sous réserve-fu réglement intérieupde I'établissement et sous l'autorite

le directeur du personnel




2° planifier, coordonner et evaluer I'exercice des activités de ce personnel en
fonction des besoins de 'établigs

3° gérer les resso
gouverne;

mbre du conseil

assumer toute autre fo;;c@1 que lui confie le pfésident-directeur genéral.

L~

2.1z




Fim 120

Pt Ub

AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 266
Remplacer le dernier alinéa de ['article 266 du projet de loi par l'alinéa suivant :

« Ce conseil est composé de I'ensemble des personnes titulaires d’un dipléme
de niveau collégial ou universitaire exergant, pour I'établissement, des fonctions
caractéristiques du secteur d'activités visé par ce dipldme et liees directement
aux services de santé ou a la recherche ou a I'enseignement dans ce domaine a
Iexception de celles qui sont membres du conseil des médecins, dentistes,
phammaciens et sages femmes, du conseil des infirmiéres et infirmiers ou du
conseil multidisciplinaire des services sociaux. ». ,

Y
Commentaires ?@—@Q v

Le deuxiéme alinéa de larticle 266 du projet

oi comprend un renvoi au

ctivités visé par ce diplome et
a la recherche ou a

ptiimes, du
linaire des

services sociaux.
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 267

Remplacer l'article 267 du projet de loi par le suivant :

« 267. Conformément au réglement intérieur de I'établissement, le conseil
multidisciplinaire des services de santé est responsable envers le conseil
interdisciplinaire d’évaluation des trajectoires et de lorganisation clinique de
donner son avis sur les sujets suivants, en les considérant du point de vue de
ses membres :

1° les trajectoires de services cliniques au sein de ['établissement,
notamment en ce qui concerne leur pertinence et leur efficience;

2° I'organisation technique, scientifique et clinique de I'établissement;
3° la distribution des services cliniques;

4° tout autre sujet que le conseil interdisciplinaire porte a son attention. ».

P o
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 268
A I'article 268 du projet de loi :
1° remplacer, dans le paragraphe 1°, « leurs » par « ses »;
2° ajouter, a la fin, I'alinéa suivant :
« Dans l'exercice de ses responsabilités, le conseil multidisciplinaire des services
de santé tient compte de la nécessité de rendre des services adéquats et efficients

aux usagers, de I'organisation de I'établissement et des ressources dont dispose cet
etablissement. ».

”~
¢
Commentaires

_Texte modifié de I’article 268 du projet deoi
268.

1° de ue cela est requis, J&§ comités de pairs nécessaires a
¢fioration de la qualité de la pratique professionnell

nsemble de leurs s€ gé I'aétablissement;

Dans V'exercice de ses-Tesponsabilités, le conseil niultidisciplinaire des
se compte de la nécessité_de rendre des service
adéquats et efficients’aux usagers, de I'organisatién de I'établissement et des
ressources dont dispose cet établissement.

) S
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Pt A

AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 269

Supprimer, dans le premier alinéa de l'article 269 du projet de loi, « ou toute
autre personne ».

V4
v/
Commentaires N\ v

Cet amendement vise a su mer « ou toute autr
alinéa de cet article en-concordance avec
projet de loi.

Article 269 du projet de loi tel que modifié
69. Le conseil multidisciplinaire des services de_sdnté peut, avec l'autorisation

du président-di eur général, s'adjoindre to

ersonne » dans le premier
ui est prévu a larticle 169 du




P;.,,@Jr

et 70

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 270

A rarticle 270 du projet de loi :

1° remplacer, dans le premier alinéa, « du directeur du personnel
multidisciplinaire des services de santé et du président-directeur général de
létablissement » par «et du directeur du personnel multidisciplinaire des
services de santé »;

2° insérer, aprés le premier alinéa, le suivant :

« Le président-directeur général de r'établissement ou la personne qu’il
désigne peut participer aux travaux du comité exécutif. ».

Commentaires

sans que
préside

fonctions du conseil multidisciplinaire des services de-Santé sont
cées par un comité exécutifFformé d'au moins trois pers es titulaires de
itres d’emploi différents et Te cas échéant, membres d'ordres professionnels
différents, élues par ¢ parml Ies membres du nsell du—d#eeteur—du

z
¥ =V alata aa - a - - -4 = - aFa

gonéral-deLolabliseemen et du dlrecte du ersonnel multudnsc:plmalre
des services de santé.

président-directeur général de I'établissement ou la personne/@
ésigne peut participer auxtravaux du comité exécutif,

[...]




QJMISS.
Pk 270

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 271

Insérer, a larticle 271 du projet de loi et aprés « Ces réglements », « doivent
prévoir les régles de désignation du président du conseil et du président de son '\EJ

comité exécutif. lls ». M
L

Article 271 du projet de loi tel que modifié




v e,
A 232

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 272

Insérer, a l'article 272 du projet de loi et aprés « personnel multidisciplinaire des ){U
services de santé », « et au conseil d’établissement ». oL
)

Article 272 tel gue modifié

en résuttent.




AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 274
A larticle 274 du projet de loi :

1° remplacer, dans le paragraphe 1°, « interventions du personnel visé au
paragraphe 4° du premier alinéa de l'article 154 » par « services fournis par le
personnel membre du conseil multidisciplinaire des services sociaux visé a
Particle 275 »;

2° insérer, aprés le paragraphe 1°, le suivant :

« 1.1° s’assurer de la distribution appropriée des services fournis par le
personnel membre de ce conseil au sein de I'établissement; »;

3° remplacer, dans le paragraphe 4°, «en services sociaux au sein de
I'établissement », par « membre du conseil multidisciplinaire des services

sociaux ». 'y
Commentaires E ctQV

ose des modificati
oi. Il ajoute égalemen

en concordance avegtamendement
ne fonction a ce

Cet amendement p
proposé a larfjete 154 du projet
directeur.

Texte modifié de Particle 274 du projet de loi

274. Soys‘Téserve du réglement intéfieur de I'établissement et sous ladtorité
i 2diate du président-directedr général, le directeur du ~personnel
isciplinaire des services sdciaux doit :

1° surveiller et contritér la qualité des interventions-du-personnel-visé-au
paragraphe-4° du_premier-alinéa—dearticle-154 services fournis par le
personnel membfe du conseil multidisciplinajré des services sociaux vjseé
a l'article 275;

1.1° s’assurer de la distribution appropriée des services fodrnis par le
personnel membre de ce conseil ad sein de I’établissement; /S

| [ 2



2° planifier, coordonner et éval
fonction des besoins de I'étabilj

I'exercice des activités de ce personnel en
ement;

3° gérer les ress anciéres sous sa

gouverne;

rces humaines, matérielles et

ien du personnel

4° contri
i re du conseil multidiscipli

er au développement et au s
i ‘g i me

ices sociaux;

212
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 275

Remplacer le dernier alinéa de l'article 275 du projet de loi par I'alinéa suivant :

« Ce conseil est composé de 'ensemble des personnes titulaires d’'un dipléme
de niveau collégial ou universitaire exergant, pour 'établissement, des fonctions
caractéristiques du secteur d’activités visé par ce dipldme et liées directement
aux services sociaux ou a la recherche ou a I'enseignement dans ce domaine a
'exception de celles qui sont membres du conseil des médecins, dentistes,
pharmaciens et sages-femmes, du conseil des infirmiéres et infirmiers ou du
conseil multidisciplinaire des services de santé. ». .

X

Nzadty
Commentaires S

que sont membres de conseil ceux liés a a
ervices sociaux.

conseil. 1l précise égaleme
recherche ou a I'enseignement dans le domaine de

Texte modifi€ de I'article 275 du projet-de loi

275 n établissement de SantéQuébec comprend un conseil multidisciphfiaire
S services sociaux.

naragraphe- 4> dupremier-ali Tarticle Cec sellestcomposede
Iensemble de§ personnes tltulalres d’un d|Iome’ de niveau collégial o
universitaire exercant, pour | etabllssement; des fonct_uons caractéristigqles

du sectéur d’activités visé par ce diplome ef liées directement aux-Services
socidux ou a la recherche ou a I'efiseignement dans c;domaine a
I*éxception de celles qui sont rﬁn_ es du conseil des m%Qeéins. dentistes,

\/2__



pharmaciens et sages

du conseil multidisciplinaire des se

seil des infirmiéres et infirmiers mr[/




Am 3 .
et 276

AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 276

Remplacer l'article 276 du projet de loi par le suivant :

« 276. Conformément au réglement intérieur de I'établissement, le conseit
multidisciplinaire des services sociaux est responsable envers le conseil
interdisciplinaire d'évaluation des trajectoires et de l'organisation clinique de
donner son avis sur les sujets suivants, en les considérant du point de vue de
ses membres :

1° les trajectoires de services cliniques au sein de [I'établissement,
notamment en ce qui concerne leur pertinence et leur efficience;

2° I'organisation technique, scientifique et clinique de |'établissement;
3° la distribution des services cliniques;

4° tout autre sujet que le conseil interdisciplinaire porte a son attention. ». , .

Commentair,es/




AMI"!‘O.
et 7

AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 277
A l'article 277 du projet de loi :
1° remplacer, dans les paragraphes 1° et 2°, « leurs » par « ses »,
2° ajouter, a la fin, 'alinéa suivant :
« Dans I'exercice de ses responsabilités, le conseil multidisciplinaire des services
sociaux tient compte de la nécessité de rendre des services adéquats et efficients

aux usagers, de l'organisation de |'établissement et des ressources dont dispose cet
établissement. ».

Commentaires

2° de faire
fournis par , : ce requises

de _ses responsabilités, conseil multidisci Imaite4is
services socidux tient compte de la necessife de rendre des services-ddéquats
et efficiefits aux usagers, de l'organisation de ~_Pétablissemént et _des
ressotirces dont dispose cet établissement.

/ /

Dans I'exercij
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 278

Supprimer, dans le premier alinéa de l'article 278 du projet de loi, « ou toute
autre personne ».

Commentaires

A:?zﬂa du projet de loi
278. Le conseil muli

titre que dossier d’'un usager lors

qu'il ¢ weés a l'exercice de ses fon




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 279

A I'article 279 du projet de loi :

1° remplacer, dans le premier alinéa, «du directeur du personnel
multidisciplinaire des services sociaux et du president-directeur genéral de
I'établissement » par « et du directeur du personnel multidisciplinaire des
services sociaux »;

2° insérer, aprés le premier alinéa, le suivant :

« Le président-directeur général de [l'établissement ou la personne qu’il
designe peut participer aux travaux du comité exécutif. ».

Commentaires W @’/

résence ne soit-obligatoire. Il indique & ent que le
désigner une personne po participer.

sans que s
président-directeur général p

Article 279 du prejét de loi tel que modifié

onctions du conseil multidisciplinaire des services sociaux sont
exer &@és par un comité exécutif-forme d’au moins trois personnes titulaires de
es d'emploi différents et, € cas échéant, membres d'ordres professiennels

différents, elues par : pam1| les membres du consell du—diréctet
général-de-létablissemen et du dlrecteur du ersonr I multldlsmplmalre

des servicesSociaux.

o-président-directeur général de I'établissement ou la personne gu’il
désigne peut participer aux travaux du'comité exécutif.
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AMENDEMENT
Projet de loi n®° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 280

Insérer, a larticle 280 du projet de loi et aprés « Ces réglements », « doivent
prévoir les régles de désignation du président du conseil et du président de son -

comité exécutif. lis ». P Q\U
/ g

Article 280 du projet de loi tel gie modifie

con il et du président de_s6n comité exécutif. Is entrent en vigueu

P | avoir été approuvés par ledirecteur du peWultndlsc:plmalre deg’services
sociaux.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES

SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 281
Insérer, a l'article 281 du projet de loi et aprés « personnel multidisciplinaire des -
services des services sociaux », « et au conseil d’établissement ». P@@U

s 3 V

Article 281 tel
281. Le conseirmultidisciplinairedés services sociaux faire rapport
annuellemenrt’au directeur du

Sonnel multidisciplinairedés services sociaux
t concernant I'executi e ses fonctions et avis
. . -
quien resultent.

au conseil d’établisse




AMENDEMENT A H )

Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 281.1

Insérer, aprés I'article 281 du projet de loi, la section suivante :

« SECTIONV
REDDITION DE COMPTE

« 281.1. Un établissement de Santé Québec doit, au plus tard le 30 juin de chaque
année, produire au président et chef de la direction un rapport annuel de gestion pour
I'exercice précedent.

Ce rapport doit &tre produit suivant la forme déterminée par le ministre et contenir tout
renseignement qu'il requiert. ».

Xt

P g
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 282
A larticle 282 du projet de loi :

1° ajouter, a la fin du premier alinéa, la phrase suivante: « Le ministre
détermine a quel établissement de Santé Québec chacun d’eux est rattaché. »;

2° insérer, a la fin du deuxiéme alinea, «, a l'exception des services de
protection de I'enfance et de la jeunesse »;

3° ajouter, a la fin, [‘alinéa suivant :

« Les articles 40 et 41 s’appliquent & un établissement regroupé avec les
adaptations nécessaires. De méme, la résolution du conseil d’administration
déterminant les services qu'il offre contient les mentions prévues aux
paragraphes 1°, 3° et 4° de l'article 42. ». No

. v
Commentaires Pdézg

evoir que le ministre détermi pour chaque
établissement regroupé,4 quel établissement de Santé Québec il est rattaché. Il
vise également a ajodter certaines precisions quant.adx types de services offerts
et aux types centres exploités par les €tablissements regroupés. Les
précisions ortées correspondent a la réatité actuelle pour ces établissements.

Cet amendement vise a

Article 282 tel que modifié

egroupés sont ceux visés a l'annexe Il. lls sont des
méme s'ils ne sont pas institués en vertu de I'article 37.
acun d’eux

€ avec les
du__conseil

adaptations nécessaj

\ 2



terminant les sewices qu’il offre,cﬁaant les mefitions
° de I'article 42"

d’administration

22



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 284.2
Insérer, aprés l'article 284.1 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 284.2. Les mécanismes d’allocation des ressources établis par Santé Québec
en vertu de l'article 93 doivent prévoir l'allocation d'une enveloppe budgétaire
unique a I'établissement de Santé Québec auquel est rattaché un établissement
regroupé pour 'ensemble de ses activités et celles de I'établissement regroupé.

De méme, un tel établissement de Santé Québec et un tel établissement
regroupé sont considérés comme un tout aux fins des états financiers produits
par Santé Québec en vertu de l'article 101. Santé Québec ou son établissement,
selon le cas, produit également de fagon unifiee tout acte de nature

administrative, rapport ou autre document qui doit étre produit par 'un d’eux. ». P
f.
Commentaires el

Le présent amendement repr




Fin 146
Prok 2843

AMENDEMENT

Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 284.3

Insérer, aprés l'article 284.2 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

« 284.3. Un établissement regroupé ne peut contracter qu'aux seules fins de la
conservation, de 'administration et de la disposition de ses immeubles.

Malgré le premier alinéa, un établissement regroupé peut conclure tout contrat
avec Santé Québec. ». /

¢/
Commentaires M e

Le présent amendeme imite Ia capacité d ontr cter des etabllssements
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 285

Remplacer, dans le troisiéme alinéa de l'article 285 du projet de loi, « Toute
modification au réglement des membres de I'établissement » par « Tout réglement
des membres de I'établissement pris en vertu du premier alinéa ».

Commentaires P@%ﬂ/

Cet amendement vise g-prévoir que le reglement membres de Fétaplissement
doit étre soumis a lapprobation du conseil d’adrinistration et non lement une
modification a cg-féglement.

Article 285 du projet de loi tel que modifié

. Le conseil d’administratjeh de Santé Québec dbit s’assurer que les membres /
‘un établissement regroype déterminent, par réglement, les conditions pour étreg
admis comme membre” de I'établissement/les droits et les obligations dés
membres ainsi que J&s critéres ou les copditions relatifs 4 leur démission, & leur
suspension ou a lelr exclusion.

A défaut pér les membres d’un &tablissement regroupé de ce faire, le conseil
d’adminisiration y pourvoit.

afite mod patinm an fanmlaman e mambree de A Atahli AFYLO Tout
réglement des membreg de I’établissement pris envertu du premier alinéa
doit, pour entrer €A vigueur, étre soumise & l'approbation du conseil

d’administration.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 287

Remplacer, dans l'article 287 du projet de loi, « territorial responsable du territoire
de réseau local de services de santé et de services sociaux sur lequel se trouve »,
par « de Santé Québec auquel est rattaché ».

Xe
Commentaires M L
Cet amendement en est un aTarticle 282 par

lequel le ministre déterm| etabli S - uquel est regroupé
un établissement re -

Article 287 duprojet de loi €l que modifié

287. L/&tablissemen sspeRpsble—duteritoire-deazseanlesal-de

“"..‘. e oG = Ehi= = s SHEAkaRE ot STy = St = g-e-
anté Québec duquel est rattaché un établissement regroupé inscrit dans un
“registre le l'occupation de chdcun des membres

-

verbaux de leur§ assemblées.
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 292

Remplacer, dans le paragraphe 5° du premier alinéa de l'article 292 du projet de
loi, « de I'établissement » par « fournies par I'établissement de Santé Québec
auquel est rattaché I'établissement regroupé, ».

Commentaires

est rattaché.

Article 292 tel que

létablissement fournies par I'établissement.de Santé Québec auguel est
rattaché ’établissement regroupé, pour besoins spécifiques.

V|2



Le produit de l'aliénation de cet

également étre cédés a une
activités sont liées au domai

subsédquentes.

de la santé et d

meuble et les revenus qu'il génére peuvent
personne maordle sans but lucratif dont les
services sociaux si l'autorisation

2 [2
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 294.1

Insérer, aprés |'article 294 du projet de loi, le suivant :

« 294.1. L’article 40 s’applique, avec les adaptations nécessaires, a un
établissement prive. ». ~
A\

Commentaire P{Cy’? g‘/
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 300

~
. S o AL
Supprimer, dans le premier alinéa de l'article 300 du projet de loi, « cliniques ». W%QV

Article 300 du projet de loiteéf que modifié

es services

ualité des services clinigles
s utile des situations rmales. |
Le responsable doit-disposer de lautorité ettant de remédier avec diligence a

une telle situation ou d’un libre accés alapersonne disposant d'une telle autorité.
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Aet I

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 305
Supprimer, dans l'article 305 du projet de loi, « cliniques ». w@\t L

& des soins infirmier:
nt assumer les fonsctidns du
a l'article 300.

2, i peut égal
/




Ak 38

AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 318

Remplacer, dans I'article 318 du projet de loi, « et des services sociaux, sauf dans les
cas déterminés par réglement de Santé Québec » par « ou des services sociaux, sous
réserve du réglement pris en application du paragraphe 1° du deuxiéme alinéa de
larticle 66.2 ». b

Commentaires M @V

Le présent amendement remplace Fhabilitation re
es cas ou un établisse

a I'habilitation
1° du deuxiéme

ce contexte.

Article 318 tel

----------

du reglement pris.€n a
I'article 66.2.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LO1 VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 322

Remplacer, dans l'article 322 du projet de loi, « réduire » par « prévenir ». _
Ae
Commentaires Pscy;? bPﬂ./

Le présent amWise a mEﬁW sur le volet WVention.

Article 322tél que modifié

respectueux des
qui visent a rédui
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 323
Remplacer l'article 323 du projet de loi, par le suivant

« 323. ’établissement doit suivre des pratiques reconnues dans les matieres
suivantes :

1° la gouvernance et les moyens propres a assurer la qualité des services,
notamment en ce qui a trait & leur sécurité, a leur pertinence et a leur efficacité,

2° la gouvernance et les moyens propres a prévenir et a contrbler les
infections associées a sa prestation de services. ».

Commentaires




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 321

Remplacer, dans le deuxiéme alinéa de l'article 321 du projet de loi, « les nom,
adresse et numéro de téléphone contenus au dossier d'un usager » par « le nom,
I'adresse, le numéro de téléphone et les autres coordonnées permettant de joindre un
usager contenus a son dossier ». -

Commentaires

d

L'établissement utiliser le nom¢Tadresse, le numéro de téléphone et les
autres coordonnées permettant de‘joindre un usager contenus a son dossier les
rom. adresse’et-humérc—detoltphone sontenus—au—dossier—gn—usager pour la

réalisation’de sondages ayaptpour objet de connaitre les attgates des usagers et leur
satigfaction a 'égard de la‘qualité des services offerts paptétablissement.

Un usager peut, el tout temps, demander a I'établissement que les renseigaéments
le concernant neSoient plus utilisés a une telletin.

~
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 323.1
Insérer, aprés l'articie 323 du projet de loi, le suivant :

« 323.1. Il appartient au plus haut dirigeant d’'un établissement de voir a ce que
les pratiques reconnues dans les matiéres visées au paragraphe 2° de l'article 323
soient suivies.

A cette fin, ce dirigeant doit confier & certaines personnes faisant partie du
personnel et a certaines autres personnes qui exercent leurs activités au sein de
I'établissement ou a un comité composeé de celles-ci les responsabilités de veiller a la
mise en ceuvre de ces pratiques, au respect des mesures de prévention et de contrdle
des infections associées a la prestation de services et a la détection des situations qui
leur sont contraires. ».

Commentaires PWQ §/

Il précise ai
incombe

nt et précise que celyi-ci doit confier a
é certaines responsabilités relatives&Ta prevention et au



AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 323.2

Insérer, aprés l'article 323.1 du projet de loi tel gu’amendé, le suivant .

« 323.2. L'établissement public doit s’assurer qu'un médecin puisse, en temps
utile, conseiller sur la prévention et le controle des infections le plus haut dirigeant de
|'établissement, les personnes ou le comité auxquels ont été confies les
responsabilités visées au deuxiéeme alinéa de larticle 323.1 et les conseils
professionnels et les autres instances de I'établissement qui en font la demande.

Le titulaire de lautorisation pour I'exploitation d’'un établissement privé et
I'établissement territorial institué pour la région sociosanitaire ou I'etablissement est
exploité doivent, par une entente conclue en vertu de larticle 445, convenir des
modalités selon lesquelles I'établissement territorial offre les services d’un médecin
pour conseiller sur la prévention et le contréle des infections le plus haut dirigeant du
titulaire, les personnes ou le comité auxquels ont été confiées les responsabilités
visées au deuxiéme alinéa de l'article 323.1. L'établissement territorial offre ces
services compte tenu des ressources dont il dispose ainsi que des priorités et des
besoins de la région.

Le médecin visé aux premier et deuxiéme alinéas exerce de plus, au sein de
I'établissement, toute autre fonction relative a la prévention et au conirdle des
infections que peut prévoir le réglement pris en vertu de l'article 66. ».

I'établissement.

A led
et 3232

-~
v/
Commentaires g
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE '

ARTICLE 324
A f'article 324 du projet de loi :
1° insérer, aprés le paragraphe 1°, le suivant :
« 1.1° traiter 'usager avec courtoisie, équité et compréhension, dans ie respect
de sa dignité, de son autonomie, de ses besoins et de sa sécurité; »,

2° insérer, dans le paragraphe 2° et aprés « requis », « sur les plans physique,
mental et psychosocial dans le respect des objectifs énoncés a ['article 1.1 ».

v
Commentaires p&j\ %

Cet amendement vise 3
usager, droit reconn
mentale.

ettre en lumiére notamment-le droit a la dignitée d'un
ar la Charte des droits et libertés de la personne et la te

Article 324 du projet de loi tel que

sonne qui requiert des services de

je] équité et compréhension, dans I&(sp?ect
ignité, de son autonomie de ses besoins et de sa sécurité;

fournir lui-méme les ices de santé ou les services socidUx requis_sur les
plans physique, menptal et psychosocial dans le respect-des objectifs énoncés

a larticle 1.1 ou,conformément a la présente loi, les faire fournir pour son compte

desservir;




4° dirigér les personnes quelles il n'est pas e esure de fournir certai
sepvices vers une persgafie ou un groupement quifournit ces services.

L — -
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 324.1
Insérer, apreés l'article 324 du projet de loi, le suivant :

« 324.1. Les services de santé et les services sociaux fournis par un établissement
ou pour son compte ne peuvent étre dispensés & distance que dans les cas et aux
conditions que Santé Québec détermine par réglement. ».

7
'y,
Commentaires P@d\ SQ v

i I'obligation des
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 324.2
Insérer, aprés l'article 324.1 du projet de loi tel gu’amende, le suivant :

« 324.2. L’établissement qui exploite un centre local de services
communautaires s'assure que les personnes qui requiérent des services
communautaires locaux de nature préventive ou curative, de réadaptation ou de
réinsertion pour elles-mémes ou pour leurs familles soient rejointes, que leurs
besoins soient évalués et que les services requis leur soient offerts a lintérieur
de ses installations ou dans leur milieu de vie, a I'école, au travail ou a domicile
ou, si nécessaire, s'assure qu'elles soient dirigées vers les centres, les
organismes ou les personnes les plus aptes a leur venir en aide. ».

/
o

uxiéme alinéa detarticle 80 d Loi sur
sociaux.

Commentaires
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 325
A larticle 325 du projet de loi :
1° supprimer, dans le premier alinéa, « d’'un établissement » ;
2° ajouter, a la fin, 'alinéa suivant :

« Ce réglement peut prévoir les renseignements qui doivent étre exigés d'un usager
notamment lors de son inscription ou de son admission dans un centre exploité par

un établissement. ». -
AL
PM N

inutile et il

Commentaires

Le présent amendement-supprime la mentignrd’un établissement qui

itions et modalités
congé ou de sortie des

un centre

S/



/ Une telle déclaration doit étre faite.gu moyen du formulalre pr 1 a cet effet Le
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 331
Supprimer, dans le deuxiéme alinéa de larticle 331 du projet de loi, « lorsqu’un

accident est susceptible d’entrainer ou a entrainé des conséquences sur son état de
santé ou son bien-étre ».

Commentaires

rsonnel affecté a ta réalisation de taches awSein d'un
rsonne qui exerce-sa profession dans un centfe exploité par
tout stagiaire qui”y effectue un stage de"méme que toute
~“en vertu d'un_eodntrat de service, fourpit“pour le compte d’un

t de l'établissem@nt ou a une personne-qu’il désigne, tout incident ot
ident qu'il a constdté, le plus tot possible aprés cette constatation.

formulalr est versé au dossier_d€ Iusager S A usceptible

--.74_ a¥l- L3 antraine-ges a¥a al. W~ il aF- ab JoWl e als

étre.

- -
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 333

Remplacer, dans le texte anglais du paragraphe 3° du deuxieme alinéa de
l'article 333 du projet de loi, « confinement applications » par « applications for
confinement ». /7

AL/

Commentaires ?(éa'? g‘/

adéquatement la x€rsion francaise. adigé-semble indiquer que la
demande d nfinement est faj i i e I'établissement, alors que
I'on vise-plutét le confine
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 335
Dans le texte anglais de I'article 335 du projet de loi :

1° insérer, dans le premier alinéa et aprés « appearing on the list but », « that are
used »;

2° remplacer, dans le troisiéme alinéa, « specific condition » par « particular
condition ». P
AL

Commentaires M bQV

pecific medical necessity mea
the user's i 1 particular

the medications




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 336

Remplacer, dans le deuxiéme alinéa de larticle 336 du projet de loi, « les motifs
justifiant sa demande et soumettre les données scientifiques a I'appui de celle-ci »
par « d'une part, le potentiel d'efficacité favorable du médicament et, d'autre part, les
autres motifs justifiant sa demande. Il doit soumetire les données scientifiques a
'appui de sa demande ».

Pin 16D
Per 220

0
Commentaires M‘ <;§"/

ur 'utilisation d’un médieament pour
fois par son

Cet amendement vise a indiquer la demande
un motif de nécessi€ médicale particuligre doit étre justifiée a
potentiel d’efficaeifé favorable et d’autres motifs.

Te}leﬁodifié de I'article

du projet de loi

| habilité a prescrire dojt pour utiliser un médicament quipeut
conditions prévues a |afticle 335, obtenir I'autorisation &crite du
rmacologie de l'établissement. Le comité ne peut accorder son
si I'Institut national d’exeéllence en santé et en services-Sociaux a, dans

Le professionnel deft établir, par écrit, les—mptts—justifiantsa—demande—e
currelireles—doppios-sseniiighs ‘appui-da<celle-ci d’une part, le potentiel
d’efficacité fayorable du médicament et d’autre part, les autres moti
justifiant sa_demande. Il doit soumettre lés données scientifiques a Pappdi de
sa demande démontrant que le médic
fagon netable le besoin particulier defusager.

Le comité de pharmacologig-fend une décision écrite et moti




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 336.1

Insérer, aprés |'article 336 du projet de loi, le suivant :

« 336.1. Maigré le premier alinéa de l'article 336, le comité peut accorder une
autorisation si la condition particuliére de l'usager est telle que ia prise de ce
médicament ne peut étre retardée sans que cela ne risque d'entrainer, a breve
échéance, des complications susceptibles de mener a une détérioration irréversible
de sa condition.

Dans ce cas, le professionnel doit, dans les motifs qu'il établit conformément au
deuxiéme alinéa de l'article 336, attester que la condition particulieére de I'usager est
celle visée au premier alinéa et démontrer le caractére essentiel du medicament
pour lindication thérapeutique faisant I'objet de la demande, notamment par
I'absence de toute autre option connue du professionnel permettant d'éviter le risque
visé au premier alinéa.

Pour I'application du présent article, I'échéance de la détérioration de la condition
s'évalue notamment en considérant la vitesse a laquelle elle risque de se deteriorer
ainsi que les délais dans lesquels il est prévisible que de nouvelles données
permettant une réévaluation de la valeur thérapeutique du médicament par I'Institut
national d'excellence en santé et en services sociaux ou de nouveaux traitements
soient disponibles. ».

”~

¢/
§Q/

A, 15
At Zxo
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 345.1

Insérer, apres l'article 345 du projet de loi, le suivant :

« 345.1. Un établissement territorial doit informer les usagers de son territoire
des services de santé et des services sociaux qui leur sont offerts de méme que
de leurs droits et recours et de leurs obligations a cet égard.

Il doit également favoriser la participation de la population a I'amélioration des -~
services de santé et des services sociaux. ».

Commentaires ﬂép%

rvices sociaux notamarént par I'abolition des-agences régionales:




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 347.1

Insérer, aprés l'article 347 du projet de loi, le suivant :

« 347.1. Afin d’agir sur les déterminants de la santé et du bien-étre et d’'améiiorer
les services de santé et les services sociaux offerts, le président-directeur
général d’un établissement territorial élabore et soumet au président et chef de la
direction un plan portant sur les mécanismes permetiant la consultation et la
mobilisation des intervenants de son territoire des secteurs d’activité ayant un
impact sur les services de santé et les services sociaux et des autres membres
de la population de son territoire.

Dans I'élaboration de ce plan, le président-directeur général doit consulter son
conseil d’établissement.

Le président et chef de ia direction peut approuver avec ou sans modification
le plan qui lui est soumis

Le plan ainsi approuvé doit étre révisé chaque fois que le demande le
président et chef de la direction. ».

Commentaires

Cet amendement vis
mobilisation des enaires et de la
d'un établissement territorial. £t amendement es
Famen ent a l'article 24 &t projet de loi.

ulation par le présid irecteur général
n concordance avec

O 11
Ped 3
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 347.2

Insérer, aprés l'article 347.1 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 347.2. Le président-directeur général d’'un établissement territorial doit rendre
public un bilan de la mise en csuvre du plan visé a l'article 347.1, dans la forme
et selon la teneur et la périodicité déterminées par le président et chef de la

direction. ». ﬂ}o -

Commentaires

Cet amendement vise 3 prévoir lobligation pour | ésident-directeur géné
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e Il efClapifre .|
AMENDEMENT ctad. 32 .\
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 352.1
Remplacer lintitulé du titre Ill de la partie Ill du projet de loi par ce qui suit :

« TITRE {ll
« RECHERCHE ET AFFAIRES UNIVERSITAIRES

«CHAPITREO0.1
« DISPOSITION GENERALE

« 352.1. Santé Québec doit promouvoir et favoriser 'enseignement, la
recherche et I'innovation, I'utilisation des pratiques de pointe et le transfert des
connaissances.

Elle doit s’assurer du respect de la mission d’enseignement et de recherche _
des établissements désignés en vertu des articles 357 et 358. ». y ),0

Commentaires dl’
Cet amendenient vise prégisef le réle de W en CW
dont la erche.
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AMENDEMENT Ak 350
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 356

-

Remplacer, dans 'article 356 du projet de loi, « peut attribuer » par « attribue ». 0&9

Commentaires

ation que celle prévue a
services sociaux.

Cet amendement vise a reprendre la méme forl
l'article 244 de la Loi sur les services de santé et |

Texte modifié de I'article 356 du projet deAdoi

356. Le plus haut dirigeant d’'un établissement affilié a une université peut
attribuer attribue le statut de résident en médecine a une personne, titulaire
d’un doctorat en médecine, qui effectue un stage de formation post-doctorale au
sein d’'un centre exploité par I'établissement.
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AMENDEMENT Al %%
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 357

A Tarticle 357 du projet de loi :

1° remplacer, dans ce qui précéde le paragraphe 1°, « le ministre de
'Enseignement supérieur, de la Recherche, de la Science et de la Technologie,
désigner « centre hospitalier universitaire » » par « le ministre de 'Economie et
de I'lnnovation et le ministre de 'Enseignement supérieur, de la Recherche, de {a
Science et de la Technologie, désigner « centre hospitalier universitaire » ou
« centre affilié universitaire » »,

2° remplacer le paragraphe 1°, par les suivants :

« 1° il offre, outre des services hospitaliers, des services spécialisés ou
ultraspécialisés dans plusieurs disciplines médicales dans une vision intégree de
santé et de services sociaux;

1.1° il participe a Fenseignement dispensé aux étudiants, aux professionnels
et aux autres intervenants du domaine de la santé et des services sociaux;

1.2° il procéde a I'évaluation des technologies et des modes d’intervention liés
a ses secteurs de pointe;

1.3° il contribue au développement des innovations et des pratiques de
pointe; »;

3° insérer, a la fin, Falinéa suivant :

« La désignation de centre hospitalier universitaire peut étre accordée lorsque
le niveau des activités exercées par I'établissement lui permettant de remplir les
conditions prévues au premier alinéa est supérieur a celui d'un établissement
désigné centre affilié universitaire. ».

ko
Commentaires JOQOP%_) _

infstre de FEconomie et de I'lnnovation
ion d’un établissement comme « centre

Cet amendement vise a prevoir gue le
est également consulté pour la désig
hospitalier universitaire ».

\/3



H vise également a ajouter la désignation de centre affilié universitaire.

Il supprime également la précision « dans les centres qu'il exploite »
prévu au paragraphe 1° afin d’harmoniser le libellé avec celui pyevu a
I'article 358 du projet de loi concernant la désignation d'institut universitajfe.

Pour ce qui est de 'évaluation des modes d'intervention en santé, A corrige le
libellé afin de ne pas limiter cette évaluation aux modes d’intervention en santé
uniquement et viser tous ceux liés a ses secteurs de pointe.

Enfin, il précise que le choix entre la désignation de centre affili¢’ universitaire ou
celle de centre hospitalier universitaire dépend de l'intensité gelon laquelle les
conditions sont remplies.

Texte modifié de I'article 357 du projet de loi

357. Le ministre peut, aprés avoir consuité T - HRGEr

le _ministre /de I’Economie et de
I'innovation et le ministre de I'Enseignement supéfieur, de la Recherche, de
la_ Science et de la Technologie, désigner « centre hospitalier
universitaire » ou « centre affilié universitaire » f'établissement qui exploite un
centre hospitalier et qui remplit les conditions suivantes :

»
D
»
.
D
L

1° il offre, outre des sérvices hospitaliers, des services spécialisés ou
ultraspécialisés dans plusieurs disciplines médicales dans une vision
intégrée de santé et do'services sociaux;

/%



1.1° il participe a I'enseignement dispensé ayx étudiants, aux
professionnels et aux autres intervenants du domaine de la santé et des
services sociaux;

1.2° il procéde a [I'évaluation des technglogies et des modes
d’intervention liés a ses secteurs de pointe;

1.3° il contribue au développement des inngpvations et des pratiques de
pointe;

2° il gére un centre ou une structure de rgcherche reconnu par le Fonds de
recherche du Québec - Santé institué /par la Loi sur le ministére de
I'Enseignement supérieur, de la Recherche/ de la Science et de la Technologie
(chapitre M-15.1.0.1);

3%l contribue au transfert et a la valopisation des connaissances.

La désignation de centre hospitalier universitaire peut étre accordée
lorsque le niveau des activités exercées par 'établissement lui permettant
de remplir les conditions prévués au premier alinéa est supérieur a celui
d’un établissement désigné cetre affilié universitaire.

/
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AMENDEMENT Ak 358

Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCJAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 358

Remplacer, dans le texte anglais du paragraphe 1° du premier alinéa de l'article 358
du projet de loi, « a multidisciplinary » par « an interdisciplinary ».

Commentaires

Cet amendement vise a ce que le texte anglais de Jarticle 358 du projet de loi refléte
adéquatement |a version frangaise.

Texte modifié de I'article 358 du projet de foi

358. [...]

her activities it is empowered to carry on,
ention within the health or social sector or in a
field of intervention related to health and

(1) it provides, in addition to the
advanced services in a field of int

multidisciplinary-an _interdisci

socialservices;

[..]
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AMENDEMENT Ack. 361

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 361

Retirer l'article 361 du projet de loi. ﬂdoﬂ}%b

Commentaires

Cet amendement vise a retirer larticl¢ 361 par concordance avec un
amendement apporté a [larticle 195 projet de loi qui y a intégré les
dispositions de l'article 361 relatives a |4 détermination de la répartition, entre les
médecins, des taches relatives a/Tactivité clinique, a la recherche et a

I'enseignement rendant ainsi 'article’361 superflu.



AMENDEMENT a3l
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 362

Retirer l'article 362 du projet de loi. dj :

Commentaires

Cet amendement vise a retirer Particle 362 par cghcordance avec lintroduction
de l'article 202.1 et 'amendement apporté a I'apticle 204 du projet de {oi et qui y
ont intégré les dispositions de l'article 362 relafives aux mesures suivantes :

- l'obligation, avant de procéder & la nomination ou au renouvellement
d’'un médecin ou d’'un dentiste /de tenir compte de la répartition, entre
les médecins ou entre les deptistes, selon le cas, des taches relatives
a Pactivité clinique, a la recherche et a I'enseignement, eu egard aux
exigences propres a I'établissement;

- la mention dans I'acte de pomination d’'un médecin ou d'un dentiste de
la répartition, s’il y a ligll, de ses relatives a lactivité clinique, a la
recherche et a l'enseignément.

Vu les modifications ainsi appoftées aux articles 203 et 204, l'article 362 devient
superflu et doit étre retiré.
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Ak 33.1

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 363.1

Insérer, avant I'article 364 du projet de loi, le suivant :

« 363.1. Malgré larticle 4, le présent chapitre s’applique aux territoires visés
aux articles 530.1 et 530.89 de la Loi sur les services de santé et les services
sociaux pour les Inuit et les Naskapis (chapitre S-4.2) et au territoire du Conseil
cri de la santé et des services sociaux de la Baie-James institué en vertu de la
Loi sur les services de santé et les services sociaux pour les autochtones cris
(chapitre S-5).

Aux fins du présent chapitre, le mot « établissement » désigne, outre les
établissements visés par la présente loi, ceux visés par la Loi sur les services de
santé et les services sociaux pour les Inuit et les Naskapis et par la Loi sur les
services de santé et les services sociaux pour les autochtones cris. ». /]O

Commentaires

Cet amendement vise a prévoir que les rés€aux universitaires de santé et de
services sociaux puissent comprendre les €tablissements vises par /la Loi sur les
services de santé et les services socigux pour les Inuit et les Naskapis et le
Conseil cri de la santé et des serviceg/sociaux de la Baie-James.
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AMENDEMENT A3t

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 364

Remplacer l'article 364 du projet de loi par le suivant :

« 364. Le ministre, de concert avec le ministre de 'Enseignement supérieur,
de la Recherche, de la Science et de la Technologie, découpe le territoire du
Queébec en réseaux universitaires intégrés de santé et de services sociaux.

Un réseau universitaire integré de santé et de services sociaux a pour mission
de soutenir ses membres dans 'organisation des services et de les mobiliser afin
de favoriser 'accés aux services de santé et aux services sociaux. ».

Commentaires

Cet amendement vise a modifier I'article 364 du projet de loi &n concordance
avec 'amendement a larticle 365 du projet de loi qui propose/de revoir qui sont
les membres d’un réseau universitaire intégré de santé et de Services sociaux.

Texte modifié de I'article 364 du projet de loi

364. Pou application—du-présent chapi a—lg afritoire du Québeec—e

--------

/2
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Le ministre, de concert avec le ministre de I’Enseignement supérieur, de
la Recherche, de la Science et de la Technologie, découpe le territoire du
Québec en réseaux universitaires intégrés de santé et de services sociaux.

Un réseau universitaire intéqré de ganté et de services sociaux a pour
mission de soutenir ses membres dans 'organisation des services et de
les mobiliser afin de favoriser I'accés aux services de santé et aux services
sociaux.

L2
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 365

Remplacer l'article 365 du projet de loi par le suivant :

« 365. Les membres d'un réseau universitaire intégré de sante et de services
sociaux sont les établissements publics ayant des installations sur le territoire de
ce réseau ainsi que les universités qui ont un contrat d’affiliation visé au premier
alinéa de larticle 353 avec un de ces établissements.

Pour chaque territoire de réseau universitaire intégré de santé et de services
sociaux, Santé Québec doit mettre en réseau les établissements et les universités
qui en sont les membres. ».

Commentaires

Cet amendement vise a revoir la composition d'un réseau universitaire intégré de
santé et de services sociaux.
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 366

Remplacer l'article 366 du projet de loi par le suivant .

« 366. Les activités d'un réseau universitaire intégré de santé et de services
sociaux sont conduites par un comité de direction formé des membres suivants :

1° le président et chef de la direction de Santé Quebec;,

2° les plus hauts dirigeants des établissements membres du réseau;
3° pour l'université membre du réseau ayant une faculté de médecine :
a) le doyen de cette faculie;

b) le doyen ou une personne qui occupe une fonction de rang equivalent de
la faculté des sciences sociales;

4° le recteur ou une personne qui occupe une fonction de rang équivalent pour
toute autre université membre du réseau.

Sous réserve du réglement intérieur du comité, un membre visé au premier
alinéa peut désigner une personne pour participer a sa place aux travaux du
comite.

Le comité peut également inviter toute personne dont il juge la participation a ses k/
travaux pertinente. ». a

Commentaires

Cet amendement vise a modifier la cothposition du comité de direction d’un
réseau universitaire intégré de santg”et de services sociaux en concordance
avec F'amendement a l'article 365 dt projet de loi qui modifie la composition d’un
tel réseau.
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AMENDEMENT Al 3+

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 367

Remplacer, dans l'article 367 du projet de loi, « de F'université membre » par
« des universités membres », partout oU cela se trouve. Z }8

Commentaires (ﬂ(/

Cet amendement apporte une correction en concordafice avec 'amendement a
Farticle 365 du projet de loi qui modifie la compositign d’'un réseau universitaire
intégré de santé et de services sociaux. De fait, il sefa possible d’avoir plus d’une
université membre d'un réseau.

Texte modifié de I'article 367 du projet de lo}

367. Le président-directeur général de A'établissement de Santé Québec
membre du réseau universitaire intégré de/santé et de services sociaux désigné
centre hospitalier universitaire, a I'exception d’'un tel établissement desservant
exclusivement des enfants, agit comfme président du réseau. Un premier
vice-président est nommé par et parphi les doyens des facultés des sciences
sociales de—Vuniversité—membre—des universités membres du réseau. Un
second vice-président est nomme /par et parmi les doyens des facultés des
sciences de la santé des universités membres du
réseau. Leur mandat est d’'une durée de deux ans et peut étre renouvelé.
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AMENDEMENT Ack 230

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 370

Remplacer l'article 370 du projet de loi par le suivant :

« 370. Chaque réseau universitaire intégré de santé et de services sociaux
formule a Santé Québec ou au ministre, selon le cas, des propositions sur les
sujets suivants :

1° loffre de services dans les domaines d'expertise reconnus aux
établissements membres du réseau conformément a la hiérarchisation des
services;

2° l'assistance offerte aux universités membres du réseau pour le
deploiement, en région, de la formation en santé et en services sociaux;

3° le transfert des connaissances entre les membres du réseau;
4° la mobilisation en matiére de recherche et d’'innovation;

5° l'accés a des programmes favorisant le maintien des compétences des
partenaires provenant des diverses professions liées au domaine de la santé et
des services sociaux;

6° la collaboration avec les autres réseaux universitaires intégrés de santé et
de services sociaux afin de déterminer les champs d'action prioritaires, de
décider de la repartition des activités et d’assurer la diffusion des résultats;

7° les mesures visant la fluidité, 'accés et la continuité des services de santé
et de services sociaux;

8° le regroupement des effectifs meédicaux spécialisés pour éviter les
dédoublements sur un territoire;

9° tout autre sujet détermineé par Santé Québec ou le ministre. ».

/
A/
Commentaires M é) >

Cet amendement vise a réviser les sujet§ sur lesquels un réseau universitaire
intégré de santé et de services socigdx formule des propositions en raison de

l12



Févolution des pratiques depuis leur introdlction dans la Loi sur les services de
santé et les services sociaux.



ek 2

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 371

A Tarticle 371 du projet de loi :
1° dans le premier alinéa :
a) insérer, dans ce qui précéde le paragraphe 1° et aprés
« établissement », « désigné institut universitaire, centre hospitalier universitaire

ou centre affilié universitaire »,

b) remplacer, dans le paragraphe 2°, « aux usagers de sa zone de
proximité » par « la fourniture »;

c) ajouter, a la fin, le paragraphe suivant :
« 4° contribuer a faire progresser la culture de I'innovation. »,

2° supprimer le deuxieéme alinea. éo

Commentaires

Cet amendement vise a

“ciser 'application de [article 371 du projet de loi afin

versitaire. |l

ivement a la population d’'un
endement vise e a ajouter aux devoirs de ces
lui de contribuer a fairé progresser la culture de l’inw

Wdiﬁé de Particle 371-du projet de loi /
—"| 371. Chaque établissément désigné institut uni itaire, centre hospitalier

universitaire ou céntre affilié_universitaire mémbre d’un réseau universitaire
€ et de services sociaux doit” 7

rritoire  donné.
établissemen




2° assurer la fourniture imité des services
genéraux, spécialisés
d’administration de
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 431

”

. o 4 b . . . N
Supprimer, dans le paragraphe 6° de I'article 431 du projet de loi, « provincial ». P@ng’

Article 431 du projet de loi tet que modifié

431. Sante Queb jde” financiere
élaboré et a ommes que lui

un organisme ommunautaire auquel ont été confiées les fonctions

prévues au premiegAlinéa de l'article 624,

6° un regroupement provineial d'organismes communautaires.




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 433

Supprimer, dans l'article 433 du projet de loi, « provincial ». M %Q\/

At 433
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 436

Remplacer, dans l'article 436 du projet de loi, « Seule la personne » par « Seul
I'organisme communautaire ».

\e
Commentaires MBQO/

Cet amendement modifie l'article 436 du projet de loi en concordance avec
l'article 435 du prdjet de loi qui prévoit-que Santé Québec t accorder une

allocation fingn€iére a un organisme-communautaire. /

A)ic‘l’e 436 du projet deToi tel que modifié
Seul l'organisme comm utaire titulaire d’'un

436.
agrément ivré en vertu du présent chapitre p receveir une allocation
financigre visée a 'article 435
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 437

Remplacer, dans Particle 437 du projet de loi, «toute personne » par « tout
organisme communautaire ».

Commentaires

Article

7 du projet de

nt toute—personnetout organisme

Xigences déterminées par le ministre.

communautairequi satisfait au
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 438

Remplacer, dans le premier alinéa de larticie 438 du projet de loi, «La
personne » par « L'organisme communautaire ».

I
AL/
Commentaires P‘@Q g’

| en concordance av
une

cle 438 du projet de
loi qui prévoit que Sarté Quebec peut accor

Cet amendement modifie
l'article 435 du projet

458, Le—perserne L

transmettre sa
exigences d

inistre sont satisfaites.

pour la clientéle

té Québec peut délivr
qu'elle détermine.

‘agrément aux conditions
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AMENDEMENT

Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 445

Insérer, dans le paragraphe 1° du premier alinéa de 'article 445 du projet de loi
et aprés « Santé Québec », « ou d'un établissement regroupé ». _
AL

Commentaires M Nl

de €anté ou de services soci

|Elle peut également gonclure avec un établissemert privé une entente
concernant I'acquisitiof ainsi que la préparation et la djstribution automatisées de
médicaments.

L




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 459

Au troisiéme alinéa de l'article 459 du projet de loi :
1° supprimer « a I'établissement et »;

2° remplacer « leurs observations par écrit » par « ses observations, par écrit,
dans le délai qu’elle fixe ».

Commentaires

Article 459 du projet de loi tel

Malgré le troisiéme uébec peut mettre fin a
/ une entente lorsqu'e e croire que la qualité ou la
sécurité des senvifes médicaux spécialisés fdurnis dans la clinique médicale

Le ministre peut demandef a Santé Québec de mettre fin & I'entente lor
des motifs raisonnables~de croire qu'une situation visée au premigr-alinea se
produit.

Avant de
et a I'expl

re fin a Fentente, Santé Québec doit dorfher aétablissement
ifant de la clinique médicale associée [occasion de présenter leurs

parceritses observationsg acrit, dans le délai qu’elle fixe.

AniEz
et 4S5,
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 478

A I'article 478 du projet de loi :

1° insérer, a la fin du deuxiéme alinéa, « et ayant conclu une entente avec Sante
Québec »;

2° supprimer, dans le troisiéme alinéa, « un établissement de »;

3° insérer, a la fin du quatrieme alinéa, « et ayant conclu une entente avec Santé
Québec ».

~
(%%
Commentaires
Cet amendement précise queles diverses ressources conclu une e
avec Santé Québec.

Article 478 du proj

478. Les-téssources de type familial sont les persgmries recrutées a titre de

ihéa de l'article 461 et qui ont
Santé Québec, aprés s'étre vu

désigné
I'établi

I /2



répondre a leurs besbins et leur offrir d€s conditions

plus possible dgAelles d’un milieu maturel_et ayant co

d%approchant le

u une entente avec

2.[2




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 483
Remplacer le troisiéme alinéa de l'article 483 du projet de loi par le suivant :
« Pour I'application du premier alinea :

1° un exploitant est réputé offrir, dans un immeuble d’habitation
collective, des chambres ou des logements a une clientéle principalement
composée de personnes agées de 65 ans et plus lorsque la majorité des
chambres ou des logements de cet immeuble sont occupés par de telles
personnes ou sont destinés a I'étre;

2° sont réputés offerts par [lexploitant les services offerts
indirectement par celui-ci, notamment par l'intermédiaire d’une personne morale
ou d’'une société qu'il contréle ou qui le contrdle ou d’'un autre groupement avec

O, 194
Bret. 463

lequel il a conclu une entente a cette fin. ». ’\,
7
Commentaires Picy? <

483 du projet deoi prévoit qu'une autorisation de Santé Québec permettant
lexploitation dtine résidence privée pouf ainés est requise. Il n'est pas adéquat
de référer a(l titulaire d’'une autorigation a cette étape, puisqu’on se situe alors
amont gl processus.

Article 483 du We loi tel que modifié
483.1...]

[...]

[ 2




Pour I'application du premier alinéa :

1° un_exploitant est réputé offrir, dans un immeuble d’habitation
collective, des chambres ou des logements a une clientéle principalement
composée de personne agées de 65 ans et plus lorsque la majorité des
chambres ou des logements de cet immeuble sont occupés par de telles
personnes ou sont destinés a |’étre;

2° sont reputés offerts par I’exploitant les services offerts indirectement
‘par celui-ci, notamment par |'intermédiaire d’une personne morale ou d’une
société gu’il contrdle ou qui le contréle ou d’un autre groupement avec
lequel il a conclu une entente a cette fin.

2 |2
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AMENDEMENT

Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE
ET DE SERVICES SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 486

Insérer, dans larticle 486 du projet de loi et aprés « grossesse »,

« chirurgicale ».

Commentaires

486. Tout org
services d’
fin par Santé Québec.

sme communautaire doi
iptérruption volontaire de gr.

locaux des

sesse chirurgicale, étre autorise a cette
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES

ARTICLE 487

SOCIAUX PLUS EFFICACE

Insérer, dans le deuxiéme alinéa de larticle 487 du projet de loi et aprés
« forme », « et selon la teneur ».

Commentaires

Cet amendement vise a

teneur d’'une deman

AU
Pty

Voir que Santé Québec détermine également la

autorisation et non seulement sa forme.

LY

demande a cet effet.

Une telle d
détermin

Articl 7 du projet de loi tel que modifié
487. Toute personne ou tout gro ent qui entend exercer des actiw
par l'obligation de détenir u

ande doit étre transmise dans |
anté Québec.

es visées

autorisation doit présenter a Sarté Québec une

rme et selon la teneur que
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 489

Remplacer, dans le sous-paragraphe b du paragraphe 1° du premier alinéa de l'article
489 du projet de loi, « été révoquée » par « fait 'objet d'une révocation forcée ». ,

]
Commentaires d@? L

Cet amendement
assurer la co

orte a Particle 489 du pro;et e loi une modification afin d’en
rdance avec larticle 532.1 prévoit que la révocdtion peut étre

rd

s'agit d'une société en commandite, le
e

t, sl

.-"-'.
.-"-'."

est solvable; e

o

n'a pas été titulaire cLuhe autonsatzon qui, dans les trois ans

la demande, a fait I'objet @ne révocation forcée été-révequée-ou, |
cas égfiéant, n'a pas été renouve ﬁe’ en vertu des dispositions du chapitre lIl;
{__,

) c) est exg;m’pt d'antécédents judiciaires liés aux aptit
et au comportement a.pﬁropne pour participer a l'exploitation d’
services du domalmafde la santé et des services sociaux;

S requises
prestataire de

2° Iorsqﬁe le demandeur est une société en co

andite et que le commandité
est une pﬁréonne morale, ses dirigeants et ses a

nistrateurs sont exempts de tels

anten:f;e’ents
“ 3° lorsque le demandeur est-Un groupement autre que celui au
paragraphe 2°, ses dirigeants et sesadministrateurs ou toute autre persopr€ exergant

des fonctions de méme nature-sont exempts de tels antécédents;

4° toute autre condition que Santé Québec peut détermirier par réglement.
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Pt 45
AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 495
Remplacer, dans le deuxiéme alinéa de larticle 495 du projet de loi, « de la
personne morale » par « du groupement ». 7
Commentaires MSQ‘/

Cet amendement vise 3
pas unigquement
autorisation.

ubstituer groupe

personnes m itulaires d’une

e

du détenteur du
fiducie et le




AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 498

A larticle 498 du projet de loi :

1° insérer, aprés « I'obligation », « d’exercer les activités faisant I'objet
de cette autorisation dans les lieux qui y sont mentionnés et, lorsqu’il s'agit d'un
titulaire autre qu’une personne physigue, »

2° insérer, a la fin, « ou jusqua ce que la décision de ne pas la
renouveler soit compléte et finale, selon le cas ».

AL
Commentaires P‘&‘Q v

Cet amendement vi

a compléter l'article 498 du projet de loi en prévoyant que
ie titulaire doi ’

exercer les activites p lesquelles une autorisa lui a été

celle-ci, Fobligation d’

dans les lieux qui
u’une persopfie physique, de maintenir son existence-jusqu’a la révo;:pn/

inale de cette autorisation ou jusgqu’a ce que la décision ne

pas la refiouveler soit compléte et finale, selon l¢ cas.

[ [2—

iR
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 499

A rarticle 499 du projet de loi

1° remplacer le paragraphe 1° par le suivant :

« 1° s’agissant d'un médecin, il a, dans les trois ans précédant la demande, fait
I'objet d’'une radiation temporaire ou son droit d'exercer la médecine a été limité
ou suspendu; »;

2° dans le paragraphe 2° :

a) remplacer « a vu » par « a, dans les trois ans précédant la demande, fait
I'objet d'une radiation temporaire ou vu »;

b) supprimer « ou avoir fait 'objet d’'une radiation temporaire ». 7
. o
Commentaires )

Tel que rédigé, I'articie 499 du projet de loi laisse entendre e droit d’exercer
la médecine a fait l'obj ‘'une radiation temporaire-Or, bien que le droit
d’'exercer la médecing peut étre limité ou suspendd, c'est le médecin qui fait
'objet d’une radfation temporaire. L'amendenient vise donc a corri cet

élément.

_|#Aticle 499 du projet de loi tef que modifié

499, Seule la persprihe ou la société qui satigfait aux conditions prévues a
I'article 503 peut-étre autorisée par Santé Québec a exploiter un centre médical
spécialisé. Toutefois, Santé Québec doit refuser d’'accorder une autorisation a

de: gussant d’un medecn i dans Ies trons/a/s

precedanHa demande, fait 'objet d’une radiation temporalre ou sef droit
d’exercer la médecine a été limité ou suspendu;

I/Z_



2° s’agissant d’'une personne-fiorale ou d'une société, Fun des médecins
membres de son conseil dadministration ou de son conseil de gestion interne,
selon le cas, a—vwu a,
d’une_radiation t€m
suspendu euaveirfai

2 /2
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 501
Supprimer, dans le premier alinéa de l'article 501 du projet de loi, « et peut étre
renouvelée a la demande de son titulaire ». )\(//
Commentaires P@‘Q 5Q»/

L'aytorisation peut en putre étre modifiée a la démande de son titulaire.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 501.1

Insérer, aprés l'article 501 du projet de loi, le suivant :

« 501.1. Santé Québec renouvelle lautorisation d’exploiter un centre
medical specialisé au terme de sa période de validité, sauf dans les cas
suivants :

1° elle a révoqué l'autorisation avant ce terme, sans que la révocation
ne soit encore devenue finale;

2° elle a décidé de ne pas la renouveler, conformément au présent
titre. ».

Commentaires

Cet amendement prévoit le renouvellement
médical spécighse par Santé Québec f si la révocation de [
cours ou si-Santé Québec décide de'ne pas renouveler 'autorisation.

orisation en

éndement vise ainsi & @viter qu'une activité autgri§ée puisse cesser d'étr.
exercée sans que ce-ie soit de fagon ordonnée et’'que celui qui I'exerce ceSse
d’'étre assujetti_ atx obligations que prévai projet de loi du seuteffet de
Fécoulement™@u temps qui met fin a 'autorisation au terme de-$a période de
validité.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 501.2

Insérer, aprées larticle 501.1 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

« 501.2. Au moins 60 jours avant de statuer sur le renouvellement d’'une
autorisation d’exploiter un centre médical spécialisé, Santé Québec doit aviser le
titulaire qu'elle débute le processus de renouvellement de 'autorisation.

Elle peut exiger du titulaire qu’il lui transmette dans le délai qu’elle fixe les
renseignements qu’elle juge nécessaires pour statuer sur le renouvellement. ».

Commentaires
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 502

Supprimer, dans l'article 502 du projet de loi, « & une autre personne ou & une autre
société ». P

Commentaires P&g@/

Cet amendement vise a_pré&voir que les droits conférés-par une autorisation sont
incessibles. Comme_s€ules certaines personnes ertaines sociétés peuvent étre
autorisées a exptbiter un centre medical spéeidlisé, la cession de droits n'aurai
été davantage possible en faveur d'un.adtre groupement tel une fiducie.

Texte modifié de I’arti

que confére l'autorisation de Sanfe Québec ne peuvent étre cédés




AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX

PLUS EFFICACE

ARTICLE 503

insérer, dans le troisieme alinéa de rarticle 503, et aprés « actionnaires de la

Pe

personne morale ou », « les associés ».

Commentaires

Cet amendement vise a préci
qui sont visés.

F que dans le cas d’'une sociéte,

sont les associés

S WS
Fred I3

::W de I'article 503 du projet de
N

nne morale ou les ass

Les actionnaires de la pe
par convention, restreindre le pouvoir des admi
ou de cette sociétgé

1és de |a société ne peuvent,

o

-

rateurs de cette personne merale

.-"'.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 507

Remplacer, dans I'article 507 du projet de loi, « et requérant I'anesthésie générale
determiné par réglement de Santé Québec » par « déterminé par réglement de
Santé Québec et requérant soit une sédation-analgésie profonde ou modérée soit
une anesthésie générale ».

v,
Commentaires P@é SQ‘P

Cet amendement modifieT'article 507 du projet de loi.afin de préciser qu'un dentiste
peut dispenser cerlains traitements & un patient gbus sédation-analgésie Erofonde
ou modérée ay-sein d'un centre médical spécialisé avec lequel il a clu une
entente.

~

?ﬁe Farticle 507 du projet de 61 tel qu’amendé
07. Malgre le premier alipéa de larticie 506, le titdlaire de l'autorisation pour

I'exploitation d’'un centre rhédical spécialisé peut,_par entente, permettre & un ou
bres de I'Ordre des dentistes du Québec de fournic- & leur
installations du centre/ les services nécessaires” pour des

plusieurs dentistes
clientéle, dans |

une sédation-analgésie proforide ou modérée soit une anesthésie générale.




P 20t
et SO

AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 507.1

Insérer, aprés I'article 507 du projet de loi, le suivant :

« 507.1. Le titulaire de l'autorisation pour I'exploitation d’'un centre médica!
spécialisé peut pratiquer a I'endroit d’'un patient une sédation-analgésie profonde ou
modérée, une anesthésie générale ou une anesthésie régionale du type tronculaire
ou du type bloc a ia racine d’'un membre, excluant le bloc digital, si elle est requise
pour fournir au patient un traitement médical spécialisé faisant I'objet de cette
autorisation.

Le titulaire de l'autorisation peut également pratiquer a I'endroit d’un patient
une telle sedation-analgésie ou une telle anesthésie générale si elle est requise pour
fournir un traitement médical spécialisé dispensé par un dentiste avec lequel il a

] H /
conclu une entente en vertu de I'article 507. ». A

P o

Commentaires




AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 509

Remplacer le premier alinéa de 'article 509 du projet de loi par le suivant :

« Le titulaire de lautorisation pour l'exploitation d’'un centre meédical
specialisé est tenu de s’assurer que sont suivies, au sein du centre, des
pratiques reconnues dans les matiéres suivantes ;

1° la gouvernance et les moyens propres a assurer la qualité des
services, notamment en ce qui a trait a leur sécurité, a leur pertinence et a leur
efficacité;

2° la gouvernance et les moyens propres a prévenir et & contrbler les
infections associées a sa prestation de services. ».

Commentaires

qualité des services vi s dans le suivi de ces

pratiques.

ra appuyer ces ce

Article 509-du projet de ijzﬁodiﬁé
509 Le tltulalre @ Pautorisation

centre, des pratiqués reconnues dans Ig:matiéres suivantes :
a_gouvernance et les moyens propres a assurer la g_:ualitﬂ' es
a leur

otamment en ce qui-4 trait & leur sécurité, a leur pertinenc

2° la vernance et les moyens propres a prévenir et a controler

\ 2

P D
Het X9



Sont_considérées comme des pratiques reconnues, enire” autres, les

pratiquesqui répondent aux normes prescrites par Santé Québéc en application
de Particle 66, le cas échéant

~

2 {2



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 509.1

Insérer, apres l'article 509 du projet de loi, le suivant :

« 509.1. Il appartient au plus haut dirigeant du titulaire de l'autorisation pour
l'exploitation d'un centre medical spécialisé de voir a ce que les pratiques reconnues
dans les matiéres visées au paragraphe 2° du premier alinéa l'article 509 soient
suivies.

A cette fin, ce dirigeant doit confier a certaines personnes faisant partie du
personnel et a certaines autres personnes gui exercent leurs activités au sein du
centre ou a un comité composé de celles-ci les responsabilités de veiller a la mise en
ceuvre de ces pratigues, au respect des mesures de prévention et de contréle des
infections associées a la prestation de services et a la détection des situations qui leur
sont contraires. ».

Commentaires

Il prégiSe ainsi que la respénsabilité de la prévention et'du contrdle des infections
inggmbe au plus haut dirigeant du titulaire de lautporisation pour I'exploitatioh d’'un
entre medical specidlise et précise que celui-ci geft confier a des personpes ou a un

comite certaines résponsabilités relatives a la prevention et au contréle des infections.

A5
Pt 553




AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 509.2

Insérer, aprés l'article 509.1 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

« 509.2. Le titulaire de l'autorisation pour I'exploitation d’'un centre medical
spécialisé et I'établissement territorial institué pour la région sociosanitaire ou le centre
est exploité doivent, par une entente conclue en vertu de I'article 445, convenir des
modalités selon lesquelles I'établissement territorial offre les services d’'un médecin
pour conseiller sur la prévention et le contrdle des infections le plus haut dirigeant du
titulaire ainsi que les personnes ou le comité auxquels ont été confiées les
responsabilités visées au deuxiéme alinéa de l'article 509.1. L'établissement territorial
offre ces services compte tenu des ressources dont il dispose ainsi que des priorités
et des besoins de la région.

Ce médecin exerce de plus, au sein du centre, toute autre fonction relative a la
prevention et au contréle des infections que peut prévoir le reglement pris en vertu de
Farticle 66. ».

es modalités selon lesquell
cessaires en matiére de prevéntion

v/
Commentaires ( g‘/

P, 2O
Fred SON.2
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 509.3

Insérer, apres l'article 509.2 du projet de loi tel gu'amendé, le suivant :

« 509.3. Les services assurés par le régime institué par la Loi sur I'assurance
maladie (chapitre A-29) ne peuvent étre dispensés a distance par un professionnel de
la santé, au sens de cette ioi, qui exerce sa profession dans un centre médical
spécialisé participatif que dans les cas et aux conditions que Santé Québec détermine )

par réglement. ». X/
et

ur but de repren ans le projet de loi Fobli , introduite a la
'es services sociaux par of visant a augmenter
nipraticiens et a améliorer |

Commentaires

L’amendement
rvices de santé
services de premiéfe ligne par les médecin

Ces conditions seront prévués dans un réglement de



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 512

Remplacer, dans l'article 512 du projet de loi, «en aviser par écrit Santé
Québec au moins 60 jours avant la date prévue de la cessation. |l doit, de plus,
en aviser par ecrit les personnes qui utilisent ses services et respecter toute
condition que peut lui imposer Santé Québec » par « , au moins 60 jours avant la
date prévue de la cessation, demander & Santé Québec la révocation de son
autorisation ».

A, 212
Aet. Si2

Commentaires P@"?S@I/

remplacer un avis de |a-Cessation des activités d’un
e de révocation, puisgde, vu

Cet amendement vis
centre médical spécialisé par une dem
apporté a larticle 49

Article 512 du projet de loi tel que modifié

512. Le titulpife de [l'autorisation pouf I'exploitation d'un centre médical
spécialisé gqui entend cesser ses activites doit,au moins 60 jours avant la_date
prévue de la cessation, demander a Santé Québec la révocation-de son
autorisation er-aviserpar-écrit Santé-Québes-aurreins-B80-e adan date

a¥lia = P - ala
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 512.1

Inserer, aprés larticle 512 du projet de Ioi, le suivant :

« 812.1. Santé Québec peut, par réglement, prévoir toute autre condition
d’exploitation applicable a un centre médical spécialisé. ».

-
Commentaires M/
e Pl o

ise a habiliter Santé bec a prévoir, réglement,
celles prévwﬂm;ﬁ)m du

projet de-10i.



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 516

Supprimer le deuxiéme alinéa de I'article 516 du projet de loi.

Commentaires

Texte modifié de I'article 546 du projet de loi

516. L'autorisation.accordée pour l'exploita#dn d’'une résidence privée pourdinés, si
elle est réguliere’ est valide pour une péfiode de quatre ans et peut étre-rénouvelée.

riEs e-=-_ antame-le

-
= =

i Zi4~
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 516.1

Insérer, aprés l'article 516 du projet de loi, le suivant :

« 516.1. Santé Quebec renouvelle l'autorisation réguliére pour I'exploitation
d’'une résidence privée pour ainés au terme de sa période de validité, sauf dans les
cas suivants :

1° elle a révoqué l'autorisation avant ce terme, sans que la révocation ne
soit encore devenue finale;

2° elle a décidé de ne pas la renouveler, conformément au présent titre. ».

Commentaires

Cet amendement vise-& assurer la cohérence intetne du projet de loi en prévoyant
pour Santé Queétec des obligations, au te de la période de validité d'une
d'une résidence privée pour és,

afllx obligations que prévoit le projet-de loi du seul effet de I'éc ment du temps qui

met fin a I'autorisation au te de sa période de validité.

V2 N
AL X P
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 516.2

Inserer, apres l'article 516.1 du projet de loi tel gu’amendé, le suivant :

« 516.2. Au moins six mois avant de statuer sur le renouvellement d'une
autorisation reguliére d’exploiter une résidence privée pour ainés, Santé Québec
doit aviser le titulaire qu’elle débute le processus de renouvellement de I'autorisation.

. Elle peut exiger du titulaire qu'il lui transmette dans le délai gu'elle fixe les
renseignements qu'elle juge nécessaires pour statuer sur le renouvellement. ». \f/

vk

Cet amendement vise a urer la cohérence interne du projet de loi en prévoyant
pour Santé Québeg-des obligations, au terme a période de validité d’'une
autorisation régufiere pour I'exploitation e residence privee pour aineés:

Commentaires
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 517

Remplacer, dans le troisitme alinéa de larticle 517 du projet de loi,

« l'article 539 » par « les articles 539 et 539.1 ». ‘
L

Commentaires M (g

Cet amendement modifie I'article 517 du projet de loi par concordance
amendements transforment le derniep-dlinéa de larticle 539
539.1.

un article

Arficle 517 du projet de loitél que modifié

517. Avant de refuser d’accorder une autorisdtion d'exploiter une résidence
privée pour ainés;qu’elle soit temporaire ou réguliere, Santé Québec doit notifier
par écrit au demandeur le préavis prescrit par l'article 5 de la Loi sur la justice
administrati j 2

une telle résidence.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 518

Remplacer, dans le troisiéme alinéa de larticle 518 du projet de loi, « autorisée »
par « permise ».

XL
Commentaires P@G? é? ~

autre personne ou
Santé Québec.

un autre groupement que sur _pérmission écrite de

Un regle
satisfaire-té cessionnaire envisagé pour

permise.

es conditions auxquelles doit
ne cession puisse étre auterisée
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 521
Remplacer le premier alinéa de l'article 521 du projet de loi par le suivant :

« Le titulaire de l'autorisation pour l'exploitation d’'une residence privée
pour ainés est tenu de s’assurer que sont suivies, au sein de la résidence, des
pratiques reconnues dans les matiéres suivantes :

1° la gouvernance et les moyens pour assurer la qualité des services,
notamment en ce qui a trait a leur sécurité, a leur pertinence et a leur efficacite;

2° la gouvernance et les moyens propres a prévenir et a contrler les
infections associées a leur prestation de services. ». ,

AL

Commentaires P&?

iques reconnues qui
pour ainés, il y a égdlement celles

Cet amendement préCise que parmi les
suivies au sejr”d'une résidence privé
concernaptia gouvernance et les aoyens propres a prévepi et a contrdler les
infectiefis associées a sa prestation de services. Rappelefis que le programme
ervices viendra appuyer residences dans le suivi
de ces pratiques.

/
Article 521 projet de loi tel ql:j?d'ﬁ{ /
521._Le titulaire de l'autorisation-pour I'exploitation d’uhe résidence privée

ainés est tenu de s’assufer que sont suivies, du sein de la résidence,
es pratiques reconnues

1° la gouvernance et les moyéns pour assurer la ité des

° la gouvernance-et les moyens propresa prévenir etAﬁler
infections associées-a leur prestation de setvices.

- P ! - -la ala - L alalFa - - =




Sont considérées comme
qui répondent aux n
I'article 66, le cas écheant.

S pratiques reconnue
es prescrites par S

ntre autres, les pratiques
té Québec en appli€ation de




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 521.1
Insérer, aprés I'article 521 du projet de loi, le suivant :

«521.1. Il appartient au plus haut dirigeant du titulaire de l'autorisation pour
Fexploitation d'une résidence privée pour ainés de voir @ ce que soient suivies les
pratiques reconnues dans les matiéres visées au paragraphe 2° du premier alinéa
l'article 521.

A cette fin, ce dirigeant doit confier & certaines personnes faisant partie du
personnel et & certaines autres personnes qui exercent leurs activités au sein de la
résidence ou a un comité composée de celles-ci les responsabilites de veiller a la mise
en ceuvre de ces pratiques, au respect des mesures de prévention et de contrdie des
infections associées a la prestation de services et a la détection des situations qui leur
sont contraires. ».

Commentaires

Cet amendement prepose lintroduction dans le projet dedoi d'un article 521.1 qui
inéa de I'article 521 relatives
aux obligatjeris des titulaires de I'autorisation po xploitation d’'une résiden vee

=

pour ainé€s en matiére de prevention et de réle des infections.

II"précise ainsi que la responsabilité” de la prévention et du contfdle des infections
incombe au plus haut dirigean

plus haut dirigeant du titulaire de l'autorisation pour
Fexploitation d’une réside privée pour ainés et précis€ que celui-ci doit corfier a
des personnes ou a u mité certaines responsabiljtés relatives a la prevention et au

-~

contrble des infec

A2
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 521.2

Insérer, aprés l'articie 521.1 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant

« 521.2. Le titulaire de Fautorisation pour I'exploitation d’une résidence privée
pour ainés et |'établissement territorial institué pour la région sociosanitaire ol Ia
résidence est exploitée doivent, par une entente conclue en vertu de larticle 445,
convenir des modalités selon lesquelles I'établissement territorial offre les services
d’'un médecin pour conseiller sur la prévention et le contrdle des infections le plus haut
dirigeant du titulaire ainsi que les personnes ou le comité auxquels ont été confiées
les responsabilités visées au deuxiéme alinéa de larticle 521.1. L'établissement
territorial offre ces services compte tenu des ressources dont il dispose ainsi que des
priorités et des besoins de la région.

Ce médecin exerce de plus, au sein de la résidence, toute autre fonction relative a la
prevention et au contréle des infections que peut prévoir le réglement pris en vertu de
larticle 66. ». ~

Commentaires

n article 521.2 qui
et de l'article 521.1 ot Qui

résidence.

Py, 221
Pt 212
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 528.1
Insérer, aprés larticle 528 du projet de loi, le suivant :

« 528.1. Le fitulaire de I'autorisation pour I'exploitation d’'un établissement privé
peut pratiquer a I'endroit d’'un usager une sédation-analgésie profonde ou modérée,
une anesthésie générale ou une anesthésie régionale du type tronculaire ou du type
bloc a la racine d’'un membre, excluant le bloc digital, si elle est requise pour fournir
a l'usager un service appartenant & un ensemble de services, déterminé en vertu du
deuxiéme alinéa de 'article 485, comparable aux services hospitaliers. ».

7
[y,
Commentaires M %QV

onditions d’exploitation d'un

528 et 529, un 2l article i
articulieres aux titulairés d’'une autorisation
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE
ET DE SERVICES SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 530

Insérer, dans le premier alinéa de larticle 530 du projet de loi et aprés
« grossesse », « chirurgicale ». }\/Q

Commentaires PMrDQ(V

Cet amendement est en conordance avec I’amydeﬂ‘«a I'article 486 du projet
de loi.

A

Article 530 tet'que modifié

530, t"autorisation accordée a organisme communautaire afin_gQ’il puisse
rnir des services d'interruption volontaire de grossesse chirurgicale porte sur
Femplacement des locaux0ii peuvent étre fournis ces servic

valide tant qu’elle n'est pas révocquée. Elle peut par ailleurs

'autorisation
& r demande de son titulaire.

étre modifiee

Les droits que confére une telle autorisation ne peuvent étre cédés a un autre
organisme communautaire que sur permission écrite de Santé Québec.




AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 531

Remplacer le premier alinéa de l'article 531 du projet de loi par le suivant :

« L'organisme communautaire qui offre des services d'interruption
volontaire de grossesse est tenu de s'assurer que sont suivies, aux fins de ia
prestation de ces services, des pratigues reconnues dans les matiéres
suivantes :

1° la gouvernance et les moyens propres a assurer la qualité des
services, notamment en ce qui a trait 4 leur sécurité, a leur pertinence et a leur
efficacité;

*QAAZZ‘-l
Pet.S3N

2° la gouvernance et les moyens propres a prévenir et a controler les
infections associées a sa prestation de services. ». &f_/
Commentaires «

Cet amendement précise que parmi les pratiques reconfiues qui doivent étre
suivies par un organisme-tommunautaire qui offre-des services d'interruption

Article 531 du projet de'loi tel que modifie /
531. L'organisthe communautaire qui offfe des services d’interruption

volontaire rossesse est tenu de s’assurer que sont suivies, aux fins de

vie




66, le cas échéan

>0nt considérées comme’des pratiques reconnues, gfitre autres, les pratiques
qui répondent aux nogaies prescrites par Santé Québiec en application de l'article
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 531.1
Insérer, aprés I'article 531 du projet de loi, le suivant :

« 531.1. Il appartient au plus haut dirigeant de I'organisme communautaire qui
offre des services d'interruption volontaire de grossesse de voir a ce que celui-ci suive
les pratiques reconnues dans les matiéres visées au paragraphe 2° du premier alinéa
l'article 531.

A cette fin, ce dirigeant doit confier a certaines personnes faisant partie du
personnel et a certaines autres personnes qui exercent leurs activités au sein de
organisme ou a un comité composé de celles-ci les responsabilités de veiller a la
mise en ceuvre de ces pratiques, au respect des mesures de prévention et de contréle
des infections associées a la prestation de services et a la détection des situations qui
leur sont contraires. ». \Z/

Mg?‘/

Commentaires

Cet amendement propose l'introduction.dans le projet de loi d’un arficle 531.1 qui
compléte les dispdsitions du paragraphe 2°du premler allnea de Ldrticle 531 relatives




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 531.2

Insérer, aprés l'article 531.1 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

« 531.2. L'organisme communautaire qui offre des services d'interruption
volontaire de grossesse et ['établissement territorial institué pour la région
sociosanitaire ou 'organisme offre ces services doivent, par une entente conclue en
vertu de l'article 445, convenir des modalités selon lesquelles I'établissement territorial
offre les services d'un médecin pour conseiller sur la prévention et le contréle des
infections le plus haut dirigeant de I'organisme, les personnes ou le comité auxquels
ont été confiés les responsabilités visées au deuxiéme alinéa de larticle 531.1.
L'établissement territorial offre ces services compte tenu des ressources dont il
dispose ainsi que des priorités et des besoins de la région.

Ce médecin exerce de plus, au sein de I'organisme, toute autre fonction relative a la
prévention et au contrble des infections que peut prévoir le réglement pris en vertu de
Farticle 66. ».

Commentaires

Un réglement
l'organisme:

Bon 2%
Aet 812
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE
ET DE SERVICES SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 532

Remplacer l'article 532 du projet de loi par le suivant :

« 532. L'organisme communautaire qui offre des services d’interruption
volontaire de grossesse doit confier a un ou plusieurs des professionnels qui y
exercent leur profession, les responsabilités suivantes selon leurs compétences
respectives :

1° organiser les services du domaine de la santé et des services sociaux
fournis par l'organisme;

2° assurer la qualite et la sécurité de ces services;

3° de voir a la mise en place et au respect de procédures cliniques
normalisées;

4° assumer toute autre responsabilité que leur confie I'organisme. ».

AL
pot g
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 522

Remplacer, dans le premier alinéa de l'article 522 du projet de ioi, « transmettre
un plan de cessation des activités a Santé Québec au moins neuf mois avant la
date prévue de la cessation » par « demander a Santé Québec, au moins neuf
mois avant la date prévue de la cessation, la révocation totale ou, selon le cas,
particlle de son autorisation. Il doit joindre a cette demande un plan de cessation
des activités. ».

)
(,x()ﬁ\ Qv
Commentaires <

Cet amendement vise a ajeuter au plan de cessation des activités prévu a
larticle 522 une dema de révocation, puisque, vu 'amerdement apporté a
I'article 498, le titulaire@ de l'autorisation pour I'exploitatipad’une résidence privee
pour ainée ne-peut cesser de l'exploiter tant Fautorisation n’a pas été
révoquée el que son renouvellement a été re

=

modifié

Article 522 du projet de loi tel

522. Le titulaire de l'autpriSation pour I'exploitation d’'une résjdénce privée pour
ainés qui entend cesser ses activités, méme a I'égard d’'upepartie seulement de
la résidence, doit démander 3 Santé Québec, au ns_neuf mois avant la
date prévue la cessation, la révocation total€ ou, selon le cas, partielle
risation. Il doit joindre a cette demande un plan de cessation
des activités Hre—nA-plan afion-des-activités-a-Sante-Québe

aatalla
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 532.1

Insérer, aprés l'intitulé du chapitre |ll, du titre | de la partie VI du projet de loi, ce qui
suit :

« SECTION 0.1
DISPOSITIONS GENERALES

532.1.Une autorisation octroyée en vertu des dispositions du présent titre est
révoguée par Santé Québec agissant de sa propre initiative ou & la demande du
titulaire de l'autorisation.

La révocation est dite voiontaire lorsqu’elle est prononcée par Santé Québec a
la demande du titulaire; elle est dite forcée dans les autres cas.

Santé Québec peut aussi, lorsque la présente loi le prévoit, suspendre une
autorisation ou décider de ne pas la renouveler. ». A/

Commentaires
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 532.2
Insérer, aprés l'article 532.1 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :
« 532.2. La révocation est compléte, c'est-a-dire qu'elle a effet a I'égard de
l'ensemble des activités qui font I'objet de l'autorisation, a moins qu'elle ne soit
partielle.

La révocation partielle a effet a I'égard de I'ensemble des activités exercées
dans certains des lieux, installations ou locaux visés par l'autorisation ou de
Fensemble des aclivités necessaires a la prestation de tous les services appartenant
a certaines des classes visées par F'autorisation.

Il en est de méme de la suspension et de la decision de ne pas renouveler une
autorisation. ». 7

A/

Commentaires PY & v’
Cet amendement vise a iptroduire dans le projet de loi ise
que la révocation d’ autorisation, sa suspensj as la

3 1

une partie de 'autorisation.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 532.3
Insérer, aprés 'article 532.2 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

« 532.3. La révocation, méme partielle, de l'autorisation devient finale au moment
oU son titulaire cesse d'éfre débiteur envers ses usagers ou, selon le cas, ses clients
de toute prestation a laquelle il s’est obligé dans I'exercice des activités visées par
l'autorisation et, le cas échéant, qu'il a satisfait aux conditions de cessation des
activités prévues en vertu du deuxiéme alinéa de l'article 539.

Il en est de méme de la décision de ne pas renouveler une autorisation. ». N/

y
M v
Commentaires bQ

Cet amendement

5@ a infroduire dans le prgjet’de loi un nouvel arij
enouveler | j

qui précise
autorisa devient finale au

pas renouvelée rMméme si, pendant un certain te
activités continuent a étre exercées.

s aprés la décision, certaines
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 532.4
insérer, aprés l'article 532.3 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 532.4. Une personne ou un groupement demeure titulaire de I'autorisation tant
que sa revocation ou que la décision de ne pas la renouveler n'est pas finale, et ce,
malgré le terme de la période de validité de I'autorisation.

Ce titulaire ne peut toutefois ni s'obliger a fournir envers un nouvel usager ou
un nouveau client toute prestation dans lexercice des activités visées par
I'autorisation ainsi révoquée ou qui n'a pas été renouvelée, ni offrir de fournir une telle
prestation, sauf pour respecter un droit qu’un contrat ou la présente loi conférait & un
client ou & un usager a la date de la révocation ou de la décision de ne pas renouveler
l'autorisation.

-
La suspension produit, pendant sa durée, les mémes effets. ». 4? &

Commentaires

de révoquer un
ou la décigieri de ne pas renouveler c’est-a-dire qu’il n'y

ux dispositions du projet-de loi qui s’appliquent a un titulaire”d'autorisation, comme
celles de suivre des pratiques reconnues en matiere de gdalité des services cliniques
prevues a l'article 323 du projet de loi et auxquelles il st tenus en vertu de 'article 528.

Le dernier alihéa prévoit que la suspension produit les mémes effets.




AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 533

Remplacer, dans le deuxiéme alinéa de de I'article 533 du projet de loi, « refuser de »
par « décider de ne pas ».

AL 233
et =R

y
AL/
Commentaires P&Q%Q'/

du projet de loi une modification afin d'en
icles 501, 501.1, 516 et 5161 qui ne prévoient
plus de demande de renoyvéllement. Comme il n'y us de demande de
renouvellement, celui-ci peut étre refuse. Santé Québec pourrait néanmoins

décider qu'une autorisation n'est pas renouvelée. /

Cet amendement apporte a l'article
assurer la concordance avec les

e

1

Texte de l'article 533 du projet de lpitel qu’amendé /
53 Santé Québec peut révoquer toute autorisation oCtroyée en vertu des

iSpositions du présent titré pour I'un des motifs suivants~

s aux conditions prévues-a ces
‘obtention d'une telle autorigation:

1° le titulaire d& l'autorisation ne satisfait
dispositions ouén application de celles-ci po

2° activités faisant 'objet de I'a
a cette autorisation ou dans le respect des conditions d'ex
iSpositions ou en application de-Celles-ci;

risation ne sont pas exercée$ conformément
ice prévues a ces

3° le titulaire de 'autgri§ation ne respecte pas les
lui sont imposées en yeftu de ces dispositions ou

ligations qui, en cette qualité,
application de celles-ci,

le bien-

ion susceptibles de compromettre fa santé
oivent ou pourraient recevoir ses services,

tiques ou tolére une sit
étre des personnes qui r

6° le titulaire de Pautorisation est sur le point de devenir i

7° le ftitulaire de l'autorisation n'exerce plus les attivités autorisées depuis au

moins trois ans.




Santé Québec peut, pour ces mémes motifs, décider de ne pasrefuser—de
renouveler I'autorisation octroyée r 'exploitation d’'un centre médical spécialisé ou,
si elle est réguliere, celle ocireyée pour I'exploitation d’'une rést@ence privée pour
ainés ou d'une ressource-offrant de I'hébergement. Elle
mémes motifs, suspendre ['autorisation octroyée po
médical spécialisé od d’'un établissement privé ou a urorganisme communautaire-qui

2(2

t en outre, pour ces /
I'exploitation d’'un centreg
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 533

Supprimer le paragraphe 7° du premier alinéa de l'article 533 du projet de loi.

\e/
P@“? N

Texte de l'article 533 du projet de loi tel qu'amendé

oute autorisation octroyée en vertu des

] X conditions prévues a-tes

dispositions ou en applitation de celles-ci pour 'gbtention d’une telle autorisation;

tvites faisant l'objet de-Tautorisation ne sont~“pas exercées
dans le respect des ednditions d'exercice
a ces dispositions ou en application de celles-ci;

3° le ftitulaire de l'aufefisation ne respecte pas les obligations qui, en cette
/ qualité, lui sont imposées en vertu de ces dispositions ou en application de celles-ci;

ec est d'avis que les“services du domaine de la santé et de
idux offerts ou fournis-par le titulaire de l'autorisation ne sopt”pas

Santé Québec estd’avis que le titutaire de lautorisation-s’adonne a des
atiques ou tolére ung-situation susceptibles de compromettre€ la santé ou le bien-
/ étre des personnes gui regoivent ou pourraient recevoir ses’services;

6° le titulgiré de I'autorisation est sur le point de-devenir insolvable;

° -‘ H - ala ? - H -- n- - -

% S oo Ot oS =

l'autorisation octroyée pour I'exploitation d’'un centre médical spécialisé si elle est
réguliére, celle octroyée pdur l'exploitation d'une résidence privé
d'une ressource offrant’de I'hébergement. Elle peut en outrespour ces mémes
motifs, suspendre lautorisation octroyée pour l'exploitation” d'un centre médical
spécialisé ou d'urvetablissement privé ou a un organisme” communautaire qui offre
des services d’interruption volontaire de grossesse.




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 534

Remplacer, dans ce qui précéde le paragraphe 1° du premier alinéa de de l'article 534
du projet de loi, « refuser de » par « décider de ne pas ».

Ar
Commentaires M ¢ SQ e

Cet amendement apporte a l'article 534 du projet de loi une modification afin d’en
assurer la concordance ave articles 501, 501.1, 516 et 516.1 qui ne prévoient
plus de demande de_rehouvellement. Comme il a plus de demande de
renouvellement, -ci ne peut étre refusé. Santé Québec pourrait néanmoins
décider qu'une-attorisation n'est pas renouvels

_Féxte de I'article 534 du projet d¢ loi tel qu’amendé

son exploitation ou
médecing qui en fi

vis de la nature de celui visé au paragraphe™1° du premier alinéa est émis a I'égard
des services professionnels fournis a in de cet eétablissement ou pour le compte
de cet organisme communautaire,

o




Am 3o

At S35
AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 535
Remplacer, dans larticle 535 du projet de loi, « refuser de » par « décider de ne pas».
N
Commentaires M BQV
Cet amendement apporte 2
assurer la concordanc 1, 516 et 516.1 qui ne_prévoient
plus de demande -de renouvellement. Corfime il n’'y a plus de_démande de
renouvellement~celui-ci ne peut étre refusé. Santé Québec rrait néanmoins
-

e lorsque le titulaire de
de mettre fin a tout cas de

Fautorisation ne
maltraitance,

nd pas les moyens nécessaires
sens de |a Loi visant & lutter con
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AMENDEMENT
Projet de loi n®° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 537

Remplacer, dans le premier alinéa de Farticle 537 du projet de loi, « ou de refus de
renouvellement de » et « refuser de » par, respectivement « forcée ou de décider de /
ne pas renouveler » et « décider de ne pas ». e/

v
Commentaires S

/ , ife d'apporter dans le déldi qu’elle fixe Ies correctlfs requi
mettre finala sj atlon qu1 en est a l'origi

, selon le cas, d’apporter les
uébec ou de respecter son

rrectifs dans le délai fixe
gagement, Santé Québec




_~1538. Santé Quebee’doit, avant de suspe
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 538
A l'article 538 du projet de loi :

1° remplacer, dans le premier alinéa, « révoquer ou de refuser de » par
« prononcer la révocation forcée ou de décider de ne pas » ;

2° remplacer, dans le deuxiéme alinéa, « Lorsque le processus de
suspension, de révocation ou de refus de renouvellement » et « le préavis » par,
respectivement, « Lorsque le préavis » et « il ».

Commentaires

assurer la concordance
volontaire ou forcée.

,501.1, 516 et 516.1
il 'y a plus de dema

Texte-de Particle 538 du pfojet de loi tel qu’ameridé

re, de prononcer la révocation forcée
renouveler une autorisation,
s prescrit par l'article 5 de la Loi sur la justice

ou de décider dé ne pas ré
notifier par éefit au titulaire le pré

erlir I'exploitation d’un

le cas echéant, qui exercent leur profession ay-sein du centre concerné.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 539
A rarticle 539 du projet de loi :
1° dans le premier alinéa :
a) remplacer « concernant la suspension, la révocation ou le refus
de renouvellement d'une autorisation » par « de ne pas renouveler une autorisation
ou concernant sa révocation forcée » ;
b) supprimer «, qu'il s’agisse d'une cessation temporaire ou
définitive »;
2° supprimer, dans le paragraphe 1° du deuxiéme alinéa, « qui étaient »;
3°  supprimer le troisiéme alinéa. . \Ua/
<

Commentaires

501, 501.1, 516 et
Comme iln’y apl ent, celui-ci ne peut étre refusé. Santé
Québec pourrai autorisation n'est pas renouvelée.

la suspensiony“la reévocation forcée et la décision de ne pas renouveler une

autorisation.



Texte de I'article 539 du projet de loi tel qu’amendé

539. Toute dec:swn de Santé Québec de ne pas re nouyeler une autorisa_ltion ou

demrenorallormes d-uhe-ayiérisation doit prévoir le gélaial mteneurduque etltulalre
doit cesser ses activités4uils’a e- se-d'u : 3
le cas d’un centre médical spécialisé, la décisidn doit également comporter la mentlon

visée au deuxiéme alinéa de l'article 538.

Une telle décision peut par aillews étre assortie de copditions de cessation des
activités. £es conditions peuventriotamment prévoir :

1°Mmalgre toute dispositigh contraire, I'obligatigr”de permettre a toute personne
désignée par Santé Québéc d'avoir acces, en touf temps, a tout lieu ol sont exercées
Ades activités qui-étaierit autorisées, y inclugnat, le cas échéant, les chambres ou les
logements situés dahs une résidence priyée pour ainés;

2° l'obligatiph d'informer au préajable Santé Québec de la relocalisation de toute
personne gui est hébergée par i établissement privé ou par une-ressource offrant
de I'hébergement ou qui résjdé dans une résidence privée pouf ainés en précisant
son nom, celui de son réporidant, le cas échéant, ainsi que Pddresse du nouveau lieu
de-son hébergement oy-de sa nouvelle résidence;

/ 3° toute autre piesure requise pour s'assurer.du bien-étre de ces personnes
hébergées ou g& ces résidents.

2./2-




B 2de
Aet 5735 |

AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 539.1
Insérer, aprés |'article 539 du projet de loi, le suivant -

« 539.1. La decision de Santé Québec de ne pas renouveler une autorisation ou
concernant sa suspension ou sa révocation forcée doit étre notifice par écrit au
titulaire. Dans le cas d'un centre médical spécialisé, une reproduction de cette
décision est transmise sans délai a la Régie de I'assurance maladie du Québec qui,
sur réception, informe les médecins et les dentistes, le cas échéant, qui exercent leur
profession au sein du centre concerné de I'application de I'interdiction de rémunération
prévue au premier alinéa de I'article 22.0.0.0.1 de la Loi sur 'assurance maladie. ». P
AL/

Commentaires WQSQV
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 540
A rarticle 540 du projet de loi :
1° remplacer « révoquée » par « fait 'objet d’une révocation forcée »:
2° remplacer, dans le texte anglais, « holder » par « operator ». ’

)\Q)
Commentaires P&? §Q/

4 l'article 540 du projet ot une modification afin d'en
avec l'article 532.1 qui
r une coquille du texte anglai

Cet amendement apport
assurer la concordan
volontaire ou forcée” il vise également & corrj

ﬁ}tedél'article 540 du projet.de loi tel qu’amendé

d 540. L'exploitant dont l'autorisation est suspengdué, révogquée fait I'obje
e0u n'est pas renouvelée pelt contester fa décision”de Santé
e Tribunal administratif du QUébec, dans les 60 jours qui suivent la
e elle lui a été notifiée.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 540.1

Insérer, aprés l'article 540 du projet de loi, ce qui suit :

« SECTION 1.1
« REVOCATION VOLONTAIRE

« 540.1. Santé Québec ne peut révoquer une autorisation a la demande de son
titulaire que si 'une des conditions suivantes est rencontrée :

1° le demandeur a pris les arrangements nécessaires afin qu’au moins un
autre titulaire d'une autorisation appropriée lui succéde dans les activités visées par
l'autorisation dont il demande la révocation et cet autre titulaire devient débiteur envers
les usagers ou, selon le cas, les clients de toute prestation a laquelle le demandeur
s'est obligé dans l'exercice de ces activités;

2° le demandeur est en mesure de fournir a ses usagers ou, selon le cas,
ses clients les prestations auxquelles il s’est obligé dans I'exercice des activités visées
par l'autorisation dont il demande la révocation, jusqu’a ce que celle-ci soit finale, et,
le cas échéant, un plan de cessation des activités a été approuvé en vertu de i'article
522 al'egard de ces activités. ». /

A/

ditions devant étre remplies.afin que le titulaire d’'une
Ir, a sa demande, la révocati

Commentaires

Cet amendement prévoit les
autorisation puisse en ob

Les conditions prévdes au paragraphe 1° visent'les cas ou le titulaire de I'autorisation

Les conditions prévues
I'exercice de telles act

paragraphe 2° visent quant.a
és sans qu'il N’y aitde re eur.

elles les cas ou prend fin
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 540.2

Insérer, aprés I'article 540.1 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

540.2. Tout titulaire d’'une autorisation qui souhaite en obtenir la révocation doit en
faire la demande a Santé Québec.

La demande precise s'il s’agit d'une revocation compléte ou, s'il s'agit d'une
révocation partielle, énumere les lieux, les installations, les locaux ou les classes
auxquels fa révocation s'appliquerait.

Elle fait également état, le cas échéant, des arrangements pris afin qu'au moins
un autre titulaire d'une autorisation appropriée succéde au demandeur dans les
activités visées par 'autorisation dont la révocation est ainsi demandée.

La demande comporte enfin tout autre renseignement déterminé par réglement
de Sante Québec. ». P
peig
L
Commentaires §

Cet amendement-prévoit la nécessité, T obtenir la révocation ntaire d'une
autorisation, @'en faire la demande-a Santé Québec et il précise la teneur de la—
demand ol
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 540.3

Insérer, aprés l'article 540.2 du projet de loi tel gu’amendé, le suivant :

« 540.3. Santé Québec fait droit 3 la demande de révocation seulement si le
demandeur lui démontre qu’il remplit I'une des conditions prévues a l'article 540.1.

La décision par laquelle Santé Québec fait droit & la demande peut étre assortie
de toute condition de cessation des activités pouvant étre prévue en vertu de
l'articie 539.

Elle transmet au demandeur un document attestant sa décision lorsqu'elle fait
droit & la demande de révocation. La décision doit également comporter la mention

visée au deuxiéme alinéa de 'article 538. ». -

A/
Commentaires 3Q
Cet amendement prévoit la démonstration devant étre faite pour que Santé Quebec

& une demande de révocation et précise la teneur du documen
cision de Santé Québec fais foit a une telle demande.

puisse faire
atteste |
ditions de cessation

utorise également Sa uebec déterminer des

d'activités.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 541

A rarticle 541 du projet de ioi ;

1° remplacer « dont |'autorisation est suspendue, révoquée ou dont le
renouvellement a été refusé » par « qui regoit la décision par laquelle Santé Québec
suspend, révoque ou ne renouvelle pas l'autorisation »;

., . 4
2° insérer, a la fin, « ou 540.3 ».

Commentaires E < v

Cet amendement apport ‘article 540 du projet de loiurie modification afin d’
assurer la concordance avec larticle 540.3 quu pré que la révocation volprfaire
i€ de conditions. II vise au33| assurer la concordance-avec les

ebec pourrait néanmoins déciderqu’une autorisation n'est.pas renouvelée.

Il vise également a prec
conformer aux dispost

r le texte quant au mom
jons de l'article 541.

ou I'exploitant est tenu de se

Il vise enfin.amaodifier le texte anglais pour en faciliter la compréhension.

Texte de I'article 541 du projét de loi tel qu’amendé /

541. L'exploitant qui-recoit la décision par Iaquelle Sante ébec suspend,
révoque ou ne rehouvelle pas l’autorlsatlo i
: - 5 doitenii
doit cesser ses activités a [lintérieur

conformément aux conditions prescrits par Santé
539 ou 540.3.

rmer aussitdt sa clientéle.
u délai et, le cas échéant,
uébec en application de l'article
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 543

Remplacer, dans le premier alinéa de Farticle 543 du projet de loi, « refusé de » par
« décidé de ne pas ». &i/

Commentaires

Fexpleitant, résilier ce bail. Le préavis i C
onne quittera sa chambre ou son Jdgement. A compter de cette date;le bail est
frésilié de plein droit. Ce préavis dpif étre transmis, au plus tard, 8@jours apres la

L’exploitant e résidence privée pour ainé
d'une personne en raison de la résiliation d’

e peut réclamer aucune indemnité
ail en application du présent article.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 546

Remplacer, le dernier alinéa de l'article 546 du projet de loi, par l'alinéa suivant :

« Un réglement édicté en application du présent article ne peut exiger aucun
droit pour la délivrance ou le renouvellement d’une autorisation pour I'exploitation
d'une ressource offrant de 'hébergement lorsque le demandeur ou le titulaire de
lautorisation est un organisme sans but lucratif, ou pour des services
dlinterruption  volontaire de grossesse offerts par un organisme
communautaire. ».

Commentaires

Cet amendement vise a clarifier guaucun droit ne pedt étre exigé pour la

PR g

N

546.[...]

apouvelement-de—at - —Un _réglement édicté en application du
grésent _article ne peut exifler aucun droit pour la défivrance ou le
renouvellement d’une autorisation pour I'exploitation” d’une ressource
offrant_de I'hébergemént lorsque le demandeur”ou le titulaire de
Pautorisation est up”organisme sans but lucratif{ ou pour des services
d’interruption _velontaire de grossesse offérts par un organisme
communautaire.

-




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 552
A l'article 552 du projet de loi

1° remplacer « En cas de cessation des activités du titulaire » par
« Lorsqu’elie décide de la suspension ou de la révocation volontaire ou forcée »,

2° supprimer « , que celle-ci découle d’'une décision de ce titulaire ou de la
perte temporaire ou définitive de son autorisation ».
Commentaires

Cet amendement propose d'abord un remplacement dans l'article 552 du projet de loi

&spond aux notions de révocation volontaire ou forcée et a la suspension, dont
effets sont prévus par les articles-532.1 & 532.4, récemment introdui
amendements,

par

AL 248
Pt 532

X
10@*%?‘?/

Texte de Particle 552 du pfojet de loi tel qu’amendé
552. Lorsqu’elle-décide de de la suspension ou de a révocation volontaire ou
forcée En—cas Jes 65—aut e—d’'une autorisation pour

Iexplmtatu d'un etabhssement prive qun offre des services d’hébergement, d’'upne
ressource offrant de I hebergement ou duhe re5|dence prlvee pour alne ~aue-celle

d’une-déc o titd 5 g arta tamnaraire o

de-aen—auteﬂsaﬂon Sante Qu hec d0|t s’assurer qu'une personne-qui est hebergee
par cet établissement ou parf cefte ressource ou qui réside dans cette résidence
obtient I'aide & sa relocagksation lorsque cette personne le requiert.

~
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AMENDEMENT
Projet de 1oi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 554
Au premier alinéa de I'article 554 du projet de loi
1° remplacer le paragraphe 1° par le suivant :
«1° lexploitant ne remplit plus les conditions requises pour obtenir
I'autorisation dont il est titulaire ou Santé Québec a suspendu cette autorisation, en a

prononcé la révocation forcée ou ne I'a pas renouvelée; »;

2° remplacer, dans le paragraphe 2°, « l'autorisation de I'exploitant a éte
suspendue parce qu'il » par « I'exploitant »,

3° insérer, aprés le paragraphe 2°, le suivant :

« 2.1° l'exploitant n'a pas satisfait & une condition de cessation des activites
qui lui a été imposée en vertu de l'article 539 ou 540.4; »;

4° remplacer, dans le texte anglais du paragraphe 4°, « are receiving »
par « receive ». ‘)
V
Commentaires F@ ;§

Cet amendement

place le paragraphe 1° premier alinéa de l'article” 554 du
projet de loi modification afin d’en assurér la concordance avec arfiefe 532.4. En
effet, tant-qu’il y aura une exploitation pouvant faire I'objet d’ administration
proyis@ire, la révocation ou la déeision de ne pas renouveler I'aytdrisation ne sera pas
ale, comme le précise I'griicle 532.3, il s'ensuit que I'expleifant sera encore titulaire

d’une autorisation.

Rappelons quetarticle 532.4 limite néanmoins ld portée d’une telle autorisation.

L’amendement permet &
I'exploitant ne satisfai
imposées, que lg-Cession des activités résulte-Ge la révocation forcée de son



Enfin, il vise a corriger, dans la versidn anglaise, le temps de verbe utilisé pour celui
qui est approprié dans la situatjeti.

Texte de 'article 554 du projet de loi tel qu’amen

ébec peut désigner une pers
jours, l'administration proviSoire d’un établisseément prive, d'une

1° I'exploitant ne remplit plus les conditions requises pour obtenir

en a prononcé la révocafion forcée ou net’a pas renouvelée;

/ P'autorisation dont il est titutaire ou Santé Québec a suspendu cette autorisation

I'exploitant batterisationd sloitant a-oté<Suspendus-parce-guil n'a
pas apporté, a lintérieyr’des délais fixés par Santé Quebec ou a sa satisfaction, les

gfrectifs ordonnés gar celle-ci en vertu de I'article 537 ou qu'il n'a pas respecté

/ I'engagement pris’en application de cet articl€;
2.1° _A'exploitant n’a pas sdtisfait 4 une condition de cessation des

activités dui lui a été imposée enh vertu de Particle 539 ou 540.4;

3° I'exploitant ne prend pas les moyens nécessaires afirte mettre fin a tout
de maltraitance.a( sens de la Loi visant & lutter contre la-fhaltraitance envers les

ainés et toute gutfe personne majeure en situation de vuliérabilité, ayant été porté a
/ sa connaissance,

4° I'exploitant s’adonne & des pratigues ou tolére une situation qui, de 'avis
4€ Santé Québec, sont susceptibles de gefmpromettre la santé ou le bien-étre des
personnes recevant ou pouvant recexdir des services de I'exploitant ou qui.sont

incompatibles avec la poursuite de s4 mission;

5° I'exploitant éprouve des difficultés qui, de l'avis de Santé Québec,
compromettent sérieusemerit la qualité des services du domaine de la santé et des
services sociaux quit” rend, son administration, son ofganisation ou son
fonctionnement.

Santé Québec peut prolonger la durée de 'adrfiinistration provisoire pour une

période d’auplus 180 jours.

2 (2
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 555 e

Retirer l'article 555 du projet de loi. P@ég;v/

Commentaires

Cet amendementest en concordance aveeiamendem l'article 5 u projet de
loi, les dispesSitions ainsi retirées seronf reprises a article.




Frana 25)
Fred. Ne

AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 556
A l'article 556 du projet de loi :

1° insérer, dans le premier alinéa et aprés « provisoire », « d'un établissement

privé, »,

2° insérer, dans le troisieme alinéa et aprés « I'exploitation », « de I'établissement "/
rivé, ».

p P@Qg/

Commentaires

e administration provisoire d'up-€tablissement, a ce
ine si tous ou certains des powvoirs de l'exploitant sont

//'

Cet amendement vise, lors
que Santé Québec déte
suspendus.

Texte de Pagti

inue d'exercer ses pouvgirs & I'égard de ses

En tout temps, I'exploitant c
jé issement privé, de la

activités autres que celles s a l'exploitation de I'é
résidence ou de la ressource, le cas échéant.
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 564

Remplacer, dans larticle 564 du projet de loi, « un centre médical spécialisé, un
établissement privé ou une ressource offrant de I'hébergement » et « une résidence
privée pour ainés lorsque, selon le cas, ce centre, cet établissement, cette ressource
ou cette résidence est exploité » par, respectivement, « I'exploitant d'une entreprise
qui offre les services visés a l'articlg,481, 484 ou 485 » et « un immeuble d’habitation
collective dans lequel sont offerg‘lsgs’ services de l'entreprise visée a larticle 483,
lorsque cette entreprise est exploitée ». P

At/

Commentaires ( i SQ‘/

Cet amendement apporte a l'artiCle 564 du projet de loi des modifications que le
texte refléte le fait qu'il vis€ I'évacuation et la relocalisation dans le cas@'entreprises
exploitées illégalement, c'est-a-dire sans l'autorisation prévue les articles 481,
483, 484 ou ~Comme ces entreprises sont exploitées sar$ autorisation, elles ne

2sidence privée pour aines,
rces offrant de I'hébergement ou étgbfissement privé puisque ces
ésignations sont, dans le projet de loi, ¢
conformément a une autorisation.

,
2
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564. Santé Québec peut procéder & I'évacuation et a la relocalisatign—des
personnes qui sont hetergées par 'exploitant d’une entreprise qui-offre les
services visés a Particle 481, 484 ou 485 —un—centre—médical-spécialise—un
ablissement-privé-ou-uneressedrce-offrant-de Fhébergemen gutelles qui résident
dans un imafeuble d’habitation collective dans_lequel
de Penteeprise visée a l'article 483, lors

- Modco =Yl a¥a af= - ALY E -
=i

-
- wawa- = o gQacy = - - o it

aebource—ou-cette—résidence—est-exploité sans-autorisation. Le cas échéant, les
deuxiéme, troisiéme et cinquiéme alinéas deYarticle 562 et I'article 563 s'appliquent,
avec les adaptations nécessaires.




Frn 253

At Seo

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 566

Remplacer, dans le premier alinéa de l'article 566 du projet de loi, « s'il n'est titulaire
d’une autorisation lui permettant de fournir ie traitement médical spécialisé pour lequel
cette sédation-analgésie ou cette anesthésie est requise dans le cadre de
Iexploitation d'un centre médical spécialisé ou d’un établissement privé » par « sauf
si elle est pratiquée conformément a I'article 507.1 ou 528.1 ».

Commentaires ?Q}Q bQ v

Cet amendemWose de simpfifier le texteyl‘éticle 566 du yo‘et{e loi.

he sédation-analgésie-profonde
ou modérée, ufie anesthésie générale ou une anesthésie régionale du type tronculaire
ou du typg-bloc a la racip€ d’'un membre, excluant le bloc digital gauf si elle est
oratiquée conformémént _a larticle_507.1 ou 528.1 sipést—titulaire—dune

. - , o
=l -l at¥a = . =Y amtala aal-Ya a¥a¥a: -

D

Le gremier alinéa nempéche pas la presiation des soins qui’y sont visés au

sein d'ufh établissement _plblic.



AL
Dok SoS

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 565
A r'article 565 du projet de loi :
1° supprimer, dans les premier et deuxiéme alinéas, « 562 ou »;

2° remplacer, dans le quatriéme alinéa, « en raison d'un danger imminent » par ,
« pour les motifs prévus au premier alinéa de 'article 562 ». X%

_ P

jet de loi tel qu’amendé

Texte de I'article 565 du

L

/]

Les deuxié et troisiéme ahneas ne sap quent pas Iorsque Santé Québec
procéde & une évacuation pour_les motifs

révus au premier alinéa de Y'article
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

TITRE IV, CHAPITRE | ET ARTICLE 571.1

Insérer, aprés l'article 571 du projet de loi, ce qui suit :

« TITRE IV

« REGLEMENTATION DES SERVICES DAGENCES DE PLACEMENT
DE PERSONNEL, DE _ LA MAIN-D'CEUVRE INDEPENDANTE ET
DE CERTAINES ACTIVITES DE CABINET PRIVE DE PROFESSIONNEL

« CHAPITRE |
« AGENCES DE PLACEMENT DE PERSONNEL ET MAIN-D'CEUVRE
INDEPENDANTE

« 571.1. Un prestataire de services du domaine de la santé et des services
sociaux ne peut recourir aux services d'une agence de placement de personnel
ou a de la main-d’ceuvre indépendante, sauf dans la mesure prévue par
reglement du gouvernement.

Le gouvernement peut notamment :

1° définir ce qui constitue une agence de placement de personnel
et de la main-d’ceuvre indépendante;

2° fixer la période durant laquelle un prestataire peut recourir
aux services d'une agence de placement de personnel ou a de ia main-d'ceuvre
indépendante;

3° établir une tarification horaire maximale pour toute journee de
travail effectuée par un membre du personnel d'une agence de placement
de personnel ou par de la main-d’ceuvre indépendante pour tout titre d’emploi
ou pour toute catégorie d’emploi qu'il identifie et dont les services correspondent
aux taches du personnel d'un prestataire,

4° déterminer les obligations qui incombent a un prestataire, a
une agence de placement de personnel ou a de la main-d'ceuvre indépendante;

| [z



5° établir toute autre condition ou modalité relative au recours
aux services d'une agence de placement de personnel ou a de la main-d’'ceuvre
independante;

6° déterminer les mesures administratives applicables en cas
de défaut de respecter les dispositions d’'un réglement pris en application du
présent article;

7° identifier, parmi les dispositions d’un réglement pris en application
du présent article, celles dont la violation constitue une infraction et rend
le contrevenant passible de 'amende prévue a l'article 708.1.

Les dispositions d'un réglement du gouvernement peuvent varier
selon les catégories de prestataires, les secteurs d'activitts des agences
de placement de personnel ou de la main d'ceuvre indépendante, les catégories
de personnel, les titres d’emploi, les régions sociosanitaires ou les territoires
qu’il détermine.

Sont des prestataires de services du domaine de la santé et des
services sociaux visés par le présent chapitre, une ressource intermédiaire,
une ressource de type familial, une résidence privée pour ainés, une maison
de soins palliatifs titulaire d'un agrément délivré par Santé Québec en vertu de
Farticle 438 ou une institution religieuse qui exploite une infirmerie ou
qui maintient une installation d’hébergement et de soins de longue duree
pour recevoir ses membres ou ses adherents. ».

v
X/
Commentaires P@Q SQV

e reprendre dans le projet de loi la limitation
d'une agence de pla du personnel ou a d
Loi sur les services de e et
la Loi fimitant le recoyrs~aux services
Uvre indépendante
, chapitre 8).

L’amendement a pour b
du recours aux servj
la main-d’ceuvre_irdépendante, introduite
les services_sociaux (chapitre S-4.2

dans e secteur de la santé et des services sociaux



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 571.2
Insérer, aprés larticle 571.1 du projet de loi, tel gu'amendé, le suivant :

«571.2. En raison de circonstances exceptionnelles, le ministre peut, de
sa propre initiative & I'égard d'un prestataire de services du domaine de la santé
et des services sociaux ou a la demande d'un tel prestataire, accorder
une autorisation permettant a ce prestataire de recourir, pour la période
qu'il détermine, aux services d’une agence de placement de personnel ou a de
la main-d'oeuvre indépendante. Si le ministre le juge opportun, il peut renouveler
cette autorisation pour toute période qu’il détermine.

Les dispositions prévues par réglement pris en vertu de l'article 571.1
s'appliquent au prestataire visé au premier alinéa durant toute période fixée
par le ministre, avec les adaptations nécessaires. Le ministre peut assortir
son autorisation ou son renouvellement de conditions additionnelles a celles
prévues par un tel réglement, s'il le juge necessaire. ».

Commentaires

AetSH.2
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Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

CHAPITRE |l ET ARTICLE 671.3

Insérer, aprés l'article 571.2 du projet de loi, tel qu'amendé, ce qui suit :

« CHAPITRE Il
CABINET PRIVE DE PROFESSIONNEL

« 571.3. Les services assurés par le régime institué par la Loi sur l'assurance maladie
ne peuvent &tre dispensés & distance par un professionnel de |a santé, au sens de
cette loi, qui exerce sa profession dans un cabinet privé de professionnel que dans
les cas et aux conditions que Santé Québec détermine par reglement. ».

/
N/
Commentaires P«c‘}"f 5@/

L'amendement a pour but de-reprendre dans le projet de loi 'obligation, introduite a 1a
Loi sur les services dgsanté et les services sociay la Loi visant & menter




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 30

Remplacer, dans le premier alinéa de l'article 30 du projet de loi, « 13 » par ’

« 15 ».
Mbqs/

/

~J

Article 30 du projet de loi tel que modifié

d’office.

Le sident et chef de la
géféral de Santé Québeeg aux fins de I'applicatio
des sociétés d’Etat (chépitre G-1.02).

irection est considéré étre le président-directeur
e la Loi sur la gouvernance
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 37.1

insérer, aprés l'article 37 du projet de loi, le suivant :

« 37.1. Une résolution du conseil d’administration de Santé Québec ne peut,
sans I'approbation du ministre, instituer plus d'un d'établissement de Santé Québec
dans une méme région sociosanitaire.

Il en est de méme de la résolution qui diminue le nombre de ces établissements
dans une méme région sociosanitaire.

Santé Québec requiert 'avis de tout conseil d'établissement de la région
concernée sur augmentation ou la diminution du nombre d'établissements prévue
par la résolution.

Lorsque Santé Québec soumet une résolution & approbation du ministre, elle
lui communique tout avis obtenu en vertu du troisiéme alinéa. ». )\fu

Commentaire

rritorial dans une telle
pas a l'approbation du

région en vertu de larticl
ministre la décision quj-Viserait a créer un tel etabli

t vise le nombre d'établisse
e relatif aux fusions, intéegrat
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 46

Ajouter, a la fin du paragraphe 3° de l'article 46 du projet de loi, « de méme que tout
réglement que Santé Québec est habilitée a prendre en vertu de la présente loi ».

)
. P&Q\Q'/
Commentaires

élégués par le conseil
de la modification d'un

o

Cet amendement vise a ajouteraux pouvoirs ne pouvant étr
d’administration de Santé~Québec celui de la prise
réglement.

Article u projet de loi tel que modifi

46" le conseil d’administration Santé Québec ne peut déléguer les pouvoirs

suivants :

1° engager le crédit anté Québec;

2° instituer un établissement territorial ou autre que territorial, modifier son acte e

d’institution ou préttre fin & son existence;

3° prerdre ou modifier le réglementintérieur de Sante Quebec de éme _que
tolit_réglement que Santé Québe€ est habilitée a prendre enVertu de la

@sente loi;

4° nommer des pe s qui exercent des responsabjifes de direction sous
I'autorité immédiate du président et chef de la direction.

[



Am Zo |
Artic!eL_Bu\

Projet de loin® IS

AMENDEMENT
ARTICLE 43 (

L’amendement coté Amdola été _[€He

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am Qb__c'



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 94
A rarticle 94 du projet de loi :
1° insérer, aprés le premier alinéa, le suivant :

« Elle doit de méme affecter les revenus générés par les activites de
recherche ou d’innovation d'un établissement a celui-ci. »;

2° remplacer, dans le deuxiéme alinéa, « cette fin » par « ces fins ». a

Commentaires

Cet amendement vise a prévoir que les revenus générés par les activités de
recherche d’un établissement doivent étre utilisés gour cet établissement.

Article 94 tel que modifié

94. Santé Québec doit affecter a 'un de sgs établissements les dons, les legs et
les autres contributions qu'elle regoit et glii sont destinés a cet établissement par
leurs contributeurs.

Elle doit de méme affecter lés_revenus générés par les activités de
recherche ou d’innovation d’uryétablissement a celui-ci.

A cette—fin ces fins, el}é tient une comptabilité distincte a Fégard des
contributions qui sont de najdre financiére.

/



Am ;‘SL?)
Artic!e%- (

Projet de loi n° IS

AMENDEMENT
ARTICLE G4 |

. —
L’amendement coté AmZ&ha été _[efire

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am S
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 16

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 95

Remplacer, dans l'article 95 du projet de loi, « elle doit déposer ou placer cette
contribution » par « si elle ne confie pas cette contribution a une fondation d'un
établissement conformément a l'article 94.1, elle doit la déposer ou la placer ». j lf:

Commentaires

Cet amendement vise a apporter a l'article 95 du projet de loi une correction afin
de préciser qu’il s'applique a la contribution qui nja pas été confiee a une
fondation en vertu de Farticle 94.1.

Article 95 du projet de loi tel que modifié

95. Lorsque Santé Québec regoit U contribution affectée par son
contributeur soit a des fins particuliéres, soit afin de doter un établissement de
Santé Québec d'un capital qui doit étrg préservé et dont seuls les revenus
pourront étre utilisés, si elle ne confie pas cette contribution a une fondation
d’un établissement conformément & 'article 94.1, elle doit la déposer ou la
placer i = Hou conformément aux
dispositions du Code civil relatives/ aux placements présumeés sirs, jusqu'a ce

qu’elle en dispose conformément A son affectation.
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AMENDEMENT AA. 0
Projet de loi n° 15

LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 96

Retirer l'article 96 du projet de loi. a 6}7{(/

Cet amendement retire Farticle
I'introduction de l'article 94.1.

projet de loi par concordance avec



AMENDEMENT Adk. 1+

Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 97
A Farticle 97 du projet de loi :

1° remplacer, dans ce qui précéde le paragraphe 1°, « la fondation »
par « une fondation »;

2° insérer, dans le sous-paragraphe ¢ du paragraphe 2° et apres
« recherche », « et d’'innovation ».

Commentaires

Cet amendement vise d’abord a remplacer, avant le mot « fopidation », l'article
défini « la » par l'article indéfini « une » afin de dissiper tout dgute possible quant
a la possibilité qu'il existe plusieurs fondations d'un établissgment pour un méme
établissement.

Il vise ensuite & préciser que les activités d'innovation soft également visées.

Article 97 du projet de loi tel que modifié

97. Pour lapplication de la présente loi/ est considérée étre une
fondation la-fondation d'un établissement la pefsonne morale sans but lucratif
qui remplit 'une des conditions suivantes :

1° elle a essentiellement pour objet de retueillir les contributions versées en
faveur d’un établissement de Santé Québeg/nommément désigné dans son acte
constitutif ou d’'un autre établissement Aui lui est substitué par le conseil
d’administration de Santé Québec;

2° elle a principalement pour objet de recueillir des contributions au bénéfice
de tout ou partie de la mission poursui¥ie par un tel établissement et devant étre
utilisées a l'une des fins suivantes :

a) I'achat, la construction, la rénovation, I'amélioration, Fagrandissement ou
laménagement de biens immobiliefs mis a la disposition de l'établissement;




b) I'achat, I'installation, 'amélioration ou le remplacegrient de I'ameublement,
de I'équipement ou de l'outillage mis a la disposition de A établissement;

c) les activités de recherche et d’innovation de jetablissement;
d) I'amélioration de la qualité de vie des usageys de l'établissement;
e) fa formation et le développement des ressources humaines exergant leurs

activités au sein de I'établissement pour des begoins spécifiques.

21
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AMENDEMENT Arr.A% . \
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 97.1

Insérer, aprés l'article 97 du projet de loi, le suivant :

« 97.1. La contribution affectée a un établissement en vertu de l'article 94 qu'a
recue Santé Québec d’'une fondation de cet établissement ne peut étre
réaffectée a une autre fin que celle pour laquelle elle a été regue ou a un autre
établissement sans l'autorisation de cette fondation. ».

Commentaires

ontributions regues par Santé Québec
I'établissement pour lequel elles étaient

Cet amendement vise a prévoir que le
d’une fondation demeurent affectées
initialement destinées.
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AMENDEMENT Act Y

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 98

Ajouter, a la fin de I'article 98 du projet de loi, I'alinéa suivant :

« Sauf si le contributeur a manifesté une volonté contraire, il en est de
méme des contributions suivantes :

1° la contribution provenant, méme indirectement, du fonds consolidé
du revenu;

2° la contribution versée par une personne ou un groupement dont les
résultats sont consolidés dans les éfats financiers du gouvernement visés au
paragraphe 1° de l'article 86 de la Loi sur 'administration financiere;

3° la contribution versée par un autre gouvernement au Canada que
celui du Québec, par l'un de ses ministéres, un de ses organismes
gouvernementaux ou par un organisme public fédéral au sens donné a ces deux
derniéres expressions par la Loi sur le ministére du conseil exécutif;

4° la contribution est versée en vertu d'un acte conclu avant ['entrée
en vigueur de |'article 94.1. ».

Commentaires

Les paragraphes 1° a4 3° du nouvel alinéa que propoge cet amendement vise a
ce que les sommes provenant du gouvernement dy Quebec, du gouvernement
fédéral ou d’un autre gouvernement au Canada fie soient pas obligatoirement
versées a la fondation d'un établissement, a yhoins que le contributeur n'ait
manifesté une volonté contraire.

Le paragraphe 4° vise le méme objet pour les/contributions versées en vertu d’un
acte antérieur a la loi nouvelie parce qu’au fmoment ol un tel acte a éte forme,
les dispositions de la Loi sur les servicgs de sante et les services sociaux
accordaient aux établissements la faculté/de verser de telles contributions a une
fondation mais ne les y obligeaient pas. Ainsi, on ne peut présumer du silence du
contributeur que celui-ci souhaitait que sa contribution soit confiee a une

l/2



fondation, contrairement a la conclusion qui devrait étre conclue gn vertu de
Farticle 94.1 en cas de silence de l'acte.

Article 98 du projet de loi tel que modifié

98. A l'exception du premier alinéa de [larticle 94, les
présente section ne s’appliquent pas a une subvention ver
en vertu de la section |.

ispositions de la
e a Santé Québec

Sauf si le contributeur a manifesté une volon contraire, il en est de

méme des contributions suivantes :

1° la_contribution indirectement, du fonds
consolidé du revenu;

2° la_contribution _vers roupement
dont les résultats sont consolidés

gouvernement visés au paragraphe 1
I’administration financiére;

3° la contribution versée pdr un autre gouvernement au Canada
que celui du Québec, par l'un de ses ministéres, un _de ses organismes
gouvernementaux ou par un organisme public fédéral au sens donné a ces
deux derniéres expressions pargg Loi sur le ministére du conseil exécutif;

4° la contribution est Yersée en vertu d’'un acte conclu avant
I’'entrée en vigqueur de l'article 54.1.

/
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AMENDEMENT ack. 9%\

Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 98.1

Insérer, aprés l'article 98 du projet de loi, le suivant :

« 98.1. Les dispositions de la présente section, autres que le deuxiéme alinéa de
larticle 94.1, n'ont pas pour effet de restreindre ou de retirer les pouvoirs d'une
fondation d’un établissement dans I'administration des dons, des legs et des
autres contributions qu’elle regoit. ».

Commentaires

Cet amendement vise a clarifier qu€ la présente section du projet de loi ne
g’applique pas aux contributions rg¢ues par la fondation d'un établissement, mais
a celles regues par Santé Quebéc.

G

L]



AmZ40
Article IcA .

Projet de loi n° S~

AMENDEMENT
ARTICLE 1O4 .

L’amendement coté Am?j_oa été _(eh &5

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am om



Am 2|
Article &L

Projet de loin®

AMENDEMENT

ARTICLE lll;k

’amendement coté AmZH a été Reteé.

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am Qf\
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AMENDEMENT Al NUA
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 116.1

Insérer, aprés l'article 116 du projet de loi, le suivant :

« 116.1. Le conseil d'établissement établit les orientations stratégiques de
I'établissement, s'assure de leur mise en application et s'enquiert de toute
question qu'il juge importante relativement aux activités pour lesquelles les
pouvoirs du conseil d’administration de Santé Québec lui ont été délégués en
vertu de l'article 43.1.

Le conseil d’établissement peut, aux conditions et selon les modalités qu'il
détermine, déléguer les pouvoirs qui lui sont délégués en vertu de l'article 43.1
au président-directeur général et lui permetire de les sous-déléguer a un autre
membre du personnel affecté a la réalisation de taches au sein de
I'établissement. ». -
2

X
Pk ¢

de la Loi sur fa gouvernance des

Commentaires

Cet amendement est inspiré de l'article 1
sociétés d'Etat. L'objectif est que le consefl d’établissement ait un rle simitaire a
celui d'un conseil d’administration dang’ les matiéres qui lui sont déléguées en
vertu de larticle 43.1, soit 'enseignerrent, la recherche et innovation.

De plus, il permet au conseil d'établissement de déléguer 'exercice des pouvoirs
qui lui ont été délégués au président-directeur géneral et d'autoriser celui-ci a
sous-déléguer ces mémes polvoirs.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 117

Remplacer l'article 117 du projet de loi par le suivant :

« 117. Le conseil d'établissement, outre les fonctions que lui confére la présente
loi, peut donner son avis au président-directeur général sur tout sujet concernant
les activités et la gouvernance de I'établissement dont les suivants :

1° lorganisation administrative, professionnelle et scientifique de
I'établissement;

2° la prestation des services au sein de I'établissement notamment en ce
qui concerne :

a) l'expérience vécue par les usagers a 'égard des services de santé et
des services sociaux offerts par I'établissement;

b) ia gestion des plaintes;

¢} les besoins sociosanitaires et les particularites des communautes
composant la population desservie par I'établissement;

d) 'accessibilité des services de santé et des services sociaux;

3° les recommandations formulées par le comité consultatif visé a
l'article 125;

4° le maintien et le développement de la culture organisationnelle de
I'établissement;

5° la gestion des ressources dont dispose I'établissement.

Le conseil d'établissement peut également donner son avis au
président-directeur général sur le mode de répartition interrégionale des
ressources employé en application du premier alinéa de larticle 93.

Le conseil peut requérir du président-directeur général qu'il donne suite a
un avis qu'il rend. Le président-directeur général doit communiquer au conseil les
motifs de tout refus de donner suite a un tel avis. ».

<b
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Commentaires

Cet amendement vise a revoir les fonctions du conseil d'établissement
considérant les modifications prévues par amendement & sa composition et
Fintroduction de l'article 43.1 projet de loi prévoyant une détégation de
pouvoirs en certaines mati¢

De plus, il élargit sujets sur lesquels le conseil détablissement peut donner
son avis par laréformulation du premier alinéa.lk-prévoit également de nouvelles
de sujets sur lesquels ses~avis peuvent porter c'est-a-dire
laccesSibilité des services et le de de répartition interrégionale des

22
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AMENDEMENT pc g
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 118

Insérer, dans l'article 118 du projet de loi et apreés « I'établissement », « ainsi que
toute autre relation qu'il juge nécessaire a I'exercice de ses fonctions ».

AL
Commentaires M%QV

Cet amendement apporte un changement en concgfdance avec l'amendement a
I'article 117 du projet de loi modifiant les fonctions/du conseil d’établissement.

Article 118 tel que modifié

118. Le conseil d'établissement maintient des relations avec les communautés
composant la population desservie par }’établissement ainsi_que toute autre
relation_qu’il juge nécessaire a l'exercice de ses fonctions. Au besoin, il
procéde a des consultations, sollicit¢’ des opinions et regoit et entend les
requétes et les suggestions de personnes, d’organismes ou d'associations. Il
peut aussi créer des sous-comités.

/
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AMENDEMENT /}(Hl"l

Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 119
Remplacer, dans le deuxiéme alinéa de l'article 119 du projet de loi, « etle numéro de
téléphone contenus au dossier d’'un usager » par « , le numéro de téléphone et les

autres coordonnées permettant de joindre un usager contenus a son dossier ».

Commentaires

Cet amendement vise a permettre I'utilisation d’autres moyens ge communications
que le téléphone, tel que le courriel, pour joindre un usager pbur la réalisation de
sondages ayant pour objet de connaitre les attentes des usaggrs et leur satisfaction
a légard de la qualité des services offerts par I'établissement.

Article 119 tel que modifié

119. Le conseil d’établissement doit voir a I'évaluatigh annuelle de I'expérience
vécue par les usagers a I'égard des services de santé ef des services sociaux offerts
par I'établissement de méme que des besoins socigsanitaires des communautés
composant {a population desservie par 'établisseme

Un établissement peut utiliser le nom, I'adresse/ le numéro de téléphone et les
autres coordonnées permettant de joindre un fisager contenus a son dossier et
: alé § pour la réalisation de
sondages ayant pour objet de connaitre les ajfentes des usagers et leur satisfaction
a l'égard de la qualité des services offerts pay I'établissement.

Un usager peut, en tout temps, demandef a I'établissement que les renseignements
le concernant ne soient plus utilisés a ung telle fin.

X
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AMENDEMENT

Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 119.1

Insérer, aprés l'article 119 du projet de loi, le suivant :

«1191. Le conseil détablissement soumet chaque année au conseil
d’administration de Santé Québec, dans la forme qu’il détermine, un rapport
portant sur 'exercice de ses fonctions et les avis qui en résultent. ».

AL
._/
Commentaires ( = N\
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AMENDEMENT Az

Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 121

Remplacer, dans le deuxiéme alinéa de larticle 121 du projet de loi,
« coordonner » par « surveiller ».

Commentaires

Le comité de vigilance et de la qualité reléve du conseil d’établissement et celui-
ci exerce un réle consultatif, a la différence d’'un conseil d’administration. Pour ce
motif, Famendement propose de remplacer la coordination de certaines activités
dont est chargé ce comité par la surveillance de ces activités, puisque la
surveillance — entendue comme [lobservation attentive — n'implique pas
lexercice d'une forme d'autorité comme laurait laisser entendre le verbe
« coordonner ».

Article 121 du projet de loi tel que modifié

121. Le comité de vigilance et de la qualité est responsabl
d’assurer, auprés du conseil d'établissement, le suivi des
suivantes :

principalement
commandations

1° les recommandations du commissaire aux plaintgs et a la qualité des
services relativement :

interventions qui ont éte
te loi;

a) aux plaintes qui ont été formuiées ou aux
effectuées conformément aux dispositions de la prés

b) aux signalements effectués dans le cadre/de la politique de lutte contre
la maltraitance adoptée en vertu de la Loi visapf a lutter contre la maltraitance
envers les ainés et toute autre personne majéure en situation de vulnérabilite
(chapitre L-6.3);

2° les recommandations du Protecjéur des usagers en matiére de sante et
de services sociaux relativement :

a) aux plaintes qui ont été formtilées conformément aux dispositions de la
Loi sur le Protecteur des usagers An matiére de santé et de services sociaux
(chapitre P-31.1);

\/Z
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b) aux interventions qui ont été effectuées confdrmément aux dispositions
de cette loi.

Ce comité est également responsable de ecoordonner surveiller
lensemble des activités des autres instancgs mises en place au sein de
Pétablissement pour exercer des responsabjités relatives a Paccessibilite aux
services, a la pertinence, a la qualité, a la gécurité ou a l'efficacité des services
rendus, au respect des droits des usagerg ou au traitement de leurs plaintes et
d’assurer le suivi des recommandations gde ces instances.

2/2
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AMENDEMENT ﬂ(}. 125

Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 123

Remplacer, dans le premier alinéa de Tlarticle 123 du projet de loi,
« paragraphe 1° » par « paragraphe 2° »

Commentaires

Cet amendement apporte un changement en concordghce avec 'amendement a
larticle 117 du projet de loi modifiant les fonctions dy/conseil d'établissement. Le
contenu qui était initialement au paragraphe 1° de Jarticle 117 du projet de loi a
été déplacé au paragraphe 2° de cet article.

Article 123 tel que modifié

123. Le comité de vigilance et de la gualité veille a ce que le conseil
d’établissement s’acquitte de fagon efficage des fonctions qui lui sont confiées
par le paragraphe-1-paragraphe 2° du pfemier alinéa de l'article 117 et de toute
autre fonction qu'il exerce, le cas échéartt, relativement a la gualité des services.

[-]




AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 130

Supprimer, dans le premier alinéa de l'article 130 du projet de loi, « en vertu de la
présente loi ».

Texte de I'article 130 du projet de loi tel que modifié

130. Sous lautorité immédiate”du président et chef de lgdifection, le président-direct

incombent 3
correcteprént et sans retard.

président-directeur génér. s plein, veille a l'exécution des
%écisions du conseil d’admipistration de Santé Québec et§'assure que lui est transmise toute

présidént-directeur général d’une société d’Etat ne s'appliquent pas au président-directeur
général de I'établissem ent.

av==1
Pet (30
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1 Il doit. avant dé nommer le président<directeur général, consdtlter le

QV\ZZO
Aut N\

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 129

Ajouter, & la fin de l'article 129 du projet de loi, I'alinéa suivant :

« Il doit, avant de nommer le président-directeur général, consuiter le conseil
d'établissement @ moins que les normes et barémes prévus en application de
larticle 51 ne prévoient la participation de membres du conseil d'etablissement

pour la sélection du président-directeur général. ». /\’é/ _
Commentaires Q\&Q (8
Cet amendement vise a ajouter que le Wsement est consulté lors

de la nomination du Mirecteur géneral: /

Article 129 tel gqde modifié

129. Le conseil d’administratieh de Santé Québec nomrie le président-directeur
géngéral d’'un établissemeptde Santé Québec.

conseil d'établiSssement 3 moins que-fes normes et barémes-prévus en
application fle l'article 51 ne préydient la participation de”membres du
conseil d’établissement pour la sé€lection du président-direCteur général.




A, 25
et (35

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 135

A Tl'article 135 du projet de loi :
1° insérer, aprés le premier alinéa, le suivant :

« Le conseil d'administration doit, avant de nommer un président-directeur
général adjoint, consulter le conseil d’établissement a moins que les normes et
barémes prévus en application de l'article 51 ne prévoient la participation de
membres du conseil d'établissement pour la sélection d’'un président-directeur
général adjoint. »;

2° remplacer, dans le troisiéme alinéa, « deuxiéme » par « troisieme ». .

Commentaires W?g?‘/
Cet amendement vise a prévoir que le conseil d’établissement est consulté lors
de la nomination d?@é:\ts-directeurs généfaux adjoints.

Article 135 tel-que modifié

135. président-directeur ~général peut étre ~assisté du nombre de
présidents-directeurs générdux adjoints que déterrfiine le conseil d’administration
e Santé Québec. lIs sefit nommés par ce copseil.

Le conseil d’dadministration doit, afant de nommer un président-directeur
yénéral adibint, consulter le conseil d’établissement & moifis gue les
: efi application_de l'article 51 fie prévoient la

cteur général adjoint exercetés fonctions et les pouvoi
as de

Un président-di
président-diregtéur général si celui-ci est absént ou empécheé d'agir.
vacance ay4oste de président-directeugpdgénéral, un président-dir
adjoint assure l'intérim jusqu’a la noihation du nouveau
président-directeur géneral.

i [z



Si plusieurs préeside
conseil d’administr,
prévues au :

[...

“directeurs générau

troisiéme alin

djoints ont &été nommés, le

ion de Santé Québecdésigne celui qui assume les fonctions




Am ;82—
Article Z&%

Projet de loi n® 1S

AMENDEMENT
ARTICLE Z82

L’amendement coté AmZ&a été (< s

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am _ﬁ)'t/



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 470

Retirer I'article 470 du projet de loi.

Commentaires

A 283
At 4RO

Article 470 du projet de loi tel que modifié




A 284
Fret 455

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE
ET DE SERVICES SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 485

Insérer, aprés le paragraphe 7° du troisiéme alinéa de l'article 485 du projet de
loi, le paragraphe suivant :

«7.1° d'un centre de santé et de services sociaux ou d’un centre
d’hébergement autochtone, situé dans une réserve, offrant des services
communautaires locaux ou des services d’hébergement et de soins de longue ’<")
durée qui sont financés par le gouvernement federal; ». P{&%Qq’

Article 485 tel que modifié

rmettant I'exploitation d'un

i, lorsque tout ou partie de ces sepw
i "une infirmiére praticienne spécialisée ou tout autre

réglement de Santé Québec défermine et classifie les ensembles de
ces comparables a ceux qu'offrént les établissements publics. A cette fin,

eu égard a l'étendue ceux qui seraient normalement fournis un
établissement public€ des usagers présentant les mémes caracteristiues que

présent article ne s'applique pas a I'expleitation d’une entreprise visee
h des articles 481 & 484 ou a l'article 4867En outre, il ne s’applique pas a | -
I'exploitation :

1° d’une ressource intermédiaire ou de type familial,

2° d’'un organisme communautaire qui bénéficie d'un ocation financiere

en application article 435;

3° d’'un cabinet privé de professionnel,

| (2



4° d’'un laboratoire visé par la Loi sur laboratoires médicaux et sur la

conservation des organes et des tissus;

assistée visé par la Loi sur _les activités
iere de procréation assistée (chapitre A-5.01);
leuse ou d'un établissement d&nseignement qui
Il recoit les membres de son personnel ou ses éléves;

5° d’'un centre de procréati
cliniques et de recherche en
6° d’'une institution rel
exploite une infirmerie g

7° d’une institution religieuse qui maintient une installation d’hébergement et
de soins de lopgue durée pour y recevoir ses mepribres ou ses adhérents pourvu
que le nombré d’adhérents n’excéde pas 20,

'un centre de santé et de services sociaux ou d’un cenftré

d’hébergement autochtone, situé dans une réserve, offrant des sérvices
/g6mmunautair_@ locaux ou des” services d’hébergement et soins de

/ lonque durée qui sont financés’par fe gouvernement fédéral;

8° de toute autre entreprise dotée des caractéristiques” déterminées par un

’

réglement de Santé Qugbec.

Commentaires

Actuellement il n'est pas possible pour-es professionnels de ces centres
d'obtenir dés accés au Dossier Santé Québec puisque ces centre$, au vu de

crgant une exemptlon a I'obligation d'avoir une autorisatién de Sante Quebec
our exploiter un établissemertt, une nouvelle catégorie”est créeée a laquelle la
Loi concemant le partage ¢é certains renseignements de santé ainsi que la Loi
sur les renseignements de santé et de services sociaux pourront référer pour
autoriser de nouveaux dcces, et ce, par voie réglementaire.

2 (2
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 1166

Retirer l'article 1166 du projet de loi.

AL
PR o



AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 573.1

Insérer, aprés l'article 573 du projet de loi, le suivant :

« 573.1. Le commissaire peut traiter une piainte conformément aux dispositions
de larticle 597 plutét que conformément a celles du présent fitre, & I'exception des
plaintes suivantes :

1° la plainte formulée par un usager ou son représentant a 'égard des services de
santé ou des services sociaux qu'il a regus, aurait dd recevoir, regoit ou requiert;

2° la plainte formulée par une personne ou son représentant a I'égard des
services du domaine de la santé et des services sociaux qu'il a regus, aurait dd
recevoir, regoit ou requiert.

Lorsque le commissaire décide de traiter une plainte conformément aux
dispositions de l'article 597, il doit aviser l'auteur de la plainte de la date de sa
réception et de la nature du traitement qui lui sera accordée. ».

Commentaires

P2 -
A 5.




AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 574

Supprimer le paragraphe 3° du deuxiéme alinéa de I'article 574 du projet de loi.

Commentaires

1° la plainte gqui'implique un contrdle od une appréciation de la qualité des actes

médicaux, deptaires ou pharmaceutigués ou des services d'une sage-femme poses

ailleurs quw*au sein d'un établissement ou qui concerne autrement I'exercice par un

médegifi, un dentiste, un pharmacien ou une sage-femme de sa profession ailleurs
u sein d'un établissement;

2° la plainte qui gcghcerne un centre médical spécialisé auquel Santé Québec ne
verse pas de somfies d’'argent, & moins gu'elle ne-€oncerne un manguement a la
présente loi;

Le commissairé informe I'auteur de la plainte de son rejet.




Phaze8

Pret stC
AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX

PLUS EFFICACE
ARTICLE 575
A l'article 575 du projet de loi, remplacer « sur examen sommaire » par « en vertu de >@)
l'article 574 ». o

&

Article 575 du projet de loi tg} que modifié




i, F5.
Hed 56

AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 578

Remplacer, dans le premier alinéa de Tlarticle 578 du projet de loi,
« président-directeur général de I'établissement pour lequel il a été nommé » par
« commissaire national aux plaintes et a la qualité des services ». XU

aire national aux plaintes et
sultation d’'une personne-dont

Commentaires

Cet amendement vise a pre
a la qualite des servi
I'expertise est nécegsgaire.

fr que c'est le com
qui autorise la

d

e modifié

Article 578°du projet de loi tel

il procéde a Véxamen d’'une plalnte le.commissaire peut exiger de
lui fournisse tout rensejghement et tout document qu'
ris lacces et la communlcatlo de

578, Lorsqu
oute personne qu’el
estime nécessaire-a cet examen, y comp

Toute personne doit€galement, sauf excuse valable; assister & une rencontre

que le commissaire Convoque.




A, 290
Fed S8

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 575.1

Insérer, aprés I'article 575 du projet de loi, le suivant :

« §75.1. Lorsqu'une plainte est formuiée par un membre du personnel de Santé
Québec ou par une autre personne qui exerce ses activitts au sein d'un
établissement public et qu'elle concerne un acte accompli ou omis a l'égard d’un
usager par un medecin, un dentiste, un pharmacien ou une sage-femme qui exerce
ses activités dans un tel établissement, le commissaire la transfére dans les pius
brefs délais au président-directeur général ou & un autre responsable disciplinaire
qu'il désigne.

Le commissaire avise l'auteur de la plainte de ce transfert, de la date a laquelle il
a eu lieu et met fin a son examen. ».

Commentaires

prévoit que
suppressi

aines des plaintes
doivent étre traitées




Am A9
A S:I'(O

AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 576

Insérer, dans le premier alinéa de larticle 576 du projet de loi et apres « une
plainte », « , autre que celle visée a l'article 575.1, ».

Commentaires

Cet amendement modifie l'article 576 du projet de loi par goncordance avec
Fintroduction de larticle 575.1, qui prévoit le transfert de ceftaines plaintes au
président-directeur général d'un établissement ou a up’ autre responsabie
disciplinaire qu'il désigne.

Texte modifié de I'article 576 du projet de loi /
576. Lorsque I'examen d'une plainte, autre que/celle visée a f'article 575.1,

implique un contréle ou une appréciation de la qualité des actes médicaux, dentaires
ou pharmaceutiques ou des services d’'une/sage-femme posés au sein d'un
établissement ou concerne autrement l'exergice par un médecin, un dentiste, un
pharmacien ou une sage-femme de sa profession au sein de cet établissement, le
commissaire la transfére dans les plus brefs délais au médecin examinateur ayant
compétence pour 'examiner.

Le commissaire avise l'auteuy’de la plainte de ce transfert et de la date 2
laguelle il a eu lieu.




In 293

AMENDEMENT Ack S+
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 577

Insérer, dans le premier alinéa de i'article 577 du projet de loi et aprés « ne transfére
pas », « a un responsable disciplinaire en vertu de l'article 575.1 ou ».

Cet amendement modifie I'article 577 du projet de loj/par concordance avec
lintroduction de larticle 575.1, qui prévoit le transfert/de certaines plaintes au
président-directeur général d'un établissement ou/a un autre responsable
disciplinaire qu'il désigne.

-

Commentaires

Texte modifié de I'article 577 du projet de loi

577. Le commissaire doit procéder a 'examén de toute plainte qu'il ne transfére
pas a un responsable disciplinaire en vértu de I’article 5§75.1 ou au médecin
examinateur en vertu de l'article 576.

Il doit, avant de tirer toute conclusiony de cet examen, permettre a I'auteur de la
plainte de présenter ses observationg. Il fait de méme a I'égard de la personne
disposant de [lautorité permettgnt de présenter des observations pour
I'etablissement public, le titulaire d’dne autorisation ou le prestataire concerné par la
plainte.




HAn M3

AMENDEMENT pck-S85
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 583

Remplacer le deuxiéme alinéa de larticle 583 du projet de loi par lalinéa
suivant :

« Cette personne en autorité doit procéder a I'étude de la pratique ou de la
conduite en cause et prendre les mesures qu'elle estime appropriees. A moins
que le commissaire ne l'ait informée de la transmission de la plainte a l'ordre
professionnel concerné, cette personne doit, lorsqu'elle estime que la gravité de
la plainte le justifie en aviser I'ordre professionnel concerné. Elle fait de méme
lorsque !'étude de la plainte méne & la prise de mesures disciplinaires. Elle fait
périodiqguement rapport au commissaire de l'étude et, le cas échéant, des
mesures prises. ». ,

Article 583 du projet de loi tel que modifié

583. Si, a I'occasion de I'examen d’une plainte, le commissaire/ constate une
pratique ou une conduite d'un membre du personnel qui souléye des questions
d’ordre disciplinaire, il en avise la personne disposant de l'autgfité permettant de
prendre les mesures disciplinaires appropriées au sein de I'éfablissement public
ou pour le titulaire d’'une autorisation ou le prestataire copterné par la plainte.
Dans un tel cas, les recommandations formulées en verty du paragraphe 2° du
premier alinéa de l'article 579 peuvent, de plus, concernef ces questions.

Cette personne en autorité doit procédef a I’étude de la pratique ou de la
conduite en cause et prendre les mesufes qu’elle estime appropriées. A
moins que le commissaire ne Pait inforMmée de la transmission de la plainte
a l'ordre professionnel concerné, cefte personne doit, lorsqu'elle estime
que la_gravité_de la_ plainte le justifie en aviser I'ordre professionnel
concerné. Elle fait de méme lors I'étude de la i
mesures disciplinaires. Elle fait périodiquement rapport au commissaire de
I’étude et, le cas échéant, des i
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 587

Remplacer, dans le premier alinéa de [larticle 587 du projet de loi, « au
président-directeur général ou au directeur médical » par « aux responsables

disciplinaires ». ﬂg -
Commentaires g'f-(//
Cet amendement apporte a l'article 587 du projet de loi une modification visant a

en assurer la concordance avec l'article 218, et ce, afin que todt responsable
disciplinaire concerné puisse étre informé d’une plainte visée a I'drticle 587.

Article 587 du projet de loi tel que modifié

687. Si, a l'occasion de I'examen d'une plainte, le médecin examinateur est
d’avis que les faits justifiant la plainte peuvent constitder des motifs permettant
de fonder une mesure disciplinaire, il met fin & son examen et transmet la plainte,
pour etude a des f ns d|SC|pI|na|res aux_resp onsables disciplinaires au

d negh de Pétablissement public
concerné ou, se!on Ie cas, a Ilnstance ou a la personne disposant de l'autorité
permettant de prendre des mesures disciplipaires au sein de ['établissement
privé. Il en avise le commissaire et 'auteur d¢’la plainte.

Lors de cette étude, il doit étre permis &'I'auteur de la plainte de présenter ses
observations. De plus, le médecin examinateur est informé régulierement du
progrés de cette étude ou, au moing, de ses principales étapes. Il doit en
informer périodiquement l'auteur de/la plainte et, tant que I'étude n'est pas
terminée, il doit, tous les 60 jours a Compter de la date ou 'auteur de la plainte a
été informé de la réorientation gé sa plainte, en informer celui-ci et lui faire

rapport du progrés de son étude

Le médecin examinateur goit informer I'auteur de la plainte de la conclusion de
son étude a des fins disciplinaires et, le cas échéant, des mesures disciplinaires
prises par I'établissement ou du fait que I'ordre professionnel concermné a été
avisé de la situation.




4y
AMENDEMENT ﬁ]:} gﬂ

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 594
Dans le deuxiéme alinéa de l'article 594 du projet de loi :
1° insérer, aprés « tirer », « au moins »;

2° remplacer, dans le paragraphe 3°, « au président-directeur général ou au
directeur médical » par « aux responsables disciplinaires »;

3° ajouter, a la fin, le paragraphe suivant :
« 5° infirmer les conclusions du médecin examinateur et confier la plainte a un

autre médecin examinateur pour qu'it procéde a son examen dans le délai fixé
par le comité. ».

Article 594 du projet de loi tel que modifié

594. Le comité de révision, pour chaque demande recevable/révise le traitement
de la plainte effectué par le médecin examinateur. Il dispose a cette fin des
mémes pouvoirs que ceux conférés au commissaire par larticle 578.

Le comité doit tirer au moins I'une des conclusions supfantes :
1° confirmer les conclusions du médecin examipateur;

2° requérir de celui-ci qu'il effectue un complément d’examen dans le délai
fixé par le comité et gu'il transmette ses nouyelles conclusions a lauteur de la
plainte et au professionnel concerné, avec feproduction au comité de révision
ainsi qu'au commissaire aux plaintes et a la’qualité des services;

3° transmettre la plainte
médical aux responsable disciplinaifes de I'établissement public pour étude a
des fins disciplinaires ou a linstancé ou a la personne disposant de lautorité
permettant de prendre des mesurés disciplinaires au sein de l'établissement
privé;

4° recommander au médedin examinateur ou, s'il y a lieu, a l'auteur de la
plainte et au professionnel coficerné toute mesure de nature a les réconcilier,

I/g




5° infirmer les conclusions du médecinéaminateur et confier la plainte a
un_autre médecin examinateur pour 4u’il procéde a2 son examen dans le
délai fixé par le comite.

(7



AMENDEMENT Att [0 .

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 596

A rarticle 596 du projet de loi :

1° remplacer, dans le premier alinéa, « sa conclusion » et « la justifient » par,
respectivement, « ses conclusions » et « les justifient »;

2° remplacer, dans le deuxiéme alinéa, « la conclusion » et « est définitive » par,
respectivement, « les conclusions » et « sont définitives »;

Article 596 du projet de loi tel que modifié

596. Dans les 60 jours de la réception d’'une demande de révision, le comité doit
communiguer par écrit sa—eoneclusion ses cohclusions et les motifs qui la
justifientles justifient a l'auvteur de la plajate, au professionnel, au médecin
examinateur et au commissaire concernés

Sous réserve de l'information qui dgit étre donnée conformément au troisiéme
alinéa de l'article 587 a l'auteur la plainte transmise pour étude a des fins
disciplinaires, la—coneclusion—lgs conclusions du comité de révision est
définitive-sont définitives.

/



A 253
Pet. @0

AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 601

Remplacer, dans le premier alinéa de l'article 601 du projet de loi, « ministre » ,
par « gouvernement ». N/

=7

el que modifié

Article 601 du projet de loi

national aux plaintes et-4 la qualité des services

601. Le commissai
I ouvernement, se qualifier comme personne indépendante.

lavis du

Une personne
directe ou indi
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 600

Remplacer, dans le premier alinéa de larticle 600 du projet de loi, « ministre » .
par « gouvernement ».

Article 60® du projet de loi fel que modifié




AMENDEMENT Adk. Lot

Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES

SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 604
/s
Supprimer le troisiéme alinéa de I'article 604 du projet de loi. ?A-/‘Q V
S

Commentaires

Cet amendement vise a supprimer [lobligation impgéée au conseil
d’administration de voir a ce que les espaces de travail des/£ommissaires soient
situés ailleurs que dans les installations des établissemenis.

Article 604 du projet de loi tel que modifié

604. Le conseil d'administration de Santé Québec doit prendre les mesures
nécessaires pour préserver en tout temps lindépendance des commissaires et
des membres du personnel qui agissent sousAeur autorité.

A cette fin, le conseil d’administratigh doit notamment s'assurer que les
commissaires exercent exclusivement Igs fonctions prévues a la présente partie
et que les membres du personnel gli agissent sous leur autorité n’exercent
aucune autre fonction au sein de Santé Québec ou d’'un établissement regroupé
ou pour un titulaire d’une autorisatign ou un prestataire.
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 607

Remplacer, dans f'article 607 du projet de loi, « concerné » par « et tout médecin

examinateur concemeés ». o
Commentaires P&Q é? v
Cet amendement vise a préwoir que le commissaire national consulte également

tout médecin exami ur concerné par mesure susceptible d’ametiorer le

traitement des plaifites.

WO? du projet de IGi tel que modifié
607. Le commissaire national aux plaintes et a la gGalité des servi

-

consulte

tout commissaire aux plaintes et a la qualité dés services & et tout
médecin éxaminateur concernés par une -fesure susceptile d’améliorer le

traiterr@ént des plaintes.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 606

Insérer, apres te premier alinéa de l'article 606 du projet de loi, I'alinéa suivant :

« Cette procédure doit déterminer :

1° les types de recommandations et de conclusions formulées par un
commissaire aux plaintes et a la qualité des services, en outre de celles visées a

l'article 598.1, qui doivent étre diffusées;

2° les informations regues par un commissaire sur les mesures prises a la
suite de recommandations qui doivent étre diffusées;

3° a qui ces recommandations, conclusions et informations doivent étre
diffusées;

4° toute autre modalité de cette diffusion. ». JQ g/

Article 606 du projet de loi tel que modifié

606. Le commissaire national aux
procédure d’examen des plaint

ntes et a la qualité des-services établit la

pes de recommandations et de conclusions formulées par-dn

comnissaire aux plaintes et-a la qualité des services, en outre de-celles

visees a l'article 598.1, quidoivent étre diffusées;

/ 2° les informatioris recues par un commissaire sur les-fhesures prises a
la suite de reconimandations qui doivent étre diffusées:

i'ces recommandations, conclusions-ét informations doivent étre

4° toute autre modalité de cette diffusion.

| [z



La procédure est soumjsea l'approbation du consejl-dadministration de Santé
Quebec; elle fait partie du réglement intérieur celle-ci a compt e son
approbation.

- - —
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 598.1

Insérer, aprés l'article 598 du projet de loi, le suivant :

« 598.1. Santé Québec doit, sans délai, publier sur son site internet et diffuser
par tout moyen propre a atteindre les personnes concernées les conclusions et,
le cas échéant, les recommandations transmises en application de I'article 598.

Elle doit de plus s'assurer de la diffusion sans délai de telles conclusions
ou de telles recommandations auprés des résidents ou des personnes
hébergées dans un lieu qu'elles visent. Elle peut exiger de I'exploitant de ce lieu
de prendre les mesures qu'elle estime nécessaires a cette fin.

Les conclusions et les recommandations publiées ou diffusées en vertu du
présent article ne doivent pas permettre d'identifier la personne concernée par
celles-ci. ».

Xo

p 87
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AMENDEMENT

Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 619
Remplacer, dans le deuxiéme alinéa, « conseil d'établissement et » par « conseil

d’établissement, au conseil des médecins, dentistes, pharmaciens et sages- P
femmes et ». AR/

P o

Article 619 du projet de loi tel.que modifié

pharmaceutiques ou
I'établissement.

s, pharmaciens
et sages-femmes et au commissaire aux plaintes et a la /qdélité des services de

I'établissement concernés. -




Anm 304

AMENDEMENT Arl G A

Projet de 1oi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 624

Insérer, aprés la premiére phrase du deuxiéme alinéa de l'articie 624 du projet
de loi, la phrase suivante :

« Il doit alors diriger la personne a lorganisme compétent pour traiter la

demande. ». /

Article 624 du projet de loi tel que modifié

624. Santé Québec doit, pour chaque région socuos nitaire, confier & au moins
un organlsme communautaire les fonctions suiantes a l'égard de toute
personne qui en fait la demande :

1° l'informer sur le fonctionnement du régime des plaintes;
2° l'aider a clarifier I'objet de sa plainte ef, au besoin, la rédiger;
3° I'assister et 'accompagner a chagtie étape du processus de plainte;

4° faciliter la conciliation avec toyté instance concernée.

Un organisme n'est pas tenu de traiter la demande d’une personne qui ne
réside pas dans la région quil dessert ou dont la plainte ne reléve ni du
commissaire aux plaintes a la qualité des services nommé pour un
établissement de Santé Québec de cette région, ni du Protecteur des usagers en
matiére de santé et de sérvices sociaux. Il_doit alors diriger la personne a

I'organisme compétent’pour traiter la demande. Lorsque plus d’un organisme
est impliqué dans le tr;lftement de la demande, ils doivent collaborer entre eux.




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 626

Insérer, & la fin du deuxieme alinéa de l'article 626 du projet de loi, la phrase
suivante : « De méme, aucun renseignement permettant de savoir qu'une plainte
a été formulée ne peut étre versé au dossier de 'usager concerné. ».
Commentaires

Le présent amendement vise a interdire le versement au dgssier d'un usager de

renseignements permettant de savoir qu'une plainte Ae concernant a été
formulée.

Am 30§
Al bale

i

Article 626 du projet de loi tel que modifié

626. Le contenu d'un dossier de plainte est déterminé par réglement de Santé
Québec.

Malgré toute disposition contraire de la présénte loi, aucun document contenu
a un dossier de plainte ne peut €tre versé ay/dossier d’'un membre du personnel
ou d'un médecin, d’'un dentiste ou d’'une sage-femme exergant sa profession au
sein d'un établissement. De_méme, aucun renseignement permettant de
savoir_gu’une plainte a été formulée ne peut étre versé au dossier de
I'usager concerné.

Toutefois, les conclusions motivées et, le cas échéant, les recommandations
formulées par un médecin examinateur en application de i'article 589 ou la
conclusion tirée par un comité de yévision en application de l'article 594 doivent
étre versées au dossier du profesgionnel visé par la plainte.

Quiconque détient le dossigr de plainte doit le transmettre a la personne
devant traiter cette plainte pouyI'application de la présente partie.




AMENDEMENT A(J(
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 627 -

Retirer l'article 627 du projet de loi. ﬂ[ IV(/ .

Commentaires

Le présent amendement propose de retirer |'articl
dossier de plainte d'un usager.

27 du projet de loi concernant le

La confidentialité du dossier et les régles/permettant son accés par toute autre
personne ou groupement seront celles établies par la Loi sur l'accés aux documents
des organismes publics et sur la protectign des renseignements personnels.



A 5%

AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 629
Ajouter, a la fin de l'article 629, l'alinéa suivant :
« Le premier alinéa s'applique, avec les adaptations nécessaires, a tout autre
titulaire d’'une autorisation et a tout autre prestataire de services du domaine de la
santé et des services sociaux a I'eégard desquels une plainte peut étre formulée en

application du deuxiéme alinéa de I'article 572, a I'exception d'une ressource visée
par la Loi sur la représentation des ressources de type familial et de certaines

ressources intermediaires et sur le régime de négociation d’une entente collective les at

concernant. ».

/

Texte de I'article 629 de la loi tel que modifié

629. Un établissement privé doit informer tout usager4u’il peut formuler une plainte
auprés de Santé Québec. Dans toutes ses installatiops, il doit également afficher a la
vue du public un document expliquant qui peut fefmuler une plainte ainsi que les
modalités d’exercice de ce droit. Les coordonnégs du commissaire aux plaintes et a
la qualité des services compétent doivent y étrg’mentionnées.

Le premier alinéa s’applique, avec les7adaptations nécessaires, a tout autre
titulaire d’'une autorisation et a tout aytre prestataire de services du domaine de
la_santé et des services sociau I'égard desquels une plainte peut étre
formulée en application du deuxigine alinéa de 'article 572, a I'exception d’une
ressource visée par la Loi sur Igreprésentation des ressources de type familial
et de certaines ressources intérmédiaires et sur le régime de négociation d’une

entente collective les concgnant.

At 639

"
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 638.1

Insérer, aprés l'article 638 du projet de loi, le suivant :

« 638.1. Les dispositions de la présente partie n'ont pas pour effet de liberer
quiconque des obligations d’agir qui lui incombent pour faire cesser toute
situation anormale dont il a connaissance. ».

Commentaires

Cet amendement vise a rappeler qu€, méme en présence d'un mécanisme
formel de plainte dans la loi, une fersonne doit agir pour faire cesser toute
situation anormale dont elle a conprfaissance.

8
fm%‘(.\
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In 3
AMENDEMENT ﬂf b 4§
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 145

Remplacer larticle 145 du projet de loi par le suivant :

« 145. Sous réserve de l'article 146, chaque comité des usagers et
chaque comité de résidents détermine sa composition.

La composition de tout nouveau comité est déterminée par ie comité
national des usagers en conformité avec l'article 146, jusqu'a ce que ce nouveau
comité modifie cette composition en vertu du premier alinéa.

Un comité des usagers peut prévoir la formation en son sein de d’autres
comités, la fusion ou la dissolution de comités existants.

Le comité national des usagers prévoit les regles selon lesquelles un

comité des usagers est tenu de créer un comité en son sein, de méme que celles
selon lesquelles de tels comités peuvent étre fusionnés ou dissouts. ».

O
pesl cger



AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 147

Ajouter, a la fin de l'article 147 du projet de loi, les alinéas suivants :

« Maigreé le deuxieme alinéa, une personne agissant comme proche aidant
d’'un usager peut étre élue pour faire partie d'un comité des usagers méme si elle
travaille pour Santé Québec ou exerce sa profession au sein de I'établissement.

De méme, une personne agissant comme proche aidant d'un résident peut
étre élue pour faire partie d’'un comité des résidents méme si elle travaille pour
Santé Québec ou exerce sa profession au sein de I'établissement, pourvu qu’il
ne s’agisse pas du comité des résidents institué pour l'installation ou elie travaille
ou, selon le cas, exerce sa profession. ».

B
Ak 1A

Commentaires F i S g

n'exerce pas sa profession au

personne pé travaille pas pour Santé Québec
sein deAétablissement.

{une personne agissant comme proche
our faire partie d’un comité des usagers
uébec ou exerce sa profession au sein

Malgré le deuxiéme alin
aidant d’un usager peut étre_&lue
méme si elle travaille
de I'établissement.

| /2.




De méme, une agissant comme gidant d’un
résident peut étre élue aire partie d’un comité des résidents méme si |
elle travaille pour Santé” Québec ou exerce sa profession au sein-de

Pétablissement, rvu_qu'il ne s’agisse Easﬁ comité_des résidents
institué po installation ou_elle travaille-ou, selon le cas _€xerce sa
grofess' . - P
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AMENDEMENT

Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 149

A rarticle 149 du projet de loi :
1° ajouter, a la fin du premier alinéa, le paragraphe suivant :

« 3° accompagner et assister, sur demande, un usager ou, selon le cas, un
résident dans toute démarche qu'il entreprend, y compris lorsqu'il désire formuler
une plainte conformément aux dispositions de la partie VIl de la présente loi ou
en vertu de la Loi sur le Protecteur des usagers en matiére de santé et de
services sociaux. ».

2° supprimer le paragraphe 1° du deuxiéme alinéa. \é

de‘g PV

Commentaires
Cet amendement vise a ce queles comités de résidents exercent également la
fonction d’accompagner et d*assister un usager dans une-iémarche de plainte.

article 149 du projet de loi

Texte modifie d

tenus de I'établissement;

¢) défendre leurs droits et leurs intéréts collectifs;

2° a la demande d’'up€ personne, défendre ses droits et s€s intéréts en tant

qu’'usager ou résident-auprés de toute autorité compéte

3° accompaqner et assister, sur demande, i usager ou, selon le cas, un
résident dans toute démarche qu’il entr.edp(enc_l. y_compris_lorsqu’il désire

2



.-"-.

-

|formuler une "éux dispositions de la partie VIl de la

2° s'assurer, le cas échéant, du bon fonctionnement de chacun des comités
|des résidents et veiller a ce qu'ils disposent des ressources nécessaires a
|I'exercice de leurs fonctions;
),
3° éval/u?/'le cas échéant, l'efficacité de la mesure mise en place en

application des dispositions du deuxiéme alinéa de l'article 144.

Ces comités établissent, en outre, leurs régles de fonctionnement.

2 [




Ay\ 2l
Ak 10,

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 150

A larticle 150 du projet de loi :
1° insérer, aprés « d’activités », « au conseil d'établissement et »,

2° insérer, aprés « Tout », « comité formé au sein d’'un comité des usagers, de
méme que tout »;

3° ajouter, a la fin, I'alinéa suivant :

« Le rapport du comité des usagers d’un établissement doit faire état des
rapports obtenus, le cas échéant, des comités formés en son sein et des comités
de résidents. ». Al

Commentaires

Cet amendement vise a prévoir le rapport d’'activités d’'un comité des
usagers est également transmi conseil d'établissement.gt non seulement au
comité national des usagers”ll vise également a ajouter’qu’un comité formé au
sein d'un comité des gers doit lui aussi transmettfe un rapport au comjté des
usagers duquel il r

Texte medifié de Iarticle 150 du projet de loi

. Le comité des usagers”d’'un établissement setimet chaque année un |/
rapport d’activités au_consSeil d’établissement €t au comité natior::!'}es/
usagers. Tout comité fofmé au sein d’un comite des usagers, de méme-que
tout comité des résiflents soumettent un rapport au comité des-usagers
duquel il reléve.

Le rapport-du comité des usa d’un_établissement doit faire état des
rapports‘obtenus, le cas éche{:' nt, des comités formés en son sein et des
comités de résidents. -
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Brot. B

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 31

Ajouter, a la fin de I'article 31 du projet de loi, les alinéas suivants :

« De plus le conseil d’administration doit minimalement compter parmi ses
membres, les personnes suivantes :

1° quatre personnes, autres que le président du conseil d’administration, le
président et chef de la direction et le sous-ministre de la Santé et des Services
sociaux, dont la résidence principale est située dans quatre regions
sociosanitaires différentes;

2° deux personnes dont 'une a une expérience pertinente a la prestation de
services de santé et I'autre a la prestation de services sociaux.

Le territoire de deux des régions sociosanitaires visées au paragraphe 1° du
deuxiéme alinéa ne doit étre ni entiérement, ni partiellement compris dans celui
de la Communauté métropolitaine de Montréal. ».

Commentaires

P

7~

A2
oK g

Cet amendement vise a iser la composition du co d’administration de
Santé Québec/P’w/e
/_J

:w projet de loi tel que modifié
~L'un des membres du cops€il d’administration de Santé QuébecT autre que le

président de celui-ci et
consultation d’organt

De plus le'conseil d’administration doit
membreg, les personnes suivantes :

1° _quatre ue le président du conseil
d’administration, le président et chef de la direction et le sous-ministre de
la_Santé et des Servi sociaux, dont la résidence principale est située
dans quatrg__r_égions/sociosanitaires différentes;

ifimalement compter parmi ses

| |2




2° deux personnes dont l'upe a une expérience pertinente a la
prestation de services de sanfé et l'autre a la_préstation de services/,

sociaux. /
X des régions sociesanitaires visées au paragraphe 1°

Le territoire de deg

du_deuxiéme alifiéa ne doit étre ni-éntiérement, ni partiellemént compris
dans celui d&'la Communauté métropolitaine de Montréa

— — —
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

Article 31.1
Insérer, aprés l'article 31 du projet de loi, le suivant :

«31.1. Le mandat dun membre du conseil d’administration visé au
paragraphe 1° du deuxiéme alinéa de Il'article 31 prend fin si, en raison du

déplacement du lieu de sa résidence principale, la composition du conseil
d’administration ne satisfait plus a la condition prévue par ce paragraphe et par

le troisieme alinéa de l'article 31. ». s
Ne/
Commentaires M@‘/

Cet amendement vise & préciser que le dat d'un administrateur pr fin
lorsque en_-rdison de son démeéragement, la compositio u conseil
d’administfation cesse de lir les conditions relati a la réesidence

principale des membres de€e conseil, prévues par |’




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 107
Remplacer l'article 107 du projet de loi par le suivant :
« 107. Le conseil d'établissement est composé du président-directeur général et
des personnes suivantes, nommées pour un mandat de quatre ans par le conseil
d’administration de Santé Québec :

1° deux usagers de I'établissement;

2° six personnes ayant coliectivement la compétence et I'expertise
appropriées dans les domaines suivants :

a) expertise dans les organismes communautaires;
b) expertise dans le milieu des affaires;

¢} compétence en gouvernance, en performance, en gestion de la qualité ou
en éthique;

d) compétence en gestion des risques, en finance ou en comptabilité;
e) compétence en ressources humaines;
f) compétence en ressources immobiliéres ou informationnelies;

3° deux personnes représentant le milieu de l'enseignement et de la
recherche;

4° trois personnes représentant le personnel et les autres personnes
exergant leurs activités au sein de I'établissement dont une a une expérience
pertinente a la prestation de services de santé et une autre a la prestation de
services sociaux;

5° dans le cas d'un établissement territorial, un a trois élus municipaux du

territoire desservi par I'établissement, sans excéder le nombre de réseaux locaux
de services de santé et de services sociaux dont I'établissement est responsable

[
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et sans qu'il y ait plus d'une personne provenant d’'un méme territoire de réseau
local de services de santé et de services sociaux;

6° dans le cas d'un établissement autre que territorial, une personne
représentant des établissements territoriaux desservis par I'établissement.

De plus, le conseil d’'établissement comprend les membres suivants désignés
pour un mandat de quatre ans :

1° un représentant désigné par la fondation de létablissement ou, s’il en
existe plus d’'une, le représentant qu’elles désignent;

2° un usager de [l'établissement désigné par le comité des usagers de

I'établissement. ,
AU

Commentaires PM &
nt vise a modiﬁer)&O{osiﬁon des CWSGmV

Cet amende
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 107.2

Insérer, aprés l'article 107.1 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

«107.2. Le nombre de femmes au sein du conseil d'établissement doit
correspondre a une proportion d’au moins 40% du nombre total de personnes
qui en sont membres. ».

Commentaires

Cet amendement vise a
d’établissement. U
d’'administration
gouvemance dés sociétés d’Etat.
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AMENDEMENT

Projet de loi n°® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 107.3

Insérer, aprés l'article 107.2 du projet de loi tel gqu'amendé, le suivant :

« 107.3. Le conseil d'établissement doit comprendre au moins un membre agé
de 35 ans ou moins au moment de sa nomination. ».

Commentaires



AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 107.4

Insérer, aprés l'article 107.3 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant

« 107.4. Le conseil d'établissement doit comprendre au moins un membre qui,
de l'avis du conseil d’administration de Santé Québec, est représentatif de la

diversité de la société québécoise.

Lorsque, de l'avis du conseil d'administration, les besoins sociosanitaires

des communautés composant la population desservie par I'établissement le BAM |
justifient, ce nombre de membres est porté & deux, dont un autochtone. ».

Commentaires
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SOUS-AMENDEMENT Ot 16t d

Projet de loi n°15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET
DE SERVICES SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 107.4

L’'amendement introduisant l'article 107.4 du projet de loi est
modifié, par I'ajout, a la fin deuxiéme alinéa, du suivant :

« Le réglement intérieur de Santé Québec doit prévoir le processus
de consultation menant a cette nomination. » V.

e

rté a deux, dont un autochtgrie. Le réglement intérieur de
révoir le processus de_€onsultation menant a cette

//

nté Québec doi
nomination. »
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 107.5

Insérer, aprés l'article 107.4 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant ;

« 107.5. Au moins les deux tiers des membres du conseil d’établissement visés
aux paragraphes 1° et 2° du premier alinéa de l'article 107, doivent, de l'avis du
conseil d’administration de Santé Québec, se qualifier comme membres
independants.

Un membre se qualifie comme tel s'il n’a pas, de maniére directe ou indirecte,
de relations ou d'intéréts, par exemple de nature financiére, commerciale,
professionnelle ou philanthropique, susceptibles de nuire a la qualité de ses
décisions eu égard aux intéréts de Santé Québec.

Un membre est réputé ne pas étre indépendant:

1° ¢'il est ou a été, au cours des trois années précédant la date de sa
nomination, a {'emploi de Santé Québec ou qu’il y exerce ou y a exercé sa
profession;

2° ¢’il est a 'emploi du gouvernement ou d’un organisme du gouvernement au
sens de l'article 4 de la Loi sur le vérificateur général (chapitre V-5.01);

3° si un membre de sa famille immédiate fait partie de la haute direction de
Santé Québec. ».

Commentaires




Aet 1016
AMENDEMENT

Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 107.6

Insérer, aprés larticle 107.5 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 107.6. Le seul fait pour un membre du conseil d'établissement ayant la
qualité¢ de membre indépendant de se trouver, de fagon ponctuelle, en situation
de conflit d’intéréts, n'affecte pas sa qualification.»»

Commentaires

sociétés d’Etat.



6,.2|
Bed 101F
AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 107.7

Insérer, aprés |'article 107.6 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 107.7. Un membre du conseil d’établissement nommé a titre de membre
indépendant doit dénoncer par écrit au conseil d’'administration de Santé Québec
toute situation susceptible d’affecter son statut. ». -

Commentaires

Cet amendement vise a ass
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 107.8

Insérer, aprés l'article 107.7 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 107.8. Aucun acte ou document d'un conseil d'établissement ni aucune
décision de celui-ci ne sont invalides pour le motif que moins des deux tiers des
membres du conseil visés aux paragraphes 1° et 2° du premier alinéa de
Farticle 107 sont indépendants ou que les exigences établies aux articles 107.2,

107.3 ou 107.4 ne sont pas satisfaites. ».
rd
\¢/
PeX o

Cet amendement a prévoir, relativement a la composition_des conget

d'établissement,~une obligation idenfique a celle prévue-pour les ebnseils
d’administratién des sociétés dEfat, et ce, en vertu d rticle 8 de la Loi sur la
gouvernanice des sociétés

Commentaires

tat.



Article \O%.(

Projet de loin® s~

AMENDEMENT
ARTICLE 1OF

’amendement coté Am 2% été  {€R re

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am Q .



Anzal

Lot .
AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 109

Retirer Particle 109 du projet de loi. s
\L/

Commentaires ]Dyg BQ/

Cet amende est en concordante avec 'amendement_a la composition du
conseil d'etablissement et ¢ un amendement renant les dispositions
propres-aux établissemepts regroupés dans | ction approprié€ du projet de



Bmnaes .
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 108

Remplacer le deuxiéme alinéa de I'article 108 du projet de loi par le suivant :

« Plus particulierement, avant de nommer une personne en vertu du
sous-paragraphe a du paragraphe 2° du premier alinéa de l'article 107, le conseil
d’administration de Santé Québec doit consulter les organismes qu’il considére
représentatifs du milieu communautaire. ».

p” ok

Article 108 tel que modifié

108. Lorsque le cgns{ail d'administration de~Santé Québec procéde la
nomination d’un_mémbre du conseil d'établi§sement, il doit tenir compté de la
composition _sacioculturelle, ethnocultysélle, linguistique ou démggraphique de
' des usagers que cet-établissement dessert. doit également
de la population des différentes parties du

une personne en vertu du sous<p a he 2° du premier
alinéa de l'article 107, le %seil d’administration de Santé Québec doit
consulter les organismés qu’il considére %enta_tifs du milieu
communautaire.
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 114

A rarticle 114 du projet de loi :

1° remplacer « eux » par « ceux d’entre eux qui se qualifient comme
membre indépendant »;

2° supprimer « et peut étre renouvelé ».

Qn./
Commentaire Péae S

Cet amendement propose dg modifier I'article 114 du projet de loi afin que
le président et le vice-pfesident du conseil d’'établissément soit désigné
parmi les membresindépendants.

_Article 114 tel que modifié

114. Les membres dt conseil d’'établissement désignent pafmi eux ceux d’entre
i ant_un président et un

t; leur mandat a ce titre est d’'auplus quatre ans et-peut-étre
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 122
Remplacer 'article 122 du projet de loi par le suivant :

« 122. Le comité de vigilance et de la qualité se compose des cingq personnes
suivantes:

1° le président-directeur général;

2° le commissaire aux plaintes et a la qualité des services;

3° deux personnes choisies par le conseil d’établissement parmi ses membres
qui ne travaillent pas pour Santé Québec ou qui n'exercent pas leur profession

au sein d’'un établissement de Santé Québec;

4° |'usager désigné en vertu du paragraphe 2° du deuxieme alinéa de
l'article 107. ». X2

Pﬁg gf?/
Commentaires

Cet amendément est en cordance avec Famendement modiftant la
composjtion du conseil d'établissement.




AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES

SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 360
Retirer l'article 360 du projet de loi. -
g/

Commentaires

Cet amende t vise a retirer ce icle en concordance avec la révision dela
compositior’des conseils d'établissement réalisée par a ement,
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 107.1

Insérer, aprés 'article 107 du projet de loi, le suivant :

« 107.1. Le conseil d’administration de Santé Québec choisit les personnes
gu’il nomme en vertu des paragraphes 1° et 3° a 5° du premier alinéa de
larticle 107 parmi les candidats énumérés dans les listes établies par le
président-directeur général de I'établissement.

Malgre le paragraphe 1° du premier alinéa de I'article 107, une personne
qui, de l'avis du président-directeur général de I'établissement concerné, est en
mesure de représenter les intéréts de lensemble des usagers peut étre
substituée a un usager, lorsque la spécialisation des services offerts par un
établissement envers ses usagers rend difficlement applicable leur nomination
comme membres du conseil d’établissement. Dans les mémes circonstances, le
comité des usagers peut procéder a une telle substitution malgré le
paragraphe 2° du deuxiéme alinéa de l'article 107.

Le président-directeur général consulte le comité des usagers de
l'etablissement et le comité régional formé pour la région sociosanitaire en
application de l'article 350 avant d’établir la liste de candidats parmi lesquels le
conseil d'administration choisira les usagers qu'il nomme en vertu du
paragraphe 1° du premier alinéa de l'article 107.

Le président-directeur général consulte les établissements
d’enseignement concernés avant d’établir la liste de candidats parmi lesquels le
conseil d’administration choisira les personnes représentant le milieu de
I'enseignement et de la recherche qu’il nomme en vertu du paragraphe 3° du
premier alinéa de l'article 107.

Le reglement intérieur de Santé Québec peut prévoir les autres conditions
et les autres modalités selon lesquelles sont établies les listes de candidats. ».

Commentaires P@ZP 3?Q/

Cet amendement pr

membres du con
‘-._.--'-"'"_H_'-.-H_

acise les modalité ourant la nomination de certains
d’établissement: _— /
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 132.1

Insérer, aprés l'article 132 du projet de loi, le suivant :

« 132.1. Les pouvoirs relatifs aux activités philanthropiques dont béneéficie
un établissement sont exercés par le président-directeur général de cet
établissement.

En conséquence, il est notamment responsable de déterminer les besoins
de I'établissement auxquels pourrait répondre une fondation de I'établissement et
il peut conclure toute entente concernant la réception de dons et tout autre acte
nécessaire a 'exercice des pouvoirs visés au premier alinéa.

Le président-directeur général peut déléguer ces pouvoirs a un autre
membre du personnel affecté a la réalisation de taches au sein de
I'établissement. ».

Commentaires



=
A
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 43.1

Insérer, aprés l'article 43 du projet de loi, le suivant :
«43.1. Sous réserve du deuxiéme alinéa de larticle 43, le conseil

d'administration doit déléguer & chaque conseil d'établissement ses fonctions et
ses pouvoirs relatifs a I'enseignement, a la recherche et a l'innovation au sein de

I'établissement. ». pu
M\USQ '

X conseils

Commentaires

Cet amendgrhent vise a déléguer expressémertt certains pouvoirs
d’établissgment.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 94.1

Insérer, aprés l'article 84 du projet de loi, le suivant :

« 94.1. Sauf si le contributeur a manifesté une volonté contraire, Santé
Québec doit confier Fadministration de toute contribution de nature financiere
quelle recoit et qui est destinée a 'un de ses établissements a une fondation de
cet établissement, s'il en est, jusqu'a ce que le président-directeur général de
Iétablissement ou la personne qu'il désigne soit d’avis qu'il est possible d'en
disposer conformément a son affectation.

{a fondation agit & titre d’administrateur du bien d'autrui charge de la
pleine administration, sauf si Sant¢ Québec ne la charge que de la simple
administration.

Le premier alinéa ne s’applique pas lorsque la fondation a été déclaree
coupable d'une infraction ou d'un acte criminel comportant fraude ou
malhonnéteté. ».

Commentaires P&Q S@/

Cet amendement propose d'inttoduire dans le projet de loitn article 94.1 qui
prévoit les circonstances-dans lesquelles Santé Québec est tenue de confier
I'administration des-€ontributions de nature firanciére qu'elle regoit a u

exercés par le président-directeur général de I'établissement concerné.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 372
Remplacer, dans le deuxiéme alinéa de l'article 372 du projet de loi, « rattache
alors chacun de ces départements & un établissement public de cette région »

par « détermine alors ceux de ces établissements auxquels se rattache chacun
de ces départements ».

Commentaires

Cet amendement vise a permettre le rattachement d'un départément territorial a

établissements.
département est rattaché

partements; elle déterming”alors ceux
se _rattache cha,zﬁn de




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 373

Retirer l'article 373 du projet de loi.

Commentaires

A3y
Pt 33,



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 374

A Particle 374 du projet de loi :

1° remplacer le premier alinéa par les suivants :

« Un département territorial est dirigé par un médecin nommé, parmi les
trois médecins élus par les membres de ce département au comité de direction
de celui-ci, par un comité paritaire formé en vertu de larticle 374.1. Le comité
paritaire détermine la durée du mandat du médecin qu’il nomme, laquelle ne peut
excéder quatre ans.

Le comité paritaire peut, lorsqu'il a des motifs sérieux de le faire, relever le
médecin qui dirige le département territorial de ses fonctions et le remplacer,
aprés consultation du comité de direction, par un autre médecin membre de
celui-ci. »;

2° remplacer, dans le dernier alinéa « ainsi nommé » par « nommé en vertu du
premier alinéa ».

AL
At 34

4

N,
Commentaires M 5@/

Cet amendement vise a prévoir que la nomination du directeur médical de
médecine familiale u directeur médical deédecine spécialisée est effectuée
par un comité pafitaire. Ce comité est également habilité a relever e€ directeur

;e{te modifié de |;::]?f4 du projet de loi
374. Un départe t territorial est diri un_médecin nommé, parmi

les trois médecins élus par les membres de ce departement au comité
direction de_celui-ci, par un_comité pdritaire_formé en vertu de_ Particle
374.1. Le mité paritaire déterming“la durée du mandat du
nomme,/daquelle ne peut exceder,guatre ans.

Le comité g_rltalre peut, Jorsqu’il a des motifs séri de le faire, relever
le_médecin_qui_dirige le”département territorial de ses fonctions et le

| 2

L~




remplacer, aprés consultation du comité de direction, par un autre médecin
membre de celui-ci.

Le médecin/iommé en vertu du_premier alinéa—ainsi-remme est appelé
« directeur médical de médecine familidle » ou « directeur mgdical de médecine
spécialiség’» selon qu'il dirige le département territorial de yédecine familiale ou
le dépaptement territorial de médegine spécialisée.

212




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 374.1

Insérer, aprés l'article 374 du projet de loi, le suivant :
« 374.1. Un comité paritaire est formé pour chague département territorial.

Un tel comité est composé de trois personnes désignées par
Santé Québec et de trois médecins choisis par et parmi les membres du
département territorial.

Outre celles prévues a 'article 374, le comité paritaire exerce les fonctions
suivantes :

1° déterminer les critéres selon lesquels le médecin qui dirige le
département territorial est nommé;

2° évaluer annuellement I'exercice des fonctions de ce médecin au
sein du département;

3° formuler les recommandations qu'il estime nécessaires a ce
médecin a I'égard de I'exercice de ses fonctions.

Les criteres déterminés en vertu du paragraphe 1° du troisiéme alinéa
doivent notamment assurer la nomination d’'un médecin qui, de 'avis du comité
paritaire, se qualifie comme personne indépendante.

Un médecin se qualifie comme personne indépendante s’il n'a pas, de
maniére directe ou indirecte, de relations ou d'intéréts, notamment de nature
financiére, commerciale, professionnelle ou philanthropique, susceptibles de
nuire a I'exercice de ses fonctions.

Un médecin est réputé ne pas étre une personne indépendante s'il est
membre du conseil d’administration ou a 'emploi de Santé Québec ou d’un
organisme représentatif avec lequel le ministre a conclu une entente en vertu de
l'article 19 de la Loi sur l'assurance maladie ou d’un organisme qui lui est
affilie. ».

A B
Ak Tk
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Commentaires

Cet amendement prévoit la composition et certaines des fonctions du comité
paritaire qui sera chargé, entre autres, nommer le médecin qui sera le
directeur médical de médecine familigle ou le directeur médicalk-de médecine
spécialisée.




AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 375

Remplacer l'article 375 du projet de loi par le suivant :

« 375.Le représentant de Santé Québec membre du comité de direction du
département territorial s’assure que le département assume les responsabilités
qui lui sont devolues par la loi. ».

\e)

Ay, 337
A -3

Commentaires M N

Cet amendement vise, d’'une part, a que le directeur medical de médecine
familiale ou le directeur médical médecine spécialisée-ne soit pas sous la
coordination et la surveillance dd directeur médical d’un.€tablissement et, d’autre
part, a ce que la suryeillance de [lexercice, par le dép}néneent, des
responsabilités dévolues”au département par la“loi reléve du freprésentant de
Santé Québec membre du comité de direction du départerhent territorial. Un
amendement a l'arlicle 384 viendra précisér qui est ce représentant dans le cas
du départem territorial de médeciné familiale; danps$ le cas du département
territorial de'médecine spécialisée, ¢ sera un ?udement al'article 390.

Tyﬂé modifié de I'article 375 du proi?wfoi /
375. Le représentant de Santé Québec membre du comité de direction du

département _territorial s’assurg _que le département asSume les
responsabilitésqui lui sont dévalues par la loi.




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 376

Remplacer, dans l'article 376 du projet de loi, « Sous l'autorite du directeur
médical, le » et « ce territoire » par, respectivement, « Le » et « son territoire ».

g/
Commentaires MS =

Par concordance avec 'amendement a larticle 375, cet amendement vise
supprimer une mention précisant que le directeur médical-de médecine familiale
ou que le directeur prédical de médecine spécialisée-dirige le département sous
lautorité du direeteur médical d'un établisseme

Il apporte-€galement une correction a I'égard d'une référencg-du territoire d’un

P, 228
Ret Fe

7

ent, correct nt et sans retard, dans le
cadre des pouvoirs confiés Santé Québec et dans le respect des
responsabilités des établissements de son territoirece-territoire.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 378

Remplacer, dans le deuxiéme alinéa de larticle 378 du projet de loi, «le
président-directeur général de I'établissement auquel est rattaché le département
territorial » par «le représentant de Santé Québec membre du comité de
direction du département territorial ». v,

gn/
Commentaires F a

Par concordance avec I'amend
ajuster ie texte de larticle
départements territoriaux

nt a larticle 372, cet amendement vise a
du projet de loi afin qu'il s6if applicable aux
i sont rattachés a plus d'un établissement public.

Texte modifié de P'article 378 du projet de loi

département.

Ces réglements péuvent également prévoir 4és modalités suivant
lesquelles I'exercice tout ou partie des fonctiops™ attribuées au comité de
direction peut étre confié au médecin qui dirige Ié département. lls entrent en
vigueur apreés avoir été approuvés par le réprésentant de Santé Québec
membre du comité de direction du ﬁartement territorial le—président-




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 379

Retirer l'article 379 du projet de loi. .

Commentaires

département territorial
médecine spécialiség.

Article 379 dyprojet de loi tel que modifié

ALalo
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES ,
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 380 /ﬂﬂ; p/?/

Remplacer I'article 380 du projet de Ioi par le suivant :

« 380. Lorsqu’en vertu de larticle 372 Santé Québec forme un seul département
territorial de médecine familiale pour une région sociosanitaire, ce département
est composé de tous les médecins de famille qui regoivent une rémunération de
la Regie de Fassurance maladie du Québec et qui pratiquent dans la région, y
compris ceux qui pratiquent dans un cabinet privé de professionnel.

Lorsquelle forme plus d'un tel département pour une méme région
sociosanitaire, Santé Québec doit decouper le territoire de cette region de
maniére que tout médecin de famille qui regoit une rémunération de la Régie de
lassurance maladie du Québec et qui pratique dans la région appartienne a un
seul de ces départements. ».

Commentaires

Le présent amendement yise a modifier la composition du département territoriai
de médecine familiale-pour qu'il soit composé d

ratiquent sur le territoire, saps€gard a leur rattachem
a un établisSement.

composition est la méme qlie la composition des-actuels départements

également les dispositions de I'article 373 du projet de
loi, retiré par amendement, en permettan Santé Québec de subdiviser une
région sociosanitaire afin que le territoireffes départements territoriaux qui y so

Article”380 du projet de loi tek'que modifié

380. Lorsqu’en vertu-de [larticle 372 Santé Québéc forme un seul
département terri de médecine familiaté pour une région
sociosanitaire, ceé département est composé~de tous les médecins de
famille qui recoivent une rémunérative/ta/ Régie de I'assurance maladie

s



du Québec et qui compris ceux qui pratiquent

dans un cabinet privé de profession

Lorsqu’elle forme plii}imel département pour une méme réqgion
sociosanitaire, Santé Québec doit découper le territoire de ceffe région de

maniére_que tout médecin de famille qui_recoit_une réfunération de la
Régie de l'assurance maladie du Québec et qui prafique dans la région
appartienne a un ,sét_ul de ces départements.

2_[/2_
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES | -~
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 381 /ﬂ/g rﬂ-

Rempiacer, dans ie premier alinéa de I'article 381 du projet de loi, « président-
directeur général de I'établissement auquel il est rattaché » par « représentant de
Santé Québec membre du comité de direction du département ».

Commentaires

Par concordance avec 'amendeme
permet qu'un département territériai
public, le présent amend
modifications nécessaij

pporté a l'article 372-du projet de loi qui
soit rattaché a

Le département territefial de médecine fami fale élabore I'organisation des
rvices de médecine farfiliale et la soumet a eprésentant de Santé Québec
membre du comité de direction du dépa tement I : 2pe

1z
2= =tcit EeReREadHgHe = SHOEEHE RS

Le département doit préciser: par territoire de réseau localde services de
santé et dé services sociaux, les8ervices fournis par lieu de pratique et la nature
des sefvices existants et attendus en termes d’'accessibilité et de prise en charge
des’diverses clientéles et aésurer la mise en place et tfapplication de la décision
de Santé Québec relativé a cette organisation.

Il formule totite recommandation qu'iLestime propre a l'atteinte du but visé

a l'article 346, /
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 16

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 382

A l'article 382 du projet de loi :

1° insérer, aprés « département », « territorial de médecine familiale »;
2° ajouter, a la fin, les alinéas suivants :

« Il doit mobiliser les médecins membres du département dans ['atteinte de
ces objectifs.

Il doit également rendre compte au représentant de Santé Québec membre du
comité de direction du département, dans la forme et selon la teneur et la
périodicité que ce représentant détermine, de la mise en ceuvre de I'organisation
des services de médecine familiale et de I'atteinte des objectifs visés au premier
alinéa. ».

Commentaires

#

“Article 382 du projet de loj ifié /
382. Le département territorial de médecine familidle doit fixer des objectifs

oit mobiliser les médecins mémbres du département dans Iattemt/

d/ e ces objectifs. m/ /
Il_doit également dre _compte au _représentant Santé Québec

membre du comité-de direction du département, dans-1a forme et selon la
teneur et la périodicité gue ce représentant détermifie, de la mise en geuvre
de l'organisation des services de_médecine fdmiliale et de I'atteinte des

objectifs visés au premier alinéa.




A3l

At 223
AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 383

Remplacer, dans le paragraphe 5° de I'article 383 du projet de loi, « président-

directeur général ou le directeur médical de [I'établissement auquel le
département est rattaché » par « représentant de Santé Québec membre du

comité de direction du département ». kf“

Commentaires WQ/

Par concordance avec I'amendement apporté a Farticle 372 du projetde loi qui
permet qu'un département territorial 0it rattaché a plus d'u
public, le présent amendement modifie 'article 383 du projet d€ loi afin qu'il soit
applicable a un tel établissement rattaché a plusieurs @issements.

Article 383 du projet dé loi tel que modifié

383. Le dépdrtement territorial de médecine familiale, outre les autres fonctions

nfere la présente loi, exerce-fes fonctions suivantes :
P

1° faire des recommandations sur ia nature des services de médecine
[tamiliale découlant des programmes prioritaires et asstrer la mise en place de la
décision de Santé Québe€ relative a cette matiére;”

2° faire des recommandatior;swzﬁa liste des activités médic 7

particulieres visée a l'article 395 et assurér la mise en place de la décisién
Santé Québec relative 3 cette liste;
prestation des

i

&
donner son avis sUr tout projet concernant

département
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 385

Remplacer, dans le deuxiéme alinéa de l'article 385 du projet de loi, « président-
directeur général de l'établissement auquel est rattaché le département » par
« représentant de Santé Québec membre du comité de direction du
département ».

v
Commentaires M 5Q

Cet amendement apporte a lagticle 385 du projet de loi-les modifications




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 384

A larticle 384 du projet de loi -
1° dans le premier alinéa :
a) supprimer le paragraphe 1°;

b) remplacer, dans les paragraphes 2° et 3°, « deux médecins »
par « trois médecins »;

c) remplacer le paragraphe 4° par le suivant :
« 4° e représentant de Santé Québec. »;
2° insérer, aprés le premier alinéa, le suivant :

« Pour I'application du paragraphe 4° du premier alinéa, le représentant
de Santé Québec est le suivant :

1° lorsque le département est rattaché a un établissement, son
président-directeur général:

2° lorsque le département est rattaché a plus d'un établissement, le
dirigeant désigné par Santé Québec;

3° le cas écheéant, le président-directeur général adjoint ou le médecin
désigneé par la personne visé au paragraphe 1° ou au paragraphe 2°. ».

Commentaires ?@dg

amendement supprime paragraphe 1° du prepfier alinéa de l'article 384
puisque le directeur i

384. De méme, il porte le nombre
embres du comité de diréction élus par et parpifes membres du

&Signe par le représentant

Santé Québec pour siéder a sa place. Enfin, endement apporte & l'article

2

Al
At 2l



384 du projet de loi les modifications nécessaires a son application & un
département territorial rattaché a Mn établissement. /

Article 384 du projet de loi tel'que modifié

.........

departement, selon le nombre
r les trois médecinsdeux

€ conformément a l'arti
medecins visés au p

Pour_{'applicati du paragraphe 4° dupremier _alinéa, le

représentant de Santé& Québec est le suivan:/
1° komté le département est rattaché a un établissement, son

président-directeur général;

20

ant désigné par Santé Québec; I/
3° le cas échéant: Ié ;résident-directeur général -adjoint ou le

) édecin désigné par la persbnne visée au paragraphe 1° ¢l au paragraphe
2°.

lorsque le département lus d’un établissemént,

Lorsqu’il y a une facyte de médecine sur le territoire’du département, le comité
de direction doit de plus comprendre un membre fiommé par le doyen de cette
faculté ainsi qu’un résident en médecine familialg a titre d’'observateur.

La majorité des membres du comité de direction doit étre composée de
médecins qui pratiquent en premiere lig




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 386

Rempiacer I'article 386 du projet de loi par le suivant :

« 386.Lorsqu’en vertu de Particle 372 Santé Québec forme un seul département
territorial de médecine spécialisée pour une région sociosanitaire, ce
département est composé de tous les médecins spécialistes qui regoivent une
rémunération de la Régie de Fassurance maladie du Québec et qui pratiquent
dans la région, y compris ceux qui pratiquent dans un cabinet privé de
professionnel.

Lorsquelle forme plus d’'un tel département pour une méme région
sociosanitaire, Santé Québec doit prévoir que ces départements regroupent de
Fune des fagons prévues ci-dessous les médecins spécialistes qui regoivent une
telle rémunération et qui pratiquent dans la région de maniére que chacun d'eux
appartienne a un seul de ces départements :

1° selon qu'ils pratiquent dans une partie du territoire de la région que
détermine Santé Québec;

2° selon leur spécialité;

3° selon I'une et 'autre des fagons visées aux paragraphes 1° et 2°. ».

A
At 3.

v’
Commentaires PM §

Cet amendement modifie I'article-386 du projet de loi afin dy introduire des
régles particulieres a la formation de plus d’'un dépa ent territorial de
meédecine spécialisée. révoit, en un tel cas, que Sarté Québec forme, dans
une méme région sociosanitaire, des départemenfs territoriaux de meédecine
spécialisée sojt-€n procédant a une subdivisiop-du territoire de la région, soit en
it€s entre ces départements, soit €

procéddnt de I'une et de l'autre fagon.

Article 386 du projet de loi'tel que modifié §Z’/
386. Lorsqu’e ertu_de larticle 372 ¢ Québec forme un seul

département _territorial de médecingspécialisée pour une région

| {2




sociosanitaire, ce département est-composé de tous les médecins
spécialistes qui recoivent une rémiunération de la Régié de 'assurance
maladie_du Québec et qui iquent dans la régiony compris ceux qui
pratiquent dans un cabinet privé de professionnel.

lus d’un tel département pour une méme région
Québec doit prévoir _que ces départements
regroupent de {'une des facons prévues ci-dessous les adecins
spécialistes gui recoivent une telle rémunération et qui ent dans la
région de fhaniére que chacun/d’eux appartienne a seul de ces

Lorsqu’elle for
sociosanitaire, S

1° selon qu’ils pratiquent dans une ie_du territoire _de la

ion que détermine Santé Québec;

/ 2° selon Ieu/ écialité;
3° selo/l’une et l'autre d

facons visées aux paragraphes

1° et 2°.

(2



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 387
Au premier alinéa de larticle 387 du projet de loi :

1° insérer, aprés « médicaux spécialisés », « offerts par les médecins
qui en font partie »;

2° remplacer « président-directeur général de I'établissement auquel il
est rattacheé » par «représentant de Santé Québec membre du comité de
direction du département ». e

XL/

Commentaires M %Q'/

D’abord, cet amendement apporte uneqrécision a l'article 38# par concordance
avec I'amendement apporté a l'artjefe 386 du projet de loi puisque dans les cas
ou Santé Québec répartira difféfentes spécialités entre différents dépayments
territoriaux de médecine spé€ialisée chacun de ces départements ne regroupera
pas tous les médecins specialistes de son territoire.

Ensuite, par concordance avec 'ame
loi qui per

établisse ic,
loi les prodifications néces

ment apporté a larticle 372 du projet de
nt territorial soit rattaché a plus d'un

sée élabore l'organisation

édecins qui en font partie

ht et fa soume;%u/feprésentant de Santé Québec
em 554 i BRE

des sewfices médicaux speciajises offerts par le

organisation.



: i
| Il formule toute regobmmandation qu'il esti pfbpre a l'atteinte du but visé a
I'article 346.

g

/

2 (2
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AMENDEMENT
Projet de 10i n° 15

LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 388

Ajouter, a la fin de l'article 388 du projet de loi, les alinéas suivants :

« |l doit mobiliser les médecins membres du département dans l'atteinte de
ces objectifs.

Il doit également rendre compte au représentant de Santé Québec membre du
comité de direction du département, dans la forme et selon la teneur et la
périodicité que ce représentant détermine, de la mise en ceuvre de l'organisation
des services médicaux spécialisés et de latteinte des objectifs visés au premier
alinéa. ». z

L
Commentaires M 39

I'organisation-dés services médicaux spéciati§és sur le territoire,

~Article 388 du projet de loi-t61 que modifié

388. Le départe t territorial de médecjp€ spécialisée doit fixer des
permettant mesurer la mise en-teuvre de [l'organisation
médicaux-spécialisés qu'il élabore, H'mesure l'atteinte de ces obj

services
ifs.

doit mobiliser les médecins membres du départéement dans I'atteinte

de ces obiectif;/
Il_doit égalefnent rendre compte au-Te résentant de Santé Québec

membre dud-€omité de direction du département, dans la forme €t selon la
teneur et la périodicité que ce repréSentant determme,_ge la_mise en ceuvre
de l'organisation des service : & de Patteinte des
objectifs visés au premier ajiiéa.
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B, 30
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 389

Remplacer, dans le paragraphe 4° de l'article 389 du projet de loi, « président-
directeur général ou le directeur médical de Iétablissement auquel le
département est rattaché » par « représentant de Santé Québec membre du
comité de direction du département ».

Commentaires M <«

Par concordance avec I'amendement orté a l'article 372 du projet de loi qui
permet qu'un département territorial soit rattaché a plus d'un_etablissement
public, le présent amendem apporte a larticle 389 du

389" Le département territori
nctions que lui confére la présente loi, exerce |

renouvellement,

médicaux spécialisés .€n conformité avec

ices médicaux spécialisés;
.

iste des activités meédicales

ne spécialisée que lui
confie’le président et chef dé la direction de Santé QUébec ou le représentant
de Santé Québec membfe du comité de directioh du département président-




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 390

A Particle 390 du projet de loi :
1° dans le premier alinéa :
a) supprimer le paragraphe 1°;

b} remplacer, dans les paragraphes 2° et 3°, « deux médecins »
par « trois médecins »;

c) remplacer le paragraphe 4° par le suivant :
« 4° le représentant de Santé Québec. »;
2° insérer, aprés le premier alinéa, le suivant :

« Pour I'application du paragraphe 4° du premier alinéa, le représentant de
Santé Québec est le suivant :

1° lorsque le département est rattaché & un établissement, son
président-directeur général;

2° lorsque le département est rattaché a plus d'un établissement, le
dirigeant désigné par Santé Québec;

3° le cas échéant, le presudent-dlrecteur général adjoint ou Ie meédecin
désigné par la personne visée au paragraphe 1° ou au paragraphe 2°. 9

Commentaires 5

Par concordance avec I hdement apporté a l'article 374 du projel € loi, cet

u'il pourrait en étre
Québec pour siégef a sa place. Enﬂn,



projet de loi les modifications négéssaires a son application a un département
territorial rattaché a plus d’un éjablissement. /

Article 390 du projet de JGi tel que modifié

390. Le comité de direction du département territorial de médecine spécialisée
est formé des membres suivants :

° A - - aal=talfale]l WalaWaalatalFa -t a¥= 1 -l
- - - o - - > - oy 7

2° trois médecinsdedx—médesins élus pdar et parmi les medecins
membrés du département;

3° deux a neuf médecins membres ga département, selon le
fixé conformément a 'aritle 391, nommés par les trois médecins deuwxme

isés au paragraphe 27,
/ 4° __ le repfésentant de Santé (ﬁébec.

anté Québec est le suivant :

1° lorsque Ie/ép_grtement est rattdché a un établissement, son

résident-directeur général; / ‘/
2° lorsque le département estrattaché a plus d’un établissement,

le dirigeant désigné par Santé Québec!
3° cas_échéant, le p{e/sident-djecteur énéral _adjoint ou le

médecin désigné par la personné visé au paragraphe 17 ou au paragraphe
20

orsqu'il y a une faculié de médecine sur le tepfitoire du département, le
comité de direction doit de plus comprendre un mempre nommé par le doyen de

cette faculté ainsi qu’un résident en médecine a titre’d' observateur.

2|2
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 391

Ajouter, a la fin du deuxiéme alinéa de l'article 391 du projet de loi, la phrase
suivante : « Il entre en vigueur aprés avoir été approuvé par le représentant de
Santé Québec membre du comité de direction du département. ».

-
e/
Commentaires { a ngt/

ditrection du départenient.




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 392

A rarticle 392 du projet de loi :

1° insérer, dans ce qui précéde le paragraphe 1° du premier alinéa et aprés la
premiére phrase, la suivante . « Il peut également déterminer les modalités

applicables. »;

2° remplacer, dans le paragraphe 2° du premier alinéa, « 'une ou lautre des »
par « chacune des autres »;

3° supprimer les deuxiéme, troisiéme, quatriéme et cinquiéme alinéas.

Commentaires W@ °

nombre de poste déterminé par le

Article 392 du projet de loi tel que modifié

392. Le gouvernem détermine chaque année le nombte de postes de
résidents en médegifie disponibles dans les programmes de formation medicale
post-doctorale. i peut également déterminer le odalités applicables. Ce
nombre compfend :

1° les postes de stages de formatiop-€n médecine familiale;

| (2

A 353
At 32

alités, comme c'est actuellement la



2° les autres postes de stages de formation reduis pour Fune-oulautre-des
chacune des autres spécialités reconnye§ dans un reglement pris en
application de la Loi médicale (chapitre M-3).
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Ot 3R
AMENDEMENT

Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 393.1

Insérer, aprés l'article 393 du projet de loi, le suivant :

« 393.1. Le nombre de postes de résidents en médecine disponibles dans les
programmes de formation médicale post-doctorale visé a larticle 392 et le
nombre de places pour des étudiants dans les programmes de formation
médicale de niveau doctoral visé a Tlarticle 393 sont déterminés aprés
consultation, par le ministre, de Santé Québec, du College des médecins du
Québec, des universités du Québec ayant une faculté de médecine, de la
Fédération des médecins omnipraticiens du Québec, de la Fédération des
médecins spécialistes du Québec, de la Fédération des médecins résidents du

Québec et de la Fédération médicale étudiante du Québec. ». p
A\

—
Commentaires We 69

Cet amendement vise a-déterminer les personnes qui s t consultées par le
ministre préalablement & la détermination par le ermnement du nombre de
postes de régid€nts en médecine disponibles § les programmes de foratation
dans les




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 393

Remplacer l'article 393 du projet de loi par le suivant :

« 393. Le gouvernement détermine, chaque année, dans les programmes de
formation médicale de niveau doctoral, un nombre de places pour des étudiants
du Québec et de l'extérieur du Québec. Il peut également déterminer les
modalités applicables.

Le gouvernement peut, s'il le juge opportun, imposer aux étudiants de
Pextérieur du Québec la signature, avant le début de leur formation, d’'un
engagement assorti d’'une clause pénale, le cas échéant, a pratiquer pour une
période maximale de quatre ans dans la région ou pour l'établissement
déterminé par le ministre, 'ils exercent la médecine au Quéebec aprés |'obtention
de leur permis d’exercice. ».

Commentaires

Cet amendement vise a prévoir que le gouvernement détermine, non seulement
pour les étudiants de lextérie U Québec, mais également ceux du
Québec, le nombre de places dans les programmes de for
niveau doctoral.

ALY

Ak, 3D
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 395

Remplacer le deuxiéme alinéa de larticle 395 du projet de loi par le suivant :

« La liste d'activités médicales particuliéres porte sur les activités
suivantes :

1° de facgon prioritaire, la prestation de services médicaux dispensés
au département clinique de médecine d'urgence des établissements pour
lesquels un tel département est mis en place;

2° la prestation de services aux usagers admis en soins de courte
durée d’un établissement qui exploite un centre hospitalier,

3° la prestation de services médicaux impliquant de la garde en
disponibilité dans tout centre d’hébergement et de soins de longue durée ou
centre de réadaptation ou dans le cadre d’'un programme de soutien a domicile
d’un centre local de services communautaires,

4° la prestation de services médicaux en obstétrique dans un centre
exploité par un etablissement;

5° la prestation de services de premiére ligne auprés de clientéles
vulnérables et leur prise en charge, que ce soit & domicile, en cabinet privé de
professionnel ou dans tout centre exploité par un établissement;

6° la participation a toute autre activité prioritaire approuvee par le
président et chef de la direction. ».

Commentaires

Articie 395-du projet de loi tel que médifié

| {2




/

durée’d’un étﬂlissem;yi%gloite un centre hospitaliér;
/ 3° la_prestatién de services médicaux ipfpliquant de la_garde en

395. Aux fins de l'application du premier alinéa”de l'article 394, Santé Québec
établit pour le territoire de chaque départernént territorial de médecine familiale
visé a larticle 372, a partir des regemmandations que peut Iy faire le
département, une liste d'activités mégicales particuliéres. Cette ligt€ précise les
modalités d'exercice de chaqueactivité offerte, et ce, cgaformément aux
modalités prévues par 'entente xisée a cet alinéa.

La liste d’activiteg” médicales particuliéres porte sur les activités

suijvantes :
1° de facon _prioritaire, la prestation de services meédicaux
dispensés département clinigué de médecine _d’urgen des

atablissemenits pour lesquels un te}épartement est mis en place;”

la prestation de sz%es aux usagers admis e

disponibilité dans tgut centre d’hébergement et'de soins de longue durée
ou centre de réadaptation ou dans le cadre d’un programme de soutien a
domicile d’'un céntre local de services comMmunautaires;

médicaux _en obstétrique ggnm

rvices de premiére ligne auprés’de clientéles
rivé de grofessionnel ou

6° la_participation a toute autre activité prioritaire approuvée par
le président et chef de la direction.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 397

A rarticle 397 du projet de loi :

1° remplacer, dans le deuxiéme alinéa, « doit tenir compte du » par « est tenue
de respecter le »;

2° ajouter, a la fin, l'alinéa suivant :
« Santé Québec peut déléguer au comité de direction du département territorial
de médecine familiale le pouvoir d'accorder I'autorisation prévue au premier

alinéa. ».

Commentaires

pd

torise le médecin a adhérer a lentente visée Tarticle 394
il s'engage pagécrit & exercer 'ung” des activités médicale§ particuliéres

Santé @luébec deit-tenir—copipte—du est tenue de/fespecter le nombr
médecins autorisé aux plang des effectifs médicauxde ses établissements-

anté Québec peut/déléquer au comlte de direction_du
territorial de médecine familiale le pouvg d’accorder Fautogi€ation prévue
au premier aliné
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 402

Insérer, dans e premier alinéa de I'article 402 du projet de loi et aprés « doit », _
« , aprés avoir été autorisé par Santé Québec, s'engager an. E pK

Commentaires

Cet amendement vise a ce que cette disp0sition soit rédigée de maniére similaire
a l'article 394 du projet de loi et a ifier que I'autorisation de Santé Quebec doit
étre obtenue.

Article 402 du projet de loi tel que modifié

402. Tout médecin spécialiste qui n'a pas deprivilége dans un établissement gai
exploite uf centre hospitalier et dont spécialité est visée par une eftente
conclu€ en verfu du cinquiéme alipéa de larticle 19 de la Loi sur 'assurance
adie doit, aprés avoir été- autorisé par Santé Québepﬁ’engmr a
Yéffectuer une partie de sa _pfatique dans les activités médicales particulieres
visées a l'article 403 s'il dé€ire adhérer a une telle enten

a la nature des activités et au
mbre d’années de pratique.

voir des modulations relativ

L'entente peut
ibation des médecins selon le

niveau de parti
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 403

Remplacer, dans le deuxiéme alinéa de l'article 403 du projet de loi, « ministre »
par « président et chef de la direction ». -

Commentaires

Cet amendement vise a prévgi
est approuvée par le prési

que la liste des activités médjeales particuliéres
nt et chef de la direction.

Article 403 du prgjet de loi tel que modifié

direction.




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 405

Remplacer, dans le premier alinéa de larticle 405 du projet de loi, « 373 » par
« 380 ou 386 ».

Commentaires

Cet amendement vise & corrigér un renvoi erroné.

Ao 30

Art HoC

-

i

Article 405 du projet d€ loi tel que modifié

405. Santé Québed doit établir le plan territorial
territoire d’'un dépértement visé a l'article 373 380
médicaux et dentaires qui ont été soumis président et chef/ de la direction
conformémefit a l'article 195, du nombre de médecins requis pour acfomplir les activités
médicaleg/particuliéres prévues aux articles 95 et 402 et du nombre de médecins de
famille £t de médecins spécialistes, par spgcialité, qui regoivent yne rémunération de la
Régig’ de l'assurance maladie du Québgc et qui pratiquent glr ce teritoire méme a
Iextérieur d'un établissement.

Dans I'établissement d’'un plan tgrritorial des effectifs nfédicaux, Santé Quéebec doit
tenir compte des activités médicales des médecins qui pfatiquent sur le territoire et qui
regoivent une rémunération de Aa Régie de l'assurangé maladie du Québec. Elle doit
également consulter linstance, isée a chacun des payagraphes suivants sur la partie du

plan qui y est prévue :

1° le département tgfrritorial de médecine Aamiliale sur la partie relative aux
médecins de famille;

2° le départemeyit territorial de médecing spécialisée sur la partie relative aux
médecins spécialisigs.

Un départe
appropriées a J

nt territorial peut forphuler les recommandations qu'il estime
gard de la partie du plan sur laquelle il a été consulté.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 406

A rarticle 406 du projet de loi :

1° insérer, dans le premier alinéa et aprés « établis par les »,
« présidents-directeurs généraux des »;

2° remplacer la premiére phrase du deuxiéme alinéa par les phrases
suivantes : « La partie du plan territorial des effectifs médicaux ainsi approuvé
relative aux médecins de famille doit, conformément a Varticle 405, étre établie
de nouveau chaque année; la partie relative aux médecins spécialistes doit I'éfre
au moins tous les trois ans. Ces deux parties doivent également étre établies de
nouveau chaque fois que le demande le ministre. ».

Commentaires

qu'aux trois ans.

e

Article du projet de loi tel que‘modifié

. Le plan territorial des effectifs médicaux établi par Santé Québec est soumis
au ministre qui 'approu¥e avec ou sans modification; les plans des effectifs
médicaux et dentajrés établis par les présidents-directeurs généraux des
établissements de& cette région y sont joinis’

La partie du plan territorial des effectifs médicaux ainsi approuvé
relativé aux médecins de fa 405, étre
établie de nouveau chaglie année; la partie relative~aux médecins
gpéciali§tes doit Pétre au_moins_tous les trois ans< Ces deux parties
doivent également étfe établies de nouveau chaque-fois que le demande le

aal=ta - alalda -

ARG : : Laets hinistré- Le plan approuvé continue d’avoir
effet tantque le ministre n'a pas approyvé le nouveau plan.

]2




ini peut établir le plan tefritorial des effectifs meédicaux a defaut
ébec de I'établir dans le"délai qu'il lui indiqu

2./2_

/




Ain 36

At il
AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 411 @:{@P .
Retirer l'article 411 du projet de loi.

Commentaires

Cet amendem propose le t€trait de l'artic 11 puisque les ures qu'il
prévoit peuyent se faire daris le cadre du territorial des effeetits medicaux.
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 4111

Insérer, aprés l'article 411 du projet de loi, le suivant :

411.1. Malgré l'article 4, les dispositions de la présente partie s'appliquent, avec les
adaptations nécessaires, au territoire visé par la partie V.3 de la Loi sur les services
de santé et les services sociaux pour les Inuit et les Naskapis. Aux fins de I'application

de ces dispositions, ce territoire est compris dans celui de la région sociosanitaire qui 4
y est contigie. ﬂW
Commentaires ﬁ(/

Cet amendement vige”a préciser que les disposiieris relatives aux departe




AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 159
A l'article 159 du projet de loi :
1° supprimer le paragraphe 2°;

2° insérer, dans le paragraphe 5° et aprés «le cas écheant, », « de
biochimistes cliniques, ».

Commentaires

Cet amendement vise d’ab a supprimer le paragraphe 2°. En raison d'un
amendement qui sera propdsé aux articles 380 et 386 du projet-de loi, il ne sera plus
nécessaire pour un médecin d'étre titulaire d'un statut et de priviléges au sein d'un
établissement r faire partie d’'un département terrijerial. Ainsi, tous les meédecins
qui feront peftie du département territorial ne po ont pas nécessairement exercer
leurs aetivités au sein de 'établissement, rédujsdnt ainsi la nécessité pour le diregteur

sdical de I'établissement de coordon I'activité professionnelle extérietre de
‘établissement de ces médecins.

Cet amendement vise ensuite-4 prévoir expressément que le sySteme de garde visé
au paragraphe 5° de l'agticle 159 du projet de loi doit asSurer en permanence la
disponibiiité de biochipaistes cliniques.

iochimistes cliniques est ingérée aprés « le cas échéant » parce que
as tous les établissementsqui ont un département de médecine de

Adficle 159 tel que modifié

159. Sous l'autorité jrfmédiate du président-directeur général, Je“directeur médical
exerce les fonctions suivantes :

Jw 364
Ak 139



5° s'assurer de I'élaberation par les chefs de déparfements cliniques des
modalités d'un systéme garde assurant en per ence la disponibilité
médecins, de dentistes et, le cas échéant, de-biochimistes cliniques,”de

pharmaciens et de sages-femmes pour les besoing’de I'établissement;

[..]
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Pet o
AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX

PLUS EFFICACE
ARTICLE 164
Supprimer le paragraphe 1° du troisiéme alinéa de l'article 164 du projet de loi. GAPFA‘(:
Commentaires ‘1/(/ ‘

Cet amendement esten}e«dance avec ramendere 158 du projet de
loi.




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 201

A Tarticle 201 du projet de loi :
1° remplacer le premier alinéa par le suivant :

« Avant de transmettre 'avis de réception d'une demande de nomination
recevable, le directeur médical consulte le chef de département clinique
concerné sur les qualifications et la compétence du demandeur, sur le statut qui
pourrait lui étre accordé ainsi que, le cas échéant, sur les privileges qui
pourraient lui étre accordés et sur les obligations qui pourraient étre rattachées a
la jouissance de ces privileges. »;

2° supprimer, dans le deuxiéme alinéa, tout ce qui suit « pertinence. »;
3° ajouter, a la fin, lalinéa suivant :
« Le directeur médical consulte également le conseil des medecins, dentistes,

pharmaciens et sages-femmes et lui donne l'occasion de présenter ses
observations, dans le délai qu'il fixe, sur les sujets visés au premier alinéa. ».

Ao
Ad. 201

X

Commentaires { SE v

Cet amendement vise d'abord a efirer les mentions du directeur médical de
médecine familiale et du direetéur médical de médecine spécialisgepuisque tous
les médecins membres-des départements territoriaux que c€8 derniers dirigent

d'étre titulaires d’un statut et de privileges leur permettant
profession au sein de I’établisseméﬁt. De ce fait, il n'est plus
ife de consulter ces directeurs favaht d’accorder un statut et des
&ges 4 un médecin membre d’un tel-département territorial.

Cet amendement vise égalegw,eﬁf"é ce que les consultations p@eﬁf sur les
qualifications et la compéterice du demandeur, sur le statut q i-pourrait lui étre
accordé et, dans le cas ol le demandeur est un médeMentiste, sur les
privilkges qui rraient lui étre accordés et sup-les obligations qui se
rattacheraienta la jouissance de ces privileges.

Comme les consultations porte sur le s “I'amendement étend la portée de
Particle 201 aux pharmaciens.

(3



Cet amendement vise ensuite le retrait de Fénumératiefi des différents éléments
sur lesquels les obligations rattachées a la jouissance des privieges devaient
minimalement porter.

Article :?dd projet de loi tel que modiﬁ;?/
201. ant de transmettre I'avis de-réception d’une demande de

sur le statut qui pourrait lui & et;e/ accorde am5| que, le cas cheant sur les
riviléaes qui pourraient Wii étre accordés et sur lés obligations qui
pourraient etre rattach ss a la jouissance de ceS priviléges. Avant—de

Les obligations rattachées a la jouissance des privileges ont paur but d'assurer
la participation du ecm ou du dent|ste aux responsabllit del etabhssement
notamment en g€

2 /3




premier alinéa.

- /
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 226.1
Insérer, apres l'article 226 du projet de loi, le suivant :

« 226.1. Ne peuvent étre poursuivis en justice en raison d'un acte accompli ou
omis de bonne foi dans I'exercice de leurs fonctions prévues aux articles 218 a 226 :

1° un comité de discipline du conseil des médecins, dentistes, pharmaciens
et sages-femmes ou un de ses membres;

2° un responsable disciplinaire;

3° le président du comité exécutif du conseil des médecins, dentistes,
pharmaciens et sages-femmes. ».

Commentaire




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 245.1

Insérer, aprés l'article 245 du projet de loi, le suivant :

« 2451, Ne peuvent étre poursuivis en justice en raison d'un acte accompli ou
omis de bonne foi dans 'exercice de leurs fonctions prévues & aux articles 242 a 245 :

1° un comité de discipline du conseil des médecins. dentistes, pharmaciens
et sages-femmes ou un de ses membres;

2° un responsable disciplinaire;

3° le président du comité exécutif du conseil des médecins, dentistes,
pharmaciens et sages-femmes. ».

Commentaire

disciplinaire dés sages-femmes.

A
At 2ds |
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 156

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 391.1

Insérer, aprés l'article 391 du projet de loi, ce qui suit :

« TITRE I:1
« COMITE TERRITORIAL SUR LES SERVICES PHARMACEUTIQUES

« 391.1. Santé Québec forme, pour chaque région sociosanitaire, un comité
territorial sur les services pharmaceutiques.

Lorsque plus d’un établissement public se trouve dans une telle région,
Santé Québec peut former plus d’'un de ces comités; elle rattache alors chacun
de ces comités a un établissement public de cette région.

Un comité territorial formé dans une région dans laquelle se trouve un seul
établissement public est rattaché a cet établissement. ».

Commentaires




Oyp, FHO.
Dot 2012

AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 391.2

Insérer, aprés l'article 391.1 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant

« 391.2. Le territoire du comité territorial sur les services pharmaceutiques
correspond a celui de la réegion sociosanitaire. Toutefois, lorsque plus d'un
comité a été formé dans une région, Santé Québec divise I'ensemble du territoire

de cette région entre les comités pour que chacun ait son propre territoire. ». P

\v

Commentaires Q&%;./

Cet amendem vise a déterminer | ritoire du_cémité teptofial sur les
services phafmaceutiques.




Am i
Article 1.3

Projet de loin® IS

AMENDEMENT

ARTICLE 1. 3

'amendement coté Am3t a été (2 il

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am CC
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 391.4

Insérer, aprés l'article 391.3 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 391.4. Les modalités de désignation des membres d'un comité territorial sur les
services pharmaceutiques et de son président, la durée de leur mandat ainsi que
les régles de régie interne du comité sont déterminées dans le réglement
intérieur de I'établissement auquel il est rattache. ».

P
xe/

Commentaires { SR &

Cet amendement vise a-prévoir comment segerit déterminées les alités de

embres dun comité territorial s les services
andat ainsi que les

désignation des
pharmaceutiques-ét de son présidentAa durée de leur
régles de régj¢ interne du comite.
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 391.3

Insérer, aprés larticle 391.2 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant

« 391.3. Un comité territorial sur les services pharmaceutiques est composé de
représentants de chacun des groupes suivants :

1° les pharmaciens propriétaires du territoire;
2° les pharmaciens a I'emploi des pharmacies communautaires du territoire;

3° les pharmaciens qui exercent leur profession dans un cabinet privé de
médecins,

4° les chefs de département clinique de pharmacie des établissements du
territoire;

5° les pharmaciens qui exercent leur profession au sein d'un établissement du
territoire.

Fait également partie de ce comité le président-directeur général de
I'établissement public auquel il est rattaché ou la personne qu'il désigne. ».

Commentaires
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 391.5

Insérer, aprés l'article 391.4 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 391.5. Le comité territorial sur les services pharmaceutiques exerce, sous
I'autorité du président-directeur général de I'établissement auquel il est rattache,
les responsabilités suivantes :

1° faire des recommandations sur lorganisation des  services
pharmaceutigues sur le territoire, notamment quant a l'accessibilite et la
continuité des services,

2° mobiliser les pharmaciens qui exercent leur profession sur le territoire pour
qu'ils assurent I'accessibilité et la continuité des services pharmaceutique sur le
territoire;

3° donner son avis sur certains projets relatifs a I'utilisation de médicaments;

4° exécuter tout autre mandat que lui confie le président-directeur général. ». e

U
Commentaires P © ng'/
i les fonctiorWiMices
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 391.6

Insérer, aprés l'article 391.5 du projet de loi tel qu'amende, le suivant

« 391.6. Le président-directeur général de I'établissement public auquel est
rattaché le comité territorial sur les services pharmaceutiques en evalue
annuellement le fonctionnement et en rend compte au président et chef de la

direction de Santé Québec. ». X 1//
Commentaires F X el

igati d’évaluatWement du
eutiques.



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 283
Ajouter, a la fin de l'article 283 du projet de loi, I'alinéa suivant :

« Le reglement intérieur de Santé Québec, de méme que larticle 43.1, le
premier alinéa de larticle 44, les articles 56, 84 a 86, 94 a 98 et 143 a 151
s'appliquent également, avec les adaptations nécessaires, a I'établissement
regroupe. ».

T,
Commentaires P Nad

Cet amendement vise a préci ainsi que certains
articles applicables aux—etablissements de Santé Quebec s’appliquent aux
établissements regrotpés. Ces articles visent {a detégation de signature, le code
d'éthique, les linfites quant aux engagements-tinanciers, les fondations et les

comités d'usdgers et de résidents.

A)icl@ 283 tel que modifié

283. Le conseil d’adminjstfation de Santé Québec adpainistre les affaires des
établissements regroupés et exerce a leur endréit, avec les adaptations
nécessaires, tous~les pouvoirs que Santé Québec a a l'égard de ses
établissements;sous réserve des dispositions-particulieres du présent chapitre.

Le réglement intérieur de Santé Québec, de méme que larticle 43.1, le
preniier alinéa de larticle 44, les articles 56, 84 a 86, 94 a 98 et 143 a 151
s’appliquent __également, —avec _les adaptations nécessaires, a
I'établissement reqroupé.




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 284
Remplacer l'article 284 du projet de loi par le suivant :

« 284. La structure organisationnelle d’'un établissement regroupé est celle de
I'établissement de Santé Québec auquel il est rattaché. Le président-directeur
général de méme que les dirigeants principaux de [établissement de
Santé Québec exercent, 4 l'égard de I'établissement regroupé, les mémes
fonctions et responsabilités que celles qu'ils exercent a l'égard de I'établissement
de Santé Québec.

L'établissement de Santé Québec fournit a I'établissement regroupé le
personnel et les autres ressources nécessaires a ses activités. De méme, les
médecins et les dentistes qui exercent leur profession au sein de I'établissement
de Santé Québec sont autorisés a l'exercer, aux mémes conditions, au sein de
I'établissement regroupé et les contrats de services liant I'établissement de
Santé Québec et une sage-femme Iui permettent d'exercer sa profession, aux
mémes conditions, pour I'établissement regroupé.

De plus, tous les conseils, instances et comités de ['établissement de
Santé Québec, a I'exception du comité des usagers visé a l'article 143 et, le cas
échéant, du comité des résidents visé & cet article et du comité consultatif visé a
larticle 125, exercent, a légard de I'établissement regroupé, les mémes
fonctions et responsabilités que celles qu'ils exercent a I'égard de F'établissement
de Santé Québec. ».

Commentaires

ifférents inte ants
cet établisse . Ce role

<@
p@ﬂ? 'l
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 284.1

Insérer, aprés |'article 284 du projet de loi, ie suivant

« 284.1. Malgré le paragraphe 1° du deuxiéme alinéa de larticle 107, le conseil
d'établissement de I'établissement de Santé Québec auquel est rattache un
établissement regroupé comprend, selon le cas, le représentant désigné par la
fondation de I'établissement de Santé Québec ou de I'établissement regroupé
ou, s'il en existe plus d'une, la personne gu’elles désignent.

Son mandat est d’'une durée maximale de quatre ans. ». ’

Commentaires

hdement préciSe les adaptations a-a composition du-Conseil
nt pour tenir edmpte des fondations-des etablisseme egroupes.

Le présent a
d'établisse
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1069.2

Insérer, aprés l'article 1069.1 du projet de loi tel qu'amendé, ce qui suit :
« LOI SUR LE VERIFICATEUR GENERAL

« 1069.2. L’article 22 de la Loi sur le vérificateur général (chapitre V-5.01) est
modifié par l'insertion, apres le paragraphe 2.1°, du suivant :

« 2.2° aux fonds et aux autres biens d’'un organisme, d’'une association,
d’'une société, d'une personne morale ou d'un autre groupement visé a
l'article 30.3; ». ». /

@
Commentaires ' wg\@/

Cet amendement propose d'introduife dans le projet de loi article quLij,I/clan/
concordance avec lintroduetion d’un nouvel article 303 dans la Loi sur-e

- vérificateur général, ifie I'article 22 de cette loi-afin d’étendre la compétence
du vérificateur général en matiére de vérification ou d’enquéte §e/capportant aux
fonds et autres biens des orgamrismes, associations, secietés, personnes

morales ou d’autres groupeme

2.1° aux fonds et aly/autres biens d’un organisme visé a I'article 30.2;

| /2~



2.2° aux fonds et aux autl;es/ biens d’un organisme, d’une
association, d’une société, d’'uné personne morale ou -d’'un autre
groupement visé a I'article 30.3:

3° a l'application, par les organismes efi€s établissements visés p
l'article 4 de la_koi sur le développemeni-durable (chapitre D-8.1.1
dispositions deCette loi auxquelles ils sont-assujettis.

28
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1069.3

Insérer, aprés l'article 1069.2 du projet de loi tel qu'amende, ce qui suit :
« 1069.3. L'article 23 de cette loi est modifié par I'ajout, a la fin du troisieme

alinéa, de la phrase suivante : « Santé Québec assume toutefois les frais et
honoraires liés a la vérification financiere de ses livres et comptes. ».

Commentaires P@&? v

de preciser que lors
eur la vérification des A

L’'organisme ou le forids dont moins de la moitié
du fonds consolidé d

revenus proviennent
evenu ou d'autres fonds administrés par un organisme
public, ou les deux-4 la fois, assume alors les horioraires et frais du verificateur
désigné en v du deuxieme alinéa. Sa Québec assume toutefois les
frais et horforaires liés a la vérificationfinanciére de ses livres et comptes.




-
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1069.4

Insérer, apres l'article 1069.3 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

«1069.4. Cette loi est modifiée par linsertion, aprés larticle 30.2, des
suivants :

« 30.3. Le vérificateur général peut, s’il le juge opportun, procéder a la
vérification prévue a l'article 30.4 a ['égard d’un organisme, qui n'est pas visé aux
articles 4 ou 30.2, d'une association, d’'une société, d'une personne morale ou
d’un autre groupement qui satisfait a 'une des conditions suivantes :

1° il exerce des activités pour lesquelles une autorisation doit étre
obtenue en vertu de la Loi visant a rendre ie systéme de santé et de services
sociaux plus efficace (indiquer ici 'année et le numéro de chapitre de cefte loi);

2° il exerce des activités pour lesquelles une disposition de cette loi
l'exempte d’obtenir une autorisation;

3° il offre des services du domaine de la santé et des services sociaux
vises par cette loi;

4° il exerce des activités pour lesquels un permis ou une
reconnaissance doit étre obtenu en vertu de la Loi sur les services
préhospitaliers d’urgence (chapitre S-6.2);

5° il offre des services préhospitaliers d'urgence visés par cette loi.

Le vérificateur général ne procéde pas a une telle vérification lorsque,
pour tout exercice financier d'un organisme, d’'une association, d’'une sociéte,
d'une personne morale ou d’'un autre groupement, il constate que la part de ses
revenus bruts provenant directement ou indirectement du fonds consolidé du
revenu ou d’autres fonds administrés par un organisme public, un organisme du
gouvernement ou un bénéficiaire de subvention mentionné au premier alinéa de
I'article 30.1 est inférieur a 3 000 000 $ ou représente moins de la moitié de ses
revenus bruts. Le cas échéant, le vérificateur général met fin a la verification
commencée avant un tel constat.

| /3



Le vérificateur général avise, par écrit, le conseil d’administration ou, dans
le cas ou il n'y en a pas, la direction, de sa décision de procéder a une
verification en vertu du premier alinéa pour I'exercice financier qu'il indique. Il fait
de méme s'il met fin a la vérification en vertu du deuxiéme alinéa.

A\
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« 30.4. La verification & l'egard d'un organisme, d’'une association, d’'une
sociéte, d'une personne morale ou d'un groupement visé a larticle 30.3
comporte la vérification d’optimisation des ressources et celle de la conformité de
ses opérations aux lois, réglements, politiques et directives ainsi qu'aux contrats
et autres actes lui imposant des obligations stipulées par un organisme public, un
organisme du gouvernement ou un béneficiaire de subvention mentionné au
premier alinéa de l'article 30.1.

Cette vérification porte notamment, dans la mesure jugée appropriée par
le vérificateur générai, sur les aspects qui suivent et permet de constater, le cas
échéant, les déficiences importantes a leur égard :

1° Faccomplissement reel, attendu ou recommandé de la mission et
des fonctions de l'organisme, de lassociation, de la société, de la personne
morale ou d'un autre groupement visé a l'article 30.3;

2° 'administration de ses activités et de son organisation ainsi que son
fonctionnement;
3 l'acceés aux services du domaine de la santé et des services

sociaux ou aux services préhospitaliers d’urgence qu'il offre ou fournit ou qu'il est
tenu d’offrir ou de fournir;

4° la qualité, la sécurité et la dispenibilité des services visés au
paragraphe 3°;

5° la mise en ceuvre de procédés satisfaisants destinés a évaluer

l'efficaciteé et & en rendre compte dans les cas ou il est raisonnable de le
faire. ». ».

Commentaires

Cet amendement propo; introduction dans le projet de loi d’'un amcle qui, a

L'article 30.4 determine quant-a lui I'étendue des vérifications que peuf fdire le

vérificateur général.
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1069.5

Insérer, aprés l'article 1068.4 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

«1069.5. Larticle 31 de cette loi est modifié par le remplacement de « ou
d'un organisme visé par l'article 30.2 » par «, d’'un organisme visé par l'article
30.2 ou d’un organisme, d'une association, d'une société, d’'une personne morale
ou d’'un autre groupement visé par l'article 30.3 ». ».

Commentaires

e l'article 30.1, d’'un /
organisme ou _d’un organistie, d’une assocnatlon/
d’une so;zi/te, d’ une personna/morale ou d un,{tre groupement visé par

garantie.




A 382
Fet iAo
AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1069.6

Insérer, apres l'article 1069.5 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 1069.6. L’article 32 de cette loi est modifié par I'ajout, a Ia fin, de l'alinéa
suivant :

« Il en est de méme du vérificateur des livres et comptes d'un organisme,
d'une association, d'une société, d'une personne morale ou d'un autre
groupement visé par l'article 30.3, lorsque le vérificateur général lui demande un
exemplaire d’'un tel document. ». » ’(ﬁ’

Commentaires

organisme, d’une association d’une société, d’'une personne mo;alé ou

d’un autre groupement visé par Particle 30.3, lorsque le vérificatedr général
lui demande un exemplaire d’un tel document.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1069.7

Insérer, aprés l'article 1069.6 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

« 1069.7. L'article 34 de cette loi est modifieé par le remplacement, dans le
premier alinéa, de « visé a » par « visé au premier alinéa de ». ».
e
X
P g

duction dans le projet de lei d'un article qui
I sur le vérificateur généralyar concordance avec
t, les pouvoirs conférés a

Commentaires

Cet amendement propose [l
modifie l'article 34 de la
Fintroduction du nouv
verificateur géné

de demander des

mentionné
larticle 302.

r un vérificateur

arge de 1@@

Les honoraires et frais” additionnels ainsi encourus
) utre que le vérificateur général, le cas échéant, sont a la
ou du bénéficiaire.




yd 4° (paragraphe
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1069.8

Insérer, aprés l'article 1069.7 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

«1069.8. L'article 42 de cette loi est modifié par I'ajout, a la fin du premier
alinéa, du paragraphe suivant :

« 7° les organismes, les associations, les sociétés, les personnes
morales et les autres groupements visés par l'article 30.3. ». ».
Y
V

Cet amendement propose lintrod(ction dans le projet de loi d'un article qui
modifie l'article 42 de la Loi-sur le verificateur-général par concordance avec
Fintroduction du nouvel apti€le 30.3 de cette lef.

Article 42 de la

Commentaires

1 sur le vérificatedr général tel que modifié

42. Lexvérificateur général-signale, dans ce rapport, tout’sujet ou tout cas qui,
d'apres lui, mérite d’étre”porté a Fattention de I'Assemblée nationale et qui

dtoule des travaux dé vérification concernant :

1° nds consoclidé du revenu;

les organismes publics;

3° les organismes du.gouvernement;

roge),

5° les bénéficiaires de subventions des organisifies publics et des

organismes du geuvernement;
6° les organismes visés par l'article 30

7° les organismes, les associations, les sociétés, les personnes
morales et les autres groupements vigés par Particle 30.3.

|| 2



| Cet article s‘dpplique également, co tenu des tations
nécessaires, a touf sujet ou cas qui découle dlurie enquéte.

P e o



AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1069.9

Insérer, apres {'article 1069.8 du projet de loi tel gu’amendé, ie suivant :
« 1069.9, L’article 47 de cette loi est modifié par l'insertion, dans le premier

alinéa et aprés « 30.2 », de «, d’'un organisme, d’'une association, d'une société,
d’une personne morale ou d’'un autre groupement visé par l'article 30.3 ». ».

?kﬁa
Commentaires
Cet amendement propose ['introdugction dans le projet de loi d'un article qui
modifie I'article 47 de la Loi sys-fe vérificateur général par concordance avec

Pintroduction du nwe 0.3 de cette loi.

Anze
aRNlesals

Article 47 de oi sur le vérificateur général tel modifié

47. x fins de l'exécution de ses fonctions, le vérificateur général peut
cher ses employés et experts-consgeifs auprés d'un organisme public, d'u

organisme du gouvernement, du béhéficiaire d’une subvention mentionpé au

premier alinéa de larticle 30.17"d'un organisme visé par larticle 302, d’un
organisme, d’une association, d’'une société, d’une personne ’morale ou

d’un_autre qroupemem/ visé par {'article 30.3 ou de tout dutre organisme,
association ou perserine dont les fonds et autres biens relévént de son champ de
compétence.

-ci doivent leur fournir les locaux et-tequipement que le vérificateur
general estime nécessaires.




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1069.10

Insérer, aprés l'article 1069.9 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :
« 1069.10. L'article 48 de cette loi est modifié par le remplacement, dans le

premier alinéa, de « ou personnes » par « , sociétés, personnes morales, autres
groupements ou personnes physiques ». ».

Commentaires

Cet amendement propose
modifie l'article 48 de la-toi sur le vérificateur général par con

lintroduction du no article 30.3 de cette loi.

ance avec

B2+
p\d‘ J@a3R¢

Article 48 modifié

a Loi sur le vérificateur général tel

.Les organismes, bénéficiaires, ociations eou—personnes, socjétes
personnes morales, autres group€ments ou personnes physigues vises a
I'article 47 et leurs administrateurs, dirigeants et employés doivent, slr demande,
permettre au vérificateur gerieral de prendre communication et-de tirer copie des
registres, rapports, dgetments ou données, quelle qu'en-soit la forme, relatifs
aux travaux d rificateur général en vertu de loi, et lui fournir tout
renseignement et explication s'y rapportant.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1069.11

Insérer, aprés l'article 1069.10 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 1069.11. L’article 54 de cette loi est modifié par l'insertion, aprés « 30.2 », de
« , d’'un organisme, d’'une association, d'une société, d’'une personne morale ou
d’'un autre groupement visé par l'article 30.3 ». ».

I'd

Q\%DV
Commentaires

Cet amendement propo
modifie I'article 54
lintroduction du

'introduction dans le projet deA6i d'un article qui
a Loi sur le verificateur général-par concordance avec
uvel article 30.3 de cette loi.

Articl de la Loi sur le vérificateur général tel que modifié

54. Tout employé ou expert-conseil du vérificateur général doit_otiserver les
régles de sécurité et de disgrétion applicables aux employés-des organismes
mentionnés au premier alinéa de l'article 30.1,

anéficiairés d'une subventi
} organismes visés” par
larticle 30.2, d'up”organisme, d’une assocjation, d’une société, d’une

personne mgardle ou d’'un autre groupeme visé par l'article 3023 ou de tout
autre orgariisme, association ou personmé dont les fonds et dutres biens font
I'objet de vérification ou d’enquéte.
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 288.1

Insérer, aprés l'article 288 du projet de loi, le suivant :

« 288.1. Un établissement regroupé qui demande le retrait d'une
reconnaissance en application du troisiéme alinéa de larticle 29.1 de la Charte de
la langue frangaise (chapitre C-11) doit, pour que sa demande soit recevable, y
joindre les documents suivants :

1° une recommandation favorable d’au moins les deux tiers des voix
exprimeées par les membres de cet établissement;

2° une recommandation favorable du comité national formé en
application de l'article 349;

3° une recommandation favorable d'au moins les deux tiers des
membres du comité regional formé pour la région sociosanitaire en application de
I'article 350. ». -

Commentaires

Cet amendement visea reconduction, aTégard des établissertents regroupeés,
des dispositions article 208 de latoi modifiant 'organis&fion et la gouvernance
du réseau de-fa santé et des-Services sociaux notdmment par l'abolition des
agences pégionales.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 344.1

Insérer, apres l'article 344 du projet de loi, le suivant :

« 344.1. Un établissement public favorise, compte tenu des ressources,
l'accessibilité a des services de santé et des services sociaux, dans leur langue,
pour les personnes des différentes communautés ethnoculturelies du Québec
ainsi que pour les autochtones, lorsque la situation I'exige. ».

Commentaires




AL

Pt . 3O
AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 350
Ajouter, au début du deuxiéme alinéa, « Sous réserve de l'article 350.1, ». \,

Joo.
Commentaires PM &?Q/

Cet amendement Mlcordance avec Went introduisant
larticle 350.1. /

Texte modifié def’article 350 du projet de loi

1° de donner leur avis 2
élabore conformément a b

anté Québec sur le pr
rticle 348,

amme d’accés quelle

2° d’évaluer
modifications

programme d'accés et, le” cas échéant, d’'y suggerer

Sous réserve de I'article 350.1, 3anté Québec détermine, p
composition des comités régionauX, leur processus d'appel
leurs régles de fonctionnementet de regie interne, lgs
de leurs affaires ainsi que leurs fonctions, devoirs

eglement, la
candidatures,
alités d’administration
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 350.1

Insérer, aprés l'article 350 du projet de loi, le suivant :

« 350.1. Un comité régional se compose d’au moins 7 et d’au plus 11 membres
représentatifs des personnes d'expression anglaise de la région sociosanitaire.

Le conseil d’administration de Santé Québec choisit les membres du comité
parmi les candidats énumérés dans les listes établies par les organismes de
promotion des intéréts des personnes d'expression anglaise identifiés par le
comité national formé conformément a l'article 349.

Malgré le paragraphe 1° du deuxiéme alinéa de l'article 43, lorsque plus d'un
établissement public se trouve dans la région sociosanitaire, Santé Québec peut
déléguer les pouvoirs visés au deuxiéme alinéa & un membre de son personnel
affecté a la réalisation de taches au sein d'un établissement territorial ou au
conseil d’établissement de celui-ci. ». 5 E/

Commentaires F = 25@“/
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 911

insérer, dans le paragraphe 2° du quatriéme alinéa de larticle 1 de la Loi sur le
régime de negociation des conventions collectives dans les secteurs public et
parapublic que l'article 911 du projet de loi propose et aprés « établissements »,
« publics ».

Commentaires
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AR 1O62.(

AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1067.1 (art. 10 de la Loi concernant les unités de négociation dans le
secteur des affaires sociales)

Insérer, aprés l'article 1067 du projet de loi, le suivant :

« 1067.1.  L’article 10 de cette loi est modifié par le remplacement, partout ol ceci
setrouve, de«l1ad4»par«1ab»

Commentaires A LOFZ/” é

Cet amendement est en concordance avec I’amendeme??duisant I'article 1066.9

et en ayant pour effet de modifier le nombre de catégories g€ personnel.

Texte modifié de 'article 10 de la Loi concernant |
le secteur des affaires sociales

unités de négociation dans

10. Il appartient au Tribunal administratif du trgvail saisi d'une requéte de se prononcer
sur la catégorie de personnel a laquelle se pattache un titre d'emploi dont la validité a
été reconnue, par entente a I'échelle nationale, entre la partie syndicale et la partie
patronale et qui n'est pas énuméré a Jdne ou Vautre des listes prévues aux annexes
1341236

Une fois par année, le Tribdnal transmet au ministre de la Santé et des Services
sociaux la liste des titres d’émploi qui s’ajoutent a ceux prévus aux annexes +-a-4
1,46, ala suite des décistons qu'il a rendues. Le ministre publie cette liste a la Gazetfe
officielte du Québec K partir de cette publication, le ministre de la Justice assure la
mise a jour de la Jiste des titres d’emploi prévus a ces annexes dans le Recueil des
lois et des réglements du Québec.
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1163.1

Insérer, aprés l'article 1163 du projet de loi, ce qui suit :

« § 3. — Regroupement des unités de négociation dans le secteur des affaires sociales
et autres mesures transitoires relatives a ces unités

«1163.1. Les articles 72 a 92 de la Loi concernant les unités de negociation
dans le secteur des affaires sociales (chapitre U-0.1) prennent effet a I'égard de Santé

Québec au jour du regroupement. ».
/ Jbﬁz ¢

Cet amendement propose l'introduction d’un nouvelarticie de nature transitoire.

Commentaires

Ce nouvel article prévoit qu'au jour du regretipement, le processus prévu par la Loi
concernant les unités de négociation dans |l&'secteur des affaires sociales pour en arriver
au regroupement en six unités de négbciation des unités existantes & ce moment,
prendra effet.

Rappelons que selon le texte de'l'article 1077, tel qu'amendé, le jour du regroupement
correspond a celui ou entreront en vigueur les modifications apportées a cette loi afin de
remplacer par six catégoriés les quatre catégories selon lesquelles sont formées les
unités de négociations,



A . 7€
ANk 10?7t
AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1099

Retirer 'article 1099 du projet de loi. e
/uf:p §

Commentaires

Cet amendement propose le retrait de [
concordance avec l'introduction d'un articl
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1163.2

Insérer, aprés l'article 1163.1 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

« 1163.2. Malgré le deuxiéme alinéa de l'article 88 de la Loi concernant les unités de
négociation dans le secteur des affaires sociales, a la suite du regroupement des unités
de négociation résultant du processus prévu aux articles 72 et suivants de cette loi, les
parties ont 18 mois a compter de la date de I'accréditation de la nouvelle association de
salariés de Santé Québec pour négocier les matiéres définies comme étant I'objet de

stipulations négociées et agréées & 'échelle locale. ». % pg

Commentaires

Cet amendement réintroduit les dispositions de I'article 1100 en y remplagant un renvoi
a Farticle 35, applicable en cas de fusiopd’etablissements, par un renvoi a l'article 88,
applicable au regroupement d’'unités de'négociation au sein d’'un méme établissement en
vue de le rendre conforme a la Loi goncernant les unités de négociation dans le secteur
des affaires sociales.
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ALk (10O

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1100

Retirer I'article 1100 du projet de loi.

Commentirs Asley6
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1163.3
Insérer, aprés Farticle 1163.2 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

« 1163.3. La Loi concernant les unités de négociation dans le secteur des affaires
sociales (chapitre U-0.1) doit, @ compter du jour de la fusion jusqu'au jour du
regroupement, se lire en y apportant les modifications suivantes :

1° a l'article 1, en remplagant, dans le premier alinéa, « dont le régime de
négociation est celui visé a la Loi sur le régime de négociation des conventions coliectives
dans les secteurs public et parapublic (chapitre R-8.2) » par « visés a l'article 1.1 » ;

2° en insérant, aprés Particle 1, le suivant :

« 1.1. Pour l'application de la présente loi, est un établissement du secteur des
affaires sociales :

1° un établissement de Santé Québec;

2° Santé Québec en ce qui ne concerne pas ses établissements visés au
paragraphe 1°;

3° un établissement public ou une régie régionale visé au paragraphe 2° du
quatriéme alinéa de Farticle 1 de la Loi sur le régime de négociation des conventions
collectives dans les secteurs public et parapublic (chapitre R-8.2);

4° un organisme visé au paragraphe 3° de cet alinéa;

5° un établissement public ou un conseil régional visé au paragraphe 4° de cet
alinéa;

6° un établissement privé conventionné visé au paragraphe 5° de cet alineéa. »;

3° a l'article 9, modifié par l'article 1067 de la présente loi, en insérant dans le
premier alinéa et aprés « a l'article 4 et », « , sauf dans le cas de I'établissement visé au
paragraphe 2° de l'article 1.1, »,

A



4° a l'article 13, en ajoutant & la fin du deuxiéme alinéa, « ou lorsque, le
ministre approuve une résolution du conseil d’administration visée a larticle 37.1 de la
Loi visant a rendre le systéme de santé et de services sociaux plus efficace (indiquer ici
f'année et le numéro de chapitre de cette loi) ayant pour effet de regrouper au sein d’'un
méme établissement le personnel affecté au sein de plus d'un établissement »,

5° en insérant, aprés l'intitulé de la section VI, l'article suivant :

« 92.1. Santé Québec exerce les droits et exécute les obligations qui
incombent en vertu des dispositions de la présente loi a un établissement vise au
paragraphe 1° ou 2° de larticle 1.1.

A moins quelle n'en décide autrement, le président-directeur général de cet
établissement peut valablement poser, au nom de Santé Québec, tout acte visant
Fexercice d’'un tel droit ou I'exécution d'une telle obligation. ». ». .

Cet amendement propose lintroduction d’un nouvel article de nature transitoire qui
introduit un ensemble de modifications poraires a la Loi concernant les unités de
négociation dans le secteur des affaires$ociales visant a assurer son application pendant
la période comprise entre la fusion des établissements au sein de Santé Québec, donnant
lieu & un seule personne morale; unique employeur des salariés des établissements
fusionnants, et le jour du regroupement o, au méme moment, entreront en vigueur les
dispositions remplagant par gix unités les quatre unités de négociations prévues par la
Loi concernant les unitég”de négociation dans le secteur des affaires sociales et
commencera le regroupément en 6 unités des unités de négociations existant a ce
moment.

Commentaires
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1163.4

Insérer, aprés larticle 1163.3 du projet de loi tel gu’amendé, le suivant :

« 1163.4. Les dispositions de la sous-section 1 de la section |l de la Loi
concernant les unités de négociation dans le secteur des affaires sociales (chapitre U-
0.1), telles qu'elles se lisaient la veille du jour du regroupement, continuent de s’appliquer
a l'etablissement, autre que Santé Québec, dont le régime de représentation syndicale
n'‘est pas conforme aux dispositions de cette sous-section, telles gu'elles se lisent a
compter de ce jour.

Les dispositions du premier alinéa cessent de s’appliquer & un etablissement dans
les cas suivants :

1° les dispositions des articles 72 a4 92 de la Loi concernant les unités de
négociation dans le secteur des affaires sociales ont pris effet & son égard a la suite d’'une
décision du ministre prise & compter du jour du regroupement en vertu de l'article 71 de
cette loi;

2° les dispositions des articles 12 a 28 de cette loi lui sont applicables a la suite
d'une intégration d’activités ou d’'une fusion d'établissements, visée a l'article 13 de cette
loi, lorsque la date prévue du regroupement ou de l'intégration n'est pas antérieure au
jour du regroupement;

3° les dispositions des articles 29 & 34 de cette loi lui sont applicables en tant
qu'etablissement cessionnaire a la suite d’'une cession partielle d’activités survenue a
compter du jour du regroupement. ».

Commentaires

Loi concernant les unités de négociation dang’le secteur des affaires sociales, dans leur
etat ol elles prévoient quatre catégorie
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1068.5 (art. 71 de la Loi concernant les unités de négociation dans le
secteur des affaires sociales)

Insérer, aprés l'article 1068.4 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :
« 1068.5. L’article 71 de cette loi est remplacé par le suivant :

« 71. Le ministre détermine par arrété la date a laquelle les articles 72 a 92 prennent
effet a 'égard des établissements qu'il indique. Un tel arrété est publié a la Gazefte
officielle du Québec.

Le ministre peut exercer de nouveau a I'égard d’'un méme établissement le pouvoir
que lui confére le premier alinéa lorsque le régime de représentation syndicale de cet
établissement a cessé d’étre conforme aux dispositions de la sous-section 1 de la section
Il, sauf dans les cas suivants :

1° lorsque les dispositions des articles 12 a 28 sont applicables a
I'établissement a la suite d’une intégration d’activités ou d’une fusion d'établissements
visée a l'article 13;

2° lorsque les dispositions des articles 29 a 34 sont applicables a
I'établissement en tant que cessionnaire a la suite d’'une cession partielle d’activités. ». ».

Commentaires /M'jjtb V4]

Cet amendement vise & permettre que la procédure prévue a laf oi concernant les unités
de négociation dans le secteur des affaires sociales r rendre la représentation
syndicale au sein d'un établissement conforme au régime prévu par cette loi soit de
nouveau applicable lorsqu'un établissement devya avoir six catégories de personnel
plutét que quatre. Cette procédure est la méme-que celle suivie pour regrouper selon les
quatre catégories les unités de négociation qui existaient en 2003 dans les differents
établissements ; elle demeure applicable-pour passer de 4 a 6 catégories.

Il convient de noter que l'applicatich de cette procédure & Santé Québec ne découlera
pas d'une décision du ministre mfais plutot de celle du gouvernement de mettre en vigueur
Iarticle 1066.9 du projet de-1oi, ainsi que le prévoit Farticle 1163.1 qui sera introduit par
amendement.




J

Texte modifié de I’article 71 de la Loi concernant les unités dé négociation dans le
secteur des affaires sociales

Le ministre détermine par arrété la date a laquglle les articles 72 & 92 prennent effet a
I'égard des établissements qu’il indique. Un telarrété est publié a la Gazette officielle du
Québec.

Le ministre peut exercer de nouveau a I'égard d’'un méme établissement le pouvoir
que lui confere le premier alinéa lorsque le régime de représentation syndicale de cet
établissement a cessé d'étre conforpie aux dispositions de la sous-section 1 de la section
I, sauf dans les cas suivants :

'y

1° lorsque les dispositions des articles 12 a 28 sont applicables a
Fétablissement a la suite d'dne intégration d’activités ou d'une fusion d’établissements
visée a l'article 13;

2° lorsque lgs dispositions des articles 29 a 34 sont applicables a
I'établissement en tant que cessionnaire a la suite d’une cession partielle d’activités.
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Ak 4]
AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 754.1

Insérer, aprés l'article 754 du projet de loi, le suivant :
« 754.1. L'article 3 de cette loi est modifie :

1° par le remplacement, dans le premier alinéa, de « des biochimistes
cliniques ou des physiciens médicaux » par « des personnes visées cCi-dessous
ceuvrant pour les établissements :

1° les biochimistes cliniques et les candidats au certificat de
spécialiste en biochimie clinique;

2° les généticiens de laboratoire clinique certifiés;

3° les pharmaciens et les personnes en voie d'obtenir un permis
d’exercice de la pharmacie;

4° les physiciens médicaux. »;

2° par le remplacement, dans le deuxiéme alinéa, de «tous les
pharmaciens, biochimistes cliniques ou physiciens médicaux » et de «tous
ceux » par, respectivement, « toutes les personnes visées aux paragraphes 1° a
4° du premier alinéa » et « toutes les personnes ». »;

3° par l'insertion, aprés le deuxiéme alinéa, du suivant :

« Les candidats au certificat de spécialiste en biochimie clinique sont
représentés par un organisme représentatif des biochimistes cliniques et celui-ci
peut conclure une entente qui les oblige, qu'ils en soient membres ou non. De
méme les personnes en voie d'obtenir un permis d’exercice de la pharmacie sont
représentées par un organisme représentatif des pharmaciens et celui-ci peut
conciure une entente qui les oblige, gu'ils en soient membre ou non. ».

e
Commentaires /A é

Cet amendement modifie le premier alinéa detarticle 3 de la Loi sur I'assurance-
hospitalisation afin d’y ajouter les capdidats au certificat de spécialiste en
biochimie clinique, les généticiens~de laboratoire clinique certifies et les

4
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personnes en voie d’obtenir un permis d'exercice de la pharmacie afin, a terms,
d’assurer la cohérence de leurs conditions de travail.

Il apporte & son deuxieme alinéa des modifications afin d’'en dssurer la
cohérence. Enfin, il ajoute un troisiéme alinéa qui accorde a certaing organismes
représentatifs le pouvoir de représenter les candidats au certificat de spécialiste
en biochimie clinique et les personnes en voie d'obtenir un pesmis d'exercice de
la pharmacie et, en conséquence, de conclure une entefite qui oblige ces
candidats et ces personnes.

Article 3 de la Loi sur I'assurance-hospitalisation fel que modifié

3. Le ministre peut, avec I'approbation du nseil du trésor, conclure avec
tout organisme représentatif d'une catégorie dge professionnels de la santé au
sens de la Loi sur 'assurance maladie (chapjtre A-29), toute entente aux fins de
Fapplication de la présente loi. Pareille entente peut étre conclue avec tout
organisme représentatif des personnes visées ci-dessous ceuvrant pour les
établissements :

4

1° les biochimistes cliniques et les candidats au certificat de
spécialiste en biochimie clinigue;

/
2° les physiciens médicaux;

les pharmaciens et les personnes en voie d’obtenir un permis
d’exercice de la pharmacie;

s de laboratoire clinique certifiés.
o B el . i

/
Une entente ablige tous-les—pharmasiens—biochimistes—eliniques—ou
physiciens-médicaux toutes les personnes visées aux paragraphes 1° a 4° du
premier__alinéa ﬁxergant dans un centre hospitalier exploité par un

\établissement visé/par la Loi sur les services de santé et les services sociaux
pour les autochtones cris (chapitre S-5) et qui sont membres de I'organisme qui
I'a conclue ainsi/que teus-ceux toutes les personnes dont le champ d’activités |
professionnell% est le méme que celui de ces membres et qui sont visés par

I'entente.

Les g%ndidats au certificat de spécialiste en biochimie clinique sont
représentés par un organisme représentatif des biochimistes cliniques et
|celui-ci peut conclure une entente qui les oblige, gu’ils en soient membres
ou non,/De méme les personnes en voie d’obtenir un permis d’exercice de
la phdrmacie sont représentées par un_organisme représentatif des

/
%




pharmaciens et celui-ci peut conclure une entente gui les oblige, qu’ils en

soient membre ou non.

Toute entente ou partie d’entente peut, £'il y est pourvu expressément, lier
tout établissement. Toutefois, le ministre doit consulter les établissements ou
groupes d’établissements susceptibles d'étre liés par une entente ou partie
d'entente et ceux-ci peuvent transmetife au ministre des recommandations quant
aux modalités de leur participation”a la conclusion de cette entente ou partie
d'entente.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1069 (article 94 de la Loi concernant les unités de négociations dans le
secteur des affaires sociales)

Remplacer l'article 1069 du projet de loi par le suivant :

« 1069. L'article 94 de cette loi est modifié par le remplacement de « pharmacien, a
un biochimiste clinique ou a un physicien médical visé & larticle 3 de la Loi sur
I'assurance-hospitalisation (chapitre A-28) ou a l'article 432 de la Loi sur les services de
santé et les services sociaux » par « biochimiste clinique, a un candidat au certificat de
spécialiste en biochimie clinique, & un généticien de laboratoire clinique certifie, a un
pharmacien, a une personne en voie d’obtenir un permis d’exercice de la pharmacie ou
a un physicien médical visé a l'article 3 de la Loi sur 'assurance-hospitalisation (chapitre
A-28), a l'article 52 de la Loi visant a rendre le systéme de santé et de services sociaux
plus efficace (indiquer ici 'année et le numéro de chapitre de cette loi) ou a l'article 432
de la Loi sur les services de santé et les services sociaux pour les Inuit et les

Naskapis ». ». &; 0

Cet amendement remplace larticle 1069 du projet loi afin que la modification qu'il
propose a l'article 94 de la Loi concernant les unitég-de négociations dans le secteur des
affaires sociales soit en concordance avec le tekte modifié de l'article 3 de la Loi sur
Fassurance-hospitalisation.

Commentaires

Article 94 de la Loi concernant les
affaires sociales

ités de négociations dans le secteur des

94. La présente loi ne s'appliqué pas a un biochimiste clinique, a un candidat au
certificat de spécialiste en/biochimie clinique, 8 un généticien de laboratoire
clinique certifié, 8 un phatmacien, a une personne en voie d’obtenir un permis
d’exercice de la pharmagie ou & un physicien médical visé a I'article 3 de la Loi sur
I’assurance-hospitalisdtion (chapitre A-28), a 'article 52 de la Loi visant a rendre le
systéme de santé et de services sociaux plus efficace (indiquer ici I'année et le
numéro de chapitpé de cette loi) ou a I'article 432 de la Loi sur les services de santé

et les services gociaux pour les Inuit et les Naskapis jeR—E
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services-sociaux (Chapitre $5-4.2), ni a uprfésident en médecine visé a l'articie 19.1 de la
Loi sur l'assurance maladie (chapitpe A-29). Elle ne s’applique pas non plus a une
personne recrutée par un cherchetir ou un organisme voué a la recherche et dont la

remunération provient d'un fonds$ de recherche.




Aat 1855

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1163.5

Insérer, aprés l'article 1163.4 du projet de loi tel gu'amendé, le suivant :

«1163.5. Les candidats au certificat de spécialiste en biochimie clinique, les
généticiens de laboratoire clinique certifiés et les personnes en voie d’obtenir un permis
d'exercice de la pharmacie visés au premier alinéa de larticle 3 de la Loi sur 'assurance-
hospitalisation, tel que modifié par 'article 754.1 de la présente loi, continuent, le cas
échéant, d'étre représentés par les associations accréditées qui les représentaient le
(indiquer ici la date qui précéde celle qui suit de six mois celle de la sanction de la
présente loi) et les conditions de travail quils avaient a cette date continuent de
s'appliquer, telles qu'elles peuvent étre modifiées aprés cette date, jusqu’a ce qu'elles
soient remplacées par les conditions prévues par une entente conclue en vertu de cet

article. ». A ’
Commentaires o i pé

Cet amendent prévoit la transition, pour les personpes nouvellement visées a l'article 3
de la Loi sur 'assurance-hospitalisation, vers le régime de relations collectives du travail
qui leur sera nouvellement applicable. Ain:-.ye régime actuel demeure applicable jusqu'a
ce que de nouvelles conditions de travail établies en vertu du nouveau régime soient
applicables a ces personnes.




A~ tas
Arg

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 52

Remplacer I'article 52 du projet de loi par le suivant :

« 52. Le ministre peut, avec l'approbation du Conseil du trésor, conclure avec un
organisme representatif des personnes visées ci-dessous ceuvrant pour les
établissements une entente portant sur les conditions de travail de celles-ci :

1° les biochimistes cliniques et les candidats au certificat de spécialiste en
biochimie clinique;

2° les généticiens de laboratoire clinique certifiés;

3° les pharmaciens et les personnes en voie dobtenir un permis
d'exercice de la pharmacie,;

4° les physiciens medicaux.

Toute entente ou partie d'entente visée au premier alinéa peut, s'il y est
pourvu expressément, lier tout établissement. Toutefois, le ministre doit consulter les
établissements ou groupes d'établissements susceptibles d'étre liés par une entente
ou partie d'entente et ceux-ci peuvent transmettre au ministre des recommandations
quant aux modalités de leur participation & la conclusion de cette entente ou partie
d’'entente. ».

Commentaires Adofe) 5

Cet amendement vise & remplacer l'article”52 du projet de loi par un nouvel article
afin d'y ajouter les candidats au certificat de spécialiste en biochimie clinique, les
généticiens de laboratoire clinique”certifiés et les personnes en voie d’obtenir un
permis d'exercice de la pharmadcie afin, a terme, d’assurer la cohérence de leurs
conditions de travail.
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AKX 760.11

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 960.11

Insérer, apres l'article 960.10 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :
« 960.11. L'article 432 de cette loi est modifié :

1° par le replacement des premier, deuxiéme et troisiéme alinéas par
les suivants :

« Le ministre peut, avec 'approbation du Conseil du trésor, conclure avec
un organisme représentatif des personnes visées ci-dessous ceuvrant pour les
établissements une entente portant sur les conditions de travail de celles-ci :

1° les biochimistes cliniques et les candidats au certificat de
speécialiste en biochimie clinique;

2° les généticiens de laboratoire clinique certifiés,

3° les pharmaciens et les personnes en voie d'obtenir un permis
d’'exercice de la pharmacie;

4° les physiciens médicaux.

Toute entente ou partie d'entente visée au premier alinéa peut, s'il y est
pourvu expressément, lier tout établissement. Toutefois, le ministre doit consulter
les établissements ou groupes d’établissements susceptibles d’étre lies par une
entente ou partie d'entente et ceux-ci peuvent transmettre au ministre des
recommandations quant aux modalités de leur participation a la conclusion de
cette entente ou partie d’entente. »;

2° par le remplacement, dans le quatriéme alinéa, de « pharmaciens,
les biochimistes cliniques ou les physiciens médicaux » par « personnes visees

au premier alinéa ». ».
A | ; -~

Cet amendement, par concordance avec-e remplacement de larticle 52,
remplace le premier alinéa de l'article 4327de la Loi sur les services de santé et
les services sociaux afin que le mbuvel alinéa vise certains groupes de

[

2

Commentaires




personnes en plus de ceux qui y étaient degja visés afin, a terme, d'assurer la
cohérence de leurs conditions de travail. /

#

Article 432 de la Loi sur les services de santé et les/Services sociaux tel
que modifié

432. Le ministre peut, avec |'approbation du nseil du trésor, conclure
avec un organisme représentatif des personnes visées ci-dessous ceuvrant
pour les établissements une entente gortant,éur les conditions de travail de
celles-ci :

1° les biochimistes clmlqueS/et les candidats au certificat de
spécialiste en biochimie clinique;

2° _les généticiens de laboratoire clinique certifiés.

3° les pharmaciens et Iépersonnes en voie d’obtenir un permis
d’exercice de la pharmacie; /
4° les physiciens médicaux.

Toute entente ou paée d’entente visée au premier alinéa peut, s’il y

est pourvu expressément, lier tout établissement. Toutefois, le ministre

doit _consulter les /établissements ou groupes d’établissements
susceptibles d’étre liés par une entente ou partie d’entente et ceux-ci

peuvent transmettre’ au ministre des recommandations gquant aux
modalités de leur participation a la conclusuon de cette entente ou_partie
d'entente.Le ministre- peut—avee Fapprobation du Gonsell ¢ eSOr—conciure
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a rémunération et les autres conditions de travail convenues dans

'ente e liant Ies personnes wsees au premler alinéa pharmaciens, es
Sieshimiste inigues—ou—les—physiciers—médicaux en conformité avec le

deuxieme allnea sont admlmstrees par les etabllssements
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1068.2

Insérer, aprés l'article 1068.1 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 1068.2. Cette loi est modifiée par l'insertion, aprés l'article 34, de la sous-section
suivante :

« § 4. — Cession d'activités a Santé Québec

« 34.1. La cession totale d'activités d'un établissement ou de tout autre
employeur a Santé Québec entraine la révocation de toute accréditation accordée en
vertu du Code du travail {(chapitre C-27) & 'égard de I'employeur cédant et, sous réserve
de l'article 34.2, met fin a toute convention collective liant cet employeur & une association
de salariés. La cession totale met également fin a toute procédure en vue de I'obtention
d’une accréditation a 'égard de 'employeur cédant ou de la conclusion d'une convention
collective le liant.

La cession partielle d’activités d’un employeur a Santé Québec produit les mémes
effets, sauf aux fins des relations du travail entre I'employeur cédant et 'association de
salariés concernes.

« 34.2. Pour toute procédure se rapportant a I'exécution d'une convention
collective visée a l'article 34.1 et entreprise avant la date de la cession d'activités, une
accréditation est réputée ne pas étre révoquée et la convention collective est réputee ne
pas avoir pris fin.

Le premier alinéa n'a pas pour effet de rendre Santé Québec partie a une telle
procédure.

« 34.3. Les conditions de travail en vigueur au sein de Santé Quebec
s’appliquent a tout salarié qui y est transféré a l'occasion de la cession d'activites visee

a Particle 34.1, dés le moment de son transfert. ». ». )

Cet amendement propose lintroduction d le projet de loi d’un article qui introduit &
son tour, dans la Loi concernant les upité€s de négociations dans le secteur des affaires
sociales, un ensemble de disposiiohs qui vise & ce que, a l'occasion d'une cession

s

Commentaires




d’activités ot Santé Québec est cessionnaire, les-€mployés qui deviennent ceux de Santé
Québec bénéficient immédiatement des conglifions de travail qui s’y appliquent et soient
intégrés aux unités de négociations existaptes.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LO! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1068 (article 13 de la Loi concernant les unités de négociations dans
le secteur des affaires sociales)

Supprimer le paragraphe 2° de l'article 1068 du projet de loi.

Commentaes Ade)

Cet amendement supprime la modification que le paragraphe 2° de l'article 1068 du
projet de loi aurait apporté au deuxiéme alinéa de l'article 13 de la Loi concernant les
unités de négociations dans le secteur des affaires sogfales puisque la cession
d’activités a Santé Québec fera l'objet de dispositions particulieres qui seront
proposées par d'autres amendements.

Article 1068 du projet de loi tel que modifié

1068. L’article 13 de cette loi est modifié :

1° par l'insertion, dans le premier alinéa et aprés « sociaux », de « pour les
Inuit et les Naskapis »;

)
0
P

D
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»
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Article 13 de la Loi congernant les unités de négociations dans le secteur des
affaires sociales tel qué modifié

13. Lorsque le minjstre constate qu'une intégration d’activités visée a l'article 330
de la Loi sur les sefvices de santé et les services sociaux pour les Inuit et les
Naskapis (chapitre/S-4.2) ou une fusion d’établissements visée & l'article 323 de cette
loi impliquera au phoins un établissement au sein duquel une association de salariés
est accréditée, il/avise le Tribunal administratif du travail en lui indiquant le nom des
établissements/en cause et a date prévue de l'intégration ou de la fusion.

Il en gést de méme lorsqu'un établissement privé conventionné acquiert
I'entreprise d'un autre établissement privé et intégre les activités de cet autre
établissement aux siennes ou fusionne avec cet autre établissement.




A 721
Ak (068,
AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
L 01 VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1068.1 (article 28.1 de la Loi concernant les unités de négociations
dans le secteur des affaires sociales)

Insérer, aprés l'article 1068 du projet de loi, le suivant :
«1068.1.  Cette loi est modifiée par I'insertion, avant I'article 29, du suivant :

« 28.1. Les dispositions de la présente sous-section s’appliquent a Santé
Québec seulement si elle est concernée par une cession partielle en tant
qu'établissement cédant. ». ».

Commentaires A 016{/'@'@&

Cet amendement propose lintroduction dans le prdjet de loi d'un article qui vise a
préciser que la sous-section 3 de la section |-de la Loi concernant les unités de
négociations dans le secteur des affaires socfales ne s'appliquent 8 Santé Québec
que dans le cas ou elle serait I'établissemert cédant dans cession partielle d'activités
puisque la cession d'activités ou Santé¢”Québec et le cessionnaire fera I'objet de
dispositions particuliéres qui seront proposées par d’autres amendements.
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1066.8 (art. 1 de la Loi concernant les unités de négociation dans le
secteur des affaires sociales)

Insérer, avant I'article 1067 du projet de loi, le suivant :

« 1066.8. L'article 1 de la Loi concernant les unités de négociation dans le secteur
des affaires sociales (chapitre U-0.1} est modifie par le remplacement, dans le
deuxiéme alinéa, de « d'une fusion d’établissements » par « de la fusion de certains
établissements ».

—— Jeg\

Cet amendement propose d'introduire dans le projet de loi, article qui modifie l'article
1 de la Loi concernant les unités de négociation dans le secteur des affaires sociales
afin d'y préciser qu'elle ne s’applique qu'a certaines fusiops d’établissements. En effet,
ses dispositions relatives aux fusions ne viseront que |gs fusions d’'établissements qui
n’'incluent aucun établissement de Santé Quéebec.

Article 1 de la Loi concernant {es unités de/négociation dans le secteur des
affaires sociales tel que modifié

1. La présente loi introduit un régime de représentation syndicale applicable aux
associations de salariés et aux établissements du secteur des affaires sociales dont
le régime de négociation est celui visé’a la Loi sur le régime de négociation des
conventions collectives dans les secteurs public et parapublic (chapitre R-8.2).

A cette fin, elle établit et limite le nombre de catégories de personnel suivant
lesquelles les unités de négociafion doivent étre constituées. Elle prévoit également
un mécanisme suivant lequel yfie association de salariés peut étre accréditée pour
représenter les salariés visés gar une unité de négociation a ia suite d'une intégration
d'activités, & i Sl de la fusion de certains établissements
ou d’une cession partielle ¢/activités d’'un établissement & un autre établissement. Elle
précise enfin les modalités particuliéres suivant lesquelles les parties doivent
entreprendre, a la suite gle I'accréditation de cette nouvelle association de salariés, la
négociation des matiéges définies comme étant I'objet de stipulations négociées et
agréées a l'échelle logale ou régionale
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1067.2

Insérer, aprés l'article 1067.1 du projet de loi tel gu'amendé, le suivant :

« 1067.2.  L'intitulé de la sous-section 2 de la section |l de cette loi est modifié par
Finsertion, aprés « négociation », de « au sein d'un établissement autre que Santé

Quebec ». ». _
Commentaires A a 6
Cet amendement propose d'introduire dans le projet'de loi, article qui modifie l'intitulé
de la sous-section 2 de la section I de la Loi gbncernant les unités de négociation
dans le secteur des affaires sociales afin d'y préciser qu'elle ne s’applique gqu'a
certaines fusions d’établissements. En effet, ses dispositions relatives aux fusions ne

viseront que les fusions d'établissemepts qui n'incluent aucun établissement de Santé
Québec.

Texte modifié de l'intitulé de la sous-section 2 de la section Il de la Loi
concernant les unités de pégociation dans le secteur des affaires sociales

§ 2.— Détermination/d’une nouvelle unité de néegociation au sein d'un
établissement autre’ que Santé Québec a la suite d'une intégration d'activités ou
d'une fusion d'établissements
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AMENDEMENT

Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1068.3

Insérer, aprés l'article 1068.2 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

« 1068.3. L’article 35 de cette loi est modifié par Finsertion, dans le premier alinéa et
aprés « fusion d’établissements », de « visée a l'article 13 ». ».

Commentaires A l"fc’p (7

Cet amendement propose lintroduction dans le projet de loi g/n article qui modifie
l'article 35 de la Loi concernant les unités de négociations dap§ le secteur des affaires
sociales afin de préciser qu'il ne s’'applique qu'aux fusions yisées a l'article 13 de cette
méme loi.

Toute comme I'article 13 de cette loi, 'article 35 ne visgfa pas une fusion qui comprendrait
un établissement de Santé Québec.

Texte modifié de I’'article 35 de la Loi concefnant les unités de négociations dans
le secteur des affaires sociales

35. A compter de la date d’accréditation de la nouvelle association de salariés & la
suite d’'une intégration d’activités ou d'vne fusion d’établissements visée a I'article 13,
I'établissement intégrant ou le nouvel gtablissement résultant de la fusion et I'association
de salariés nouvellement accréditée/en vertu de l'article 20 entreprennent la négociation
des matiéres définies comme étanjf’objet de stipulations négociées et agréées a 'échelle
locale ou régionale par la Loi syf le régime de négociation des conventions collectives
dans les secteurs public et parapublic (chapitre R-8.2).

Les parties disposent d’upf délai de 24 mois & compter de la date d’accréditation de la
nouvelle association de safariés pour s’entendre sur ces stipulations. A défaut d’entente,
a l'expiration de ce dél#i de 24 mois, sur une matiére faisant I'objet de stipulations
négociées et agréées A I'échelle locale ou régionale, I'établissement doit, dans les 10
jours suivant 'expiraion de ce délai, demander au ministre du Travail de nommer un
médiateur-arbitre dgs offres finales en vue du réglement du désaccord, en informant
I'association de safariés de cette demande.

Toutefois, pehdant les 12 premiers mois, les parties peuvent, a défaut d’entente,
demander copjointement au ministre du Travail de nommer un médiateur-arbitre des

73




offres finales en vue du réglement du désaccord. De méme, a l'expiration des premiers
12 mois, 'une ou lautre des parties peut, dans les 12Mois qui suivent, adresser pareille
demande au ministre du Travail, en informant l'autré partie a cet égard.
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1068.4 (art. 70 de la Loi concernant les unités de négociation dans le
secteur des affaires sociales)

insérer, aprés larticle 1068.3 du projet de loi tel quamende, le suivant :

« 1068.4. L'article 70 de cette loi est abroge. ». : ‘
bk ¢

Cet amendement vise a ce que I'application de la Loi conceprant les unités de négociation
dans le secteur des affaires sociales ne soit pas limitée auXk établissements qui ont quatre
unités de négociation ou plus.

Commentaires

Cela permettra, en outre, de faire appliquer les djgpositions des articles 72 a 92 de cette
loi aux établissements privés nouvellement gonventionnés afin que toute unité de
négociation soit conforme aux catégories pfévues par cette loi et puisse s’integrer
harmonieusement au cadre juridique mis epplace par la Loi sur le régime de négociation
des conventions collectives dans les secigurs public et parapublic.

Texte modifié de 'article 70 de la L6i concernant les unités de négociation dans le
secteur des affaires sociales
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1068.6 (art. 88 de la Loi concernant les unités de négociation dans le
secteur des affaires sociales)

Insérer, aprés l'article 1068.5 du projet de loi tel gu'amende, le suivant :
« 1068.6.  L’article 88 de cette lot est modifie :
1° dans le premier alinéa :

a) par le remplacement de « A compter de la date d'accréditation de
la nouvelle association de salariés, I'établissement » par « L'etablissement »;

b) par l'insertion, a la fin, de « a compter, selon le cas :

1° de la date d’accréditation de la nouvelle association de salariés,
lorsque la convention collective de chaque association de salariés accreditée visée au
paragraphe 1° de I'article 73, en vigueur le jour précédant la date d’accréditation de la
nouvelle association de salariés, comprend des stipulations négociées et agréées a
I'échelle nationale;

2° de la date a laquelle la nouvelle association de salariés est liée
par des stipulations visées a l'article 44 de cette loi, dans les autres cas » ;

2° par le remplacement, dans le deuxiéme alinéa, de « d’accréditation de
la nouvelle association de salariés » par « déterminée en application du premier

alinéa ».
-~
k2

Commentaires %‘/

Cet amendement propose l'introduction dans le projet de loi d'un article 1068.6 qui a
son tour modifie 'article 88 de la Loi conc nt les unités de négociation dans le
secteur des affaires sociales.

Comme les articles 72 a 92 deivent s'appliquer en vue de rendre orme a cette loi
un établissement prive vellement conventionné, il faut que-tarticle 88 puisse tenir
compte de deux siliations possibles pour un tel éfablissement. L'une, ol des
stipulations onales existent au moment d accréditation de la nouvelie
associati et l'autre, ou ces stipulations ivent étre négociées parce
lassgeidtion de salariés n'est pas affiliée a’un groupement de telles assogiation et,
n conséquence, l'article 28 de latoi concernant le régime de negdciation des
conventions collectives dans les” secteurs public et parapublic” ne trouve pas
application.

V2



NT LES UNITES DE

TEXTE MODIFIE DE L'ARTICLE 88 DE LA LOI CONCERNA

de salariés.de cette demande.

outefois, pendant les 12 premiers mois, les parfies peuvent, a défaut
defitente, demander conjointement au ministre du Travail de nommer un médiateur-
{4 arbitre des offres finales en vue du réglement du déSaccord. De méme, a I'expiration
des premiers 12 mois, I'une ou l'autre des partiés peut, dans les 12 mois qui suivent,
adresser pareille demande au ministre Travail, en informant 'autre partie a cet
égard.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1068.7 (art. 89 de la Loi concernant les unités de négociation dans le
secteur des affaires sociales)

Insérer, aprés l'article 1068.6 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :
« 1068.7. L’article 89 de cette loi est modifié :

1° par le remplacement, dans le premier alinéa, de « intégrant ou le nouvel
établissement résultant de la fusion » par « concerné » ;

2° par le remplacement, dans le deuxiéme alinéa, de «la date de
Iintégration ou de la fusion » par « cette date ».

p
\
Commentaire M Q‘/

<De fait, les dispositions
des premiéeres stipulations
ors que les dispositions propres

lissements sont plutdt aux gsticles

dlariés nouvellement accredlte peuvent toutefms convenir d'appliquer, a tous
salariés compris dans la noyvelle unité de négociation, la convention colleclive de
l'association de salariés naguvellement accréditée et les arrangements locadx qui s’y
rattachent.

La convention ¢dllective de I'association de salariés nouvelle t accréditée et les
arrangements Jlgcaux qui s’y rattachent s’appliquent, dés la date d'accréditation de la
nouvelle association de salariés, aux salariés qui n'etaie pas representes par une
association de salariés accréditée le jour precédant
fusion-cette date.

[ /2



A compter de la date d’entrée vigueur d’'une entente relative a une matiére
négociée et agréée a I'échelle JleCale ou régionale, les stipulations qui avaient éte
négociées et agréées a I'echelfé nationale et les arrangementslocaux portant sur cette
matiére cessent de s'appliquer. L’établissement 'association de salarié
nouvellement accréditéé peuvent convenir de mettre en vigueur les stipulatiens
négociées et agréées a I'échelle locale ou régiongle a des dates differentes.
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Al lOR B
AMENDEMENT

Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1068.8 (art. 92 de la Loi concernant les unités de négociation dans le
secteur des affaires sociales)

Insérer, aprés l'article 1068.7 du projet de loi tel gu’amendé, le suivant :

«1068.8. L'article 92 de cefte loi est modifié par la suppression du deuxiéme
alinéa. ». ».

Commentaire
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1075

Remplacer le premier alinéa de 'article 1075 du projet de loi par le suivant :

« Les employés transférés a Santé Québec en vertu de larticle 1074 de la
présente loi continuent d'étre représentés par les associations accréditées qui
les représentaient avant leur transfert jusqu'a ce que, a la suite de la fusion
prévue a larticle 1087 de la présente loi, le processus prévu aux articles 72 et
suivants de la Loi concernant les unités de négociation dans le secteur des
affaires sociales (chapitre U-0.1), applicable en vertu de Farticle 1163.1 de la
présente loi, soit complété et qu'une association soit accréditée pour les
représenter. Sous réserve de larticle 1076 de la présente loi, les conditions de
travail que ces employés avaient avant ce transfert continuent de s’appliquer,
telles quelles peuvent étre modifiées aprés ce transfert, avec les adaptations
nécessaires, jusqu'a ce quelles soient remplacées par des stipulations
négociées et agréées suivant les dispositions du chapitre lll de la Loi sur le
régime de négociation des conventions collectives dans les secteurs public et
parapublic (chapitre R-8.2). ». \f/

Commentaires

r la Loi concernant les
pendant laguélle

celui prévu i i [ . & larticle 12 par
Farticle 1163.1.

Arti¢le 1075 du projet de loi tel ye'ﬁ-odiﬁé -

[ (2



1075. Les employés transférés a Santé Québec eh vertu de l'article 1074 de
sentés par les associations

applicable en vertu de l'article 1163.1 de la présente loi, soit-Complété et
qu’une association soit d@ccréditée pour les représenter. Sous réserve de
Particle 1076 de la présente loi, les conditions de travaii’que ces employés
avaient avant ce trahsfert continuent de s’appliquer felles gu’elles peuvent
étre modifiées aprés ce transfert, avec les adaptafions nécessaires, jusqu’a
ce qu'elles sbient remplacées par des stipufations négociées et agréées

suivant _Je§ dispositions du chapitre i de la Loi sur le régime” de

négoc@' tion des conventions collectives dans les secteurs public et
parapublic (chapitre R-8.2).Les-emplo 2 3-Santé-Québet-en-ver

e L4

y article 1074 qui n’était pas régi par une convention collective et quife faisait

pas partie du personnel g¢’éncadrement avant son transfert gefitinuent de
s'appliquer, sous réservede larticle 1076, jusqu'a ce qu'elles soient modifiees
par un réglement du mjristre pris en vertu de Varticle 51.

Les conditions ¢d€ travail d’'un employé de Santé Québéc transféré en vertu de
Particle 1074 et qui faisait partie du personnel d’encagfement avant son transfert
continuent de s'appliquer jusqu'a ce qu'elles soiept modifiées par un reglement
du ministre pris en vertu de l'article 51.




/ Les employés tr.
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AMENDEMENT

Projet de loin° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1076

Ajouter, a la fin de l'article 1076 du projet de loi, l'alinéa suivant :

« Le titre d'emploi et les libellés correspondants d'un employé vise au
premier ou au deuxiéme alinéa de larticle 1075 peuvent faire lobjet du
remplacement prévu au premier alinéa, méme si l'employé concerné ne satisfait
pas aux conditions nécessaires pour avoir un titre d'emploi prévu a la
nomenclature des titres d’emploi, des libellés, des taux et des échelles de salaire
du réseau de la santé et des services sociaux. ». /

Commentaires

a préserver certains droits
reconnue, au sein de la f

conventions collectives ou
premier et deuxiéme aling

nclature prévue par les convéntions collectives applicables salariés du

seau de la santé et des seryices sociaux.

sférés sont intégrés dans I'éghélle de salaire de leur
nouveau titre d’'emplgi a I'échelon dont le taux de galaire horaire est égal ou
immédiatement supérieur a leur taux de salaire ayant leur intégration. Les regles
prévues par les conditions de travail de ces emMiployés relatives aux personnes
salariées hors taux ou hors échelle s'appliquent, le cas échéant.

I/z_



Le titre d’emploiét les libellés correspondapt$ d’'un employé visé au
premier_ou au deufieme alinéa de Iarticle 1875 peuvent faire I'objet du
remplacement ,pﬁévu au_premier alinéa, préme si_I'employé cgiﬁﬁlné ne
satisfait pas-aux conditions nécessai our avoir un titre d’emploi prévu
a la nomenclature des titres d’emptdi, des libellés, des tadx et des échelles

de salire du réseau de la santé’et des services sociaux.

~ ~
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1077

A Tarticle 1077 du projet de [oi :
1° dans le premier alinéa :

a) insérer, aprés « Santé Québec », « affecté a la réalisation de
taches ailleurs gu'au sein d’'un établissement »;

b} remplacer, « de la fusion » par « du regroupement »;
2° remplacer le deuxiéme alinéa par le suivant :

« Pour l'application de la présente partie, la date de {'entrée en vigueur de
I'article 1066.9 est appelée « jour du regroupement ». ». ;_y
X

Commentaires WQ%Q'/

Cet amendement apporte a l'article 1077des modifications par concordance
avec lintroduction de [larticle 1
regroupement des unités de né

dispositions
catégori

réalisation de taches ailleurs qu’
Hentrée en vigueur de [larti
regroupement de-la-fusion.

20 de la présente loi et

Pour ’application de la présente partie, la date-fle I'entrée en vigueur

de l'article 1066.9 ¢st appelée « jour du regroupement ».

| /2
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1083

Ajouter, a la fin de I'article 1083 du projet de loi, F'alinéa suivant :

« Pour l'application de la présente partie, la date de la fusion prévue a l'article
1087 est appelée « jour de la fusion ». ».

Commentaires P‘;%g?) -

icle 1077 du
projet de loi, la

Par concordance avec le remplaeément du deuxiéme alinéa de
projet de loi, cet amend nt introduit a l'article 1083
définition du « jour de Ja-fusion ».

Sociaux (chapitre S-4.2, r. 5.2),4€ls qu'ils se lisaient la veille du jourde la fusion.

Pour l'application de{a présente partie, la date de 12 fusion prévue a
I’article 1087 e?t/apﬁ/elée « jour de la fusion ».

—
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1085.1

Insérer, apres Farticle 1085 du projet de loi, le suivant :

«1085.1. Le conseil d’'administration de Santé Quebec etablit les modalites
prévues au deuxieme alinéa de l'article 68 pour la formation du premier comité
national des usagers. ».

Commentaires

prés la formation de ce comfité, il lui appartiendra de déterminer ces modalités

en vertu de |'article 68.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1086.1

Insérer, avant I'article 1087 du projet de loi, I'article suivant :

« 1086.1. Le ministre forme un comité de transition en vue de faciliter la mise
en ceuvre de la présente loi, notamment afin de préparer la fusion prévue a
Farticle 1087 et, a la suite de celle-ci, I'organisation de Santé Québec.

Le sous-ministre de la Santé et des Services sociaux est membre d'office
du comité.

Le gouvernement établit le mandat du comité, de méme que les éléments
du plan de transition que celui-ci doit établir,

Le comité transmet au ministre le rapport de ses activités dans la forme et
selon la teneur et a périodicité ou & 'époque que détermine le gouvernement. ».

Vd
AQ)
pox Qv
te du comitéW

Commentaires

Cet amende prévoit la mise en
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1094

Remplacer I'article 1094 du projet de loi par le suivant :

« 1094. Les comités d’usagers énumérés ci-dessous continuent d'exister aprés
la fusion comme s'ils avaient été institués pour un établissement fusionné en vertu de
l'article 143 de la présente loi et ils exercent les responsabilités qu'elle leur confeére :

1° le comité des usagers qui, la veille du jour de la fusion, était institué en
application de l'article 209 de la Loi sur les services de santé et les services sociaux
pour un établissement non fusionné ou pour I'établissement public visé au premier
alinea de I'article 1087 de la présente loi;

2° le comité des usagers qui, la veille du jour de la fusion, était institué pour
un centre intégré de santé et de services sociaux visé au premier alinéa de
I'article 1087 de la présente loi et dont Ja composition est prévue au premier alinéa de
l'article 60 de la Loi modifiant Forganisation et la gouvernance du réseau de la santé
et des services sociaux notamment par l'abolition des agences régionales.

De plus, les comités des usagers dont lI'existence a été maintenue en
application de I'article 203 de cette loi continuent d'exister apres la fusion comme s'ils
avaient été formés au sein du comité des usagers de I'établissement fusionnant
concerne en vertu du troisiéme alinéa de I'article 145 de la presente loi.

Enfin, les comités des résidents qui, la veille du jour de la fusion, étaient
institués pour un établissement fusionnant continuent d’exister aprés la fusion comme
s'ils avaient été institués pour un établissement fusionné en vertu de I'articles 144 de
la présente loi et ils exercent les responsabilités qu'elle leur confére. ».

Commentaires

issue
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AMENDEMENT

Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1113

Insérer, dans le premier alinéa de l'article 1113 du projet de ioi et aprés « réputé
désigné », « a8 ce méme ftitre ».

A&
Commentaires P{C\}f P+

ance avec 'ajout
désignation de centre

<~

Cet amendement modifie I'articl
au projet de loi de la possibilit&"pour le ministre d’accorder
affilié universitaire.
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1113.1

Insérer, aprés larticle 1113 du projet de loi, le suivant :

«1113.1.  L'établissement qui, la veille du jour de la fusion, exploitait un centre
hospitalier désigné centre affilié universitaire conformément a larticle 91 de la Loi
sur les services de santeé et les services sociaux est réputé désigné a ce méme titre
en vertu de ['article 357 de la présente loi jusqu’a la date qui suit de trois ans le jour
de la fusion, & moins qu'avant cette date, cette désignation ne soit retirée ou que
I'etablissement ne soit désigné en vertu de cet article 357.

Le contrat d’affiliation, visé a l'article 110 de la Loi sur les services de santé et les
services sociaux, conclu par cet établissement avec une université avant le jour de
la fusion, s'il n’est pas conforme a I'article 355 de la présente loi, cesse d’avoir effet
a la date prévue au premier alinéa, a moins qu'il n'ait déja pris fin. ».

/7
L/
Commentaires ..D()V

Cet amendement ose lintroduction dans rojet de loi d'un article en
concordance ayecTamendement proposé 3 Farticle 357 du projet de loi-qui ajoute la
possibilité run établissement d'étre-désigné centre aWéitaire.
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Article {[IS™

Projet de loi n°\S

AMENDEMENT
ARTICLE (IS

L'amendement coté Ami2Ga été  (eh r&o

Par conséquent, il porte maintenant fa cote Am Can
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1084.1

Insérer, aprés l'article 1084 du projet de loi, le suivant ;

« 1084.1. Un réseau universitaire intégré de santé visé a l'article 436.1 de la
Loi sur les services de santé et les services sociaux devient, & compter du jour
de la fusion, un réseau universitaire intégré de santé et de services sociaux visé
a l'article 364 de la présente loi.

Les limites des réseaux universitaires intégrés de santé et de services sociaux
vises a larticle 364 de la présente loi correspondent a celles qui étaient
delimitées la veille du jour de la fusion, jusqu’a ce qu'elles soient modifiées en

vertu de cet article. ». ,
Lommentaires ;
Commentaires F@ ‘cga/

Cet amendemen 2 des réseaux upmiversitaires
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCJAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1115

A I'article 1115 du projet de loi -
1% insérer, aprés « affilié universitaire », « . autre qu'un centre hospitalier, »:

2° supprimer « centre hospitalier universitaire en vertu de l'article 357 de la présente
loi ou »;

3° ajouter, a la fin, l'alinéa suivant :

« Le contrat d'affiliation, visé & Iarticle 110 de la Loi sur les services de santé et
les services sociaux, conclu par cet etablissement avec une université avant le jour
de la fusion, §'il n’est pas conforme a larticle 355 de la présente loi, cesse d’avoir
effet & la date prévue au premier alinéa, a moins qu'il n'ait déja pris fin. »

N
Commentaires P(&Q5Q'/

Cet amendement modifietarticie 1115 du projet de loi en
au projet de loi de la pGssibilité pour le ministre d’accor
affilié universitaire:

ordance avec I'ajout
une designation de centre

e

Article-1115 du projet de loi tel que modifié
15. L'établissement qui, la veit€ du jour de la fusion, exploitait un ceftre désigné

centre affilié universitaire, aufre qu’un centre hospitalier conforfhiément a l'article
91 de la Loi sur les sepvifes de santé et les services sociauxdemeure désigné ainsi
jusqu’a la date quistit de trois ans le jour de la fusion,_&Mmoins qu'avant cette date,
cette deésignatioh ne soit retirée ou que cet établissement ne soit désigné eentre
hospitalieruniversitaire—en ertu-de Larticle<35 de-la—présente .instjtut
univeysitaire en vertu de l'article 358 de la présente loi.

Le contrat d’affiliation, viséa 'article 110 de la Loi sur les services(anté
iversité avant

et les services sociauxE conclu par cet établissement avec une
le jour de la fusion, il n’est pas conforme & Particle 355 de la présente loi,

cesse d'avoir effet’a la date prévue au premier alinéa, &' moins qu’il n’ait déja

pris fin.
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AMENDEMENT
Projet de [oi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1084.2
Insérer, aprés l'articie 1084.1 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant

«1084.2. Le comité de direction d'un réseau universitaire intégré de santé
visé a l'article 436.2 de la Loi sur les services de santé et les services sociaux
devient, & compter du jour de la fusion, le comité de direction du réseau
universitaire intégré de santé et de services sociaux visé a Farticle 366 de la
présente loi.

Le comité de direction dispose d’'un an & compter du jour de la fusion pour
rendre sa composition conforme a I'article 366. En cas de défaut, le président du
réseau peut prendre toute mesure nécessaire a cette fin. ».

,
\N74
Commentaires P@“Q v




AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

P 430,
Qo_i‘.n&l

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX

PLUS EFFICACE

ARTICLE 1134

Supprimer, dans larticle 1134 du projet de loi, « adjointe au commissaire aux

plaintes et a la qualité des services ».

Commentaires

Cet amendement vis
a I'article 603 du

P

reitérer que la loi n'attribue_p4as un titre a la personne visée
jet de loi. /

Texte deFarticle 1130 du projet de loi1
4. Toute personne nomyr

“lqualité des services pour

la fusion est répltée avoir été¢ nom

-

g loi pour I'établissemen

Fconformément a l'articl
anté et les services sgefaux et en fonction la vei
g our de la fusj

du jour de

adieinie—au
de I'article 603 de
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1137

Retirer l'article 1137 du projet de loi.

Commentaires

L’article 1137 du projet
projet de loi qui pré




2.
Ae_‘l'.lc@_ [

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1089.1

tnsérer, aprés l'article 1082 du projet de loi, le suivant :

« 1089.1. Malgré l'article 1089, les droits et obligations liés aux
emprunts obligataires du Centre hospitalier universitaire Ste-Justine, du Centre
universitaire de santé McGill et du Centre hospitalier de 'Université de Montréal,
y incluant le fonds d’amortissement relatif a chacun de ces emprunts, deviennent
ceux du gouvernement.

Ces emprunts obligataires sont des emprunts visés a l'article 10 de la Loi
sur I'administration financiére (chapitre A-6.001). ».

Commentaires P&Q v

tout autre emprunt ou autre detie’contracte par le gouvérnement.
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1089.2

Insérer, apres l'article 1089.1 du projet de loi tel qu'amende, le suivant :

« 1089.2. Santé Québec est réputée débitrice, pour chacun des
emprunts obligataires mentionnés a l'article 1089.1, d’'un prét du ministre des
Finances, & titre de responsable du Fonds de financement institué par la Loi sur
le ministére des Finances (chapitre M-24.01), aux mémes conditions et modalités
que celles applicables a ces emprunts, ainsi que des versements a chacun des
fonds d’amortissement y afférent.

Le fonds de financement est réputé avoir regu, pour chacun des préts
visés au premier alinéa, aux mémes conditions et modalites, une avance du

fonds général. ». p

A2/
(g
Commentaires P‘Oﬁ? bQ

ministre des Finances d’opligations correspondant a cell€s dont elle est libérée

par l'effet de l'article 1089.1.

L'article 1089.2 yvise donc le maintien de la situdtion financiére de Santé Québec
tout en préveyant une contrepartie aux obligations que le gouvernement assume
et dont est libérée Santé Québec.
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AMENDEMENT

Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1173.1

Insérer, aprés l'article 1173 du projet de loi, le suivant :

« 1173.1. L’établissement public dont le conseil d’administration, la veille du jour de la
fusion, administrait un établissement regroupé en vertu du premier alinéa de l'article 5
de la Loi modifiant I'organisation et la gouvernance du réseau de la sante et des
services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (chapitre O-7.2),
est réputé, & compter du jour de la fusion, avoir été déterminé par le ministre en vertu
de larticle 282 comme I'établissement public auquel est rattaché cet établissement
regroupé. », \6

e
Commentaires W <
Cet W vise & W rattache;nem/actuel deWnts

regroyupés.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1171

Remplacer, dans le paragraphe 8° du deuxiéme alinéa de l'article 1171 du projet
de loi, « du réseau local de services » par « de la région sociosanitaire ».

Article 1171 du projet de loi tel que modifi¢

1171. Malgré les dispositions de l'articté 293 relatives a la congstifution du comité
consultatif et a sa composition, up-comité consultatif est constitué pour conseiller
le conseil d’administration de Santé Québec sur 'admyjnistration des services de
santé et des services sogidux fournis dans les ipstallations de I'étabiissement’
regroupé Hopital Jeffery’'Hale — Saint Brigid's.

Ce comité est.composé des neuf membires suivants :

armaciens qui sont titulaires d’un statut et, le cas €chéant, de priviléges leur
leur profession dans I'établissement;

rsonne désignée par et parmi les infirmiers et les infirmiér
exercentléurs fonctions dans les installaﬁéns de I'établissement;

édecins, des dentistes, des-pharmaciens, des infirmiéres
infirmiéres auxiliaires et deg’infirmiers auxiliaires, gui so

une personne désignée par et parmi les personnes, atexception des

6° une personne désigné€ par le conseil d’administration des fondations de

I'établissement;

Rz

X



7° une personne désignée par les me

es de I'établissement;

du territoire de la région socigsanitaire sur lequel
‘établissement.

-~ / / N




A d3e
Pk itz

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1172

Remplacer, dans le deuxiéme alinéa de larticle 1172 du projet de loi, « territorial
responsable du territoire de réseau local de services de santé et de services sociaux sur
lequel il se frouve » par « auquel il est rattaché ». vy,

Pk

Article 1172 du projet de loi tel que modifié

1172. Un directeur ge’T'établissement regroupé Hopital Jeffery Halg™— Saint Brigid’s est nomimé |
par le conseil dafiministration de SantéQuébec aprés constltation des membres dl comité
consultatif vis&s aux paragraphes 2° #8° du deuxiéme alin€a de l'article 1171.

Ce directeur est notamment responsable dy-fonctionnement des jmStaliations de cet
étaptissement regroupé, soUs [autorité du president-directeur géngral de I'établissement

S e e R ieh == = 2‘2‘ sseadacal-desanige = - S e L= SR

eque i-se-trouvdauquel il est rattache.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1173

A Tarticle 1173 du projet de loi :

1° remplacer, dans le paragraphe 3°, « du réseau local de services de sante et de
services sociaux » par « de la région sociosanitaire »;

2° remplacer, dans le paragraphe 5°, « territorial responsable du territoire du réseau local
de services de santé et de services sociaux sur lequel il se trouve » par « auquel

I'établissement regroupé est rattaché ». ’

"

Article 1173 du projet de loitél que modifié

s recommandations au corSeil d'administration de Santé Québec~sur

assurer la liaison entre
sa fondation et la commun

té Québec, I'établissement regroupé; ses membres et
té anglophone du territoire du oai-local-de-services—de
iauxde la région sociosanitaire sur lequel se trouve

|'établissement;

4° faire
d’'assurerpta continuité des services fournis ea’langue anglaise dans les installatiorn$ de
I'établiSsement, d’en améliorer la qualité et d'en favoriser le développement;

5° émettre son avis sur l'organiSation admlnlstratlve professuonn e et scientifique
de I'établissement-territorialrosponsable-d o durécesulocatde servces do santd

e:—de—semees—seaau*—suf—lequehl—se—tmwe—auquel I'établissement regroupé_est
rattaché;

1] 2-

§ recommandations au conseil d’administration de Santé Québec en vuel




6° assumer toute autre fonction lui confie le con d’administratjgh de Santé
Québec.

4 - = 7
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1085

Remplacer 'article 1085 du projet de loi par le suivant :

« 1085. Les renseignements contenus au registre national sur les incidents
et accidents constitué par le ministre en application du paragraphe 6.2° du
deuxiéme alinéa de I'article 431 de la Loi sur les services de santé et les services
sociaux, autres que ceux relatifs aux accidents et incidents survenus sur le
territoire visé a la partie IV.1 ou IV.3 de cette loi, sont transférés, le jour de la
fusion, & Santé Québec et sont versés au registre national des incidents et des
accidents de Santé Québec aux fins de I'application de l'article 70 de i1a présente
loi. ».

Commentaires

visés par les parties IV.1 et IV.3 d
qui ne copeérne pas ces terrjteires soit transférée a
prévu par la loi nouvelle.

egistre correspondant
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1085.2

Insérer, aprés l'article 1085.1 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

«1085.2. Les regles relatives a la divulgation de toute [linformation
nécessaire lorsque survient un accident prévues par un réglement du conseil
d’administration d'un établissement fusionnant en vertu de l'article 235.1 de la
Loi sur les services de santé et les services sociaux continuent de s’appliquer au
sein de |'établissement fusionné jusqu’a ce que Santé Québec adopte les régles
applicables en vertu de l'article 72 de la présente loi.

Les établissements fusionnants et fusionnés sont ceux visés a
I'article 1088 de la présente loi. ».

X
Commentaires P&Q bQ‘/
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1098.1

Insérer, aprés l'article 1098 du projet de loi, le suivant :

«1098.1. Malgré le paragraphe 1° de larticle 48, tout dirigeant qui, la veille du jour de
la fusion, peut exercer le pouvoir d’'emprunt d'un établissement fusionnant dans le cadre
d’'un régime d'emprunts institué en vertu de l'article 78 de la Loi sur I'administration
financiére (chapitre A-6.001) continue, a compter du jour de la fusion, a exercer ce
pouvoir pour Santé Québec dans le cadre du méme régime d’emprunts, jusqu’a ce qu’un
premier régime d'emprunts soit institué par Santé Québec.

Le premier alinéa n’a pas pour effet d’empécher le conseil d'administration de
Santé Québec de retirer a un dirigeant I'exercice du pouvoir d’emprunt prévu au premier
alinéa avant méme linstitution d’un premier régime d’emprunts. ».

P
Xt/
Commentaires st‘? & -~

Cet amendement vise-a ce que les régimes d8mprunts institués par les-établissements
fusionnants se coptihuent aprés la fusiop-afin que les dirigeants quj,dans le cadre de ces
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1128.1

Insérer, aprés I'article 1128 du projet de loi, le suivant :

« 1128.1. L'administration provisoire d'une ressource intermédiaire ou d'une
résidence privée pour ainés assumeée par un établissement de santé et de services
sociaux la veille du jour de la fusion en vertu, respectivement, des articles 309.1 et
346.0.10.1 de la Loi sur les services de santé et les services sociaux est assumée
par Sante Québec a compter du jour de la fusion, conformément au chapitre 11l du

titre Il de la partie VI de la présente loi. ». /
Commentaires ()@é;é'/




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 646.1

Insérer, aprés larticle 646 du projet de loi, le suivant :

« 646.1. Santé Québec forme une uniteé administrative regroupant tous les
membres de son personnel, ainsi que toute autre personne dont elle retient les
services, qui agissent comme inspecteurs ou enguéteurs en vertu des
dispositions du présent chapitre ou de toute loi qui confie & Santé Québec des
pouvoirs d’inspection ou d'enquéte.

Font également partie de cette unité administrative, les personnes qui
remplissent des fonctions d’analystes en vertu de la Loi encadrant le cannabis
(chapitre C-5.3) ou de la Loi concernant la lutte contre le tabagisme (chapitre
-6.2). ».

Commentaires

(. ddz
Pret e |
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 646.2

Insérer, aprés I'article 646.1 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

« 646.2. Le conseil d’administration de Santé Québec nomme un inspecteur
national des services du domaine de la santé et des services sociaux; celui-ci
dirige 'unité administrative formée en vertu de l'article 646.1.

Le conseil d’administration peut, pour assister Finspecteur national, lui
adjoindre toute personne qu’il nomme.

L'inspecteur national et les personnes qui lui sont adjointes exercent leurs
fonctions de fagon exclusive et a temps plein. ».

X
Commentaires M « v

Cet amendement propose d

introduire dans le projet-de loi une disposition
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 646.3

Insérer, aprés l'article 646.2 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 646.3. Les dispositions des articles 601 a 603 relatives a la nomination
d’'un commissaire aux plaintes et a la qualité des services ou, selon le cas, de la
personne qui assiste un tel commissaire, s'appliquent, avec les adaptations
nécessaires, a la nomination de linspecteur national et des personnes qui
Fassistent. ».

v
. P@d?\ ov”
Commentaires S

Cet amendement prdpose d’introduire da
a ce que linspecteur national et inspecteurs nationaux _adjoints aient
e conférée aux commissaires aux plaintes a la qualité des
services-par les dispositions articles 601 a 603 du projét de loi.

e projet de loi une dispositieri visant
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 646.4

Insérer, aprés l'article 646.3 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

« 646.4. Le conseil d’administration de Santé Québec doit prendre les
mesures nécessaires pour préserver en tout temps lindépendance de
Finspecteur national et des autres personnes qui font partie de ['unité
administrative formée en vertu de l'article 646.1.

A cette fin, le conseil d’administration doit notamment s’assurer que les
personnes qui agissent comme analystes, inspecteurs ou enquéteurs n'exercent
aucune fonction pour une autre personne ou un autre groupement susceptible de
faire objet d’'une analyse, d’'une inspection ou d'une enquéte visée par l'article
646.1. Le conseil d’administration doit également s’assurer que ces personnes
n'exercent aucune autre fonction pour Santé Québec sans ['autorisation de
linspecteur national.

Le conseil d’administration doit de méme voir & ce que les locaux mis a la
disposition de cette unité administrative soient situés ailleurs que dans une
installation ou un établissement exerce ses activités. ». -

Commentaires

adjoint de mé que celle des ystes, inspecteur:
partie de la gdifection des inspectidns et enquétes.

t enquéteurs faisant
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 742.1
Insérer, aprés l'article 742 du projet de loi, le suivant :

« 742.1. L'article 6 de cette loi est modifié :
1° par le remplacement de « le ministre » par « Santé Québec »,

2° par linsertion, a la fin, de « ou que dans un centre de procréation assistée
aménagé dans une installation d'un établissement de Santé Québec ».

\E/
Commentaires M 4 d

Cet amendement est en congbrdance avec le transfert des responsabilités
relatifs au régime d’autgrisation prévue dans cette loi du ministre vers Santé
Québec. Il vise a s'asSurer que bien que Santé Québec nait pas I'obligation
d'avoir un permis~pour exploiter un centre de procréafion assistée, elle soit

recherche en matiére de procréation assistée

6. Aucune activité de procréation assistée, a l'exception celles déterminées par
réglement et aux conditions qui y sont prévues, ne peut &fre exercée ailleurs que dans
un centre de procréation assistée pour lequel un mis est délivré par le-ministre
Santé Québe< en vertu de la présente ioi ou gue dans un centre de procréation

assistée ﬁénagé dans une installation d’'un-établissement de Santé Québec.

o
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 742.2
Insérer, aprés larticle 742.1 du projet de loi tel gu'amendé, le suivant :

« 742.2. | 'article 15 de cette ioi est modifié par le remplacement de « Nul » et de
« le ministre » par, respectivement, « A Pexception de Santé Québec, nul » et
« Santé Québec ».

X
Commentaires M ()P‘V

Cet amendement est en cordance avec le transfert des responsabilités

relatifs au régime d’ risation prévue dans cette lpi du ministre vers Santé
Québec. /

e
Texte difié de larticle 15 de la toi sur les activités cliniques et-te
recherche en matiére de procréation assistée

15. A I'exception de té Québec, nul Nul ne peut explaiter un centre de
procréation assistée”s'il n'est ftitulaire d'un permis défivrié par le—ministre
Santé Québec & cette fin.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 16

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 742.4
Insérer, aprés larticle 742.3 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 742.4, Cette loi est modifiée par linsertion, aprés l'article 24, de la section
suivante :

« SECTION Il
« ACTE D’'INSTITUTION D'UN ETABLISSEMENT DE SANTE QUEBEC

« 24,1, Santé Québec peut aménager un centre de procréation assistée dans
une installation de Fun de ses établissements si, au préalable, l'acte d'institution
de cet établissement prévoit, outre les mentions prévues a l'article 42 de la Loi
visant a rendre le systeme de santé et de services sociaux plus efficace, ce qui
suit

1° la catégorie d'activités parmi celles visées a l'article 17 et, le cas échéant, la
sous-catégorie d'activités pouvant étre exercées,

2° le lieu ol ces activités sont exercées;

3° les conditions, restrictions ou interdictions qui se rattachent a I'exercice de
telles activités, le cas échéant. ». -

)VJ 174
Commentaires M SP
.--"'FFFF - - r:
Cet amendement est-en concordance avec le~fransfert des responsabilités

relatifs au régi d’'autorisation prévue dans cette loi du ministre vers Santé
Québec. —
..--"’fﬂ,‘
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 745

A T'article 745 du projet de loi :

1° supprimer le paragraphe 1°;

2° rempiacer le paragraphe 3° par le suivant :

« 3° l'article 13; ». XU

Commentaires

Cet amendement est en con ance avec le transfert des- responsabilités
relatifs au régime d'autorisation prévue dans cette loi du-finistre vers Santé

Québec. Il est égalemenit en concordance avec les_arfiendements introduisant

les articles 742.1 422,
4 745. Cette loi est modifiée~par le remplacement, de « ministre » par « Santé
Québec » dans les digpdsitions suivantes, ¢ les adaptations nécessaires :

Texte-modifié de I'article 745 du

le dernier alinéa des articles
8° les articles 23 et 24;

9° le premier alinea de l'article 25;

10° les articles 26.1 et 28;

\ [z



11° les articles 29 et 32 a 35, partout ou cela se trouve.

A
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 789.1

Insérer, aprés l'article 789 du projet de loi, le suivant :
« 789.1. L'article 83 de cette loi est modifié :

1° par le remplacement, dans le premier alinéa, de « Le ministre peut »
par « Santé Québec peut »;

2° par linsertion, dans le troisiéme alinéa et aprés « ministre », de « ou
Santé Québec ». ».

Commentaires

conserver la notion de
sécurité publique
correctement [
uniquement-fe mot ministre au premie

cadrant le cannabis tel que modifié
Santé Québec ut, pour soutenir le travail des

substance
consigne

ou il est possible de faire usage de cannabis pour effectuer I'analyse ou 'examen

demandé.
rs




Les normes
pris en appli
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 785

Remplacer l'article 785 du projet de loi par le suivant :
« 785. L'article 10 de cette loi est modifié :

1° par le remplacement des paragraphes 1° et 2° du premier alinéa par les
paragraphes suivants :

«1° Santé Québec;

2° la Régie régionale de la santé et des services sociaux du Nunavik visée
par la Loi sur les services de santé et les services sociaux pour les Inuit et les
Naskapis (chapitre S-4.2) qui, en application du deuxiéme alinéa de l'article 371
de cette loi, est chargée de surveiller 'application de la présente loi, pour sa
région »;

2° par le remplacement, dans le deuxiéme alinéa, de « le ministre » par « Santé

Québec ». /

Article 10 de la Loi visant a prévenir les cancers/de la peau causés par le
bronzage artificiel

10. Pour I'application de la présente loi, peuvght autoriser une personne a agir
comme inspecteur:

1° le-ministreSanté Québec;

. . . .z -

2° une-agence—de pantd ot da arvice Aeiat séonarla Loisurles
.

arvicas oo NS 8 s i e A oy i 5 s

-Vl

bgion—gque—détermine—le-mipis la Regle reglonale de Ia sante et des
services sociaux du Nunavj wsee var la Loi sur les services de santé et
les services sociaux pouy les Inuit les Naskapis {chapitre $-4.2) gqui, en
application du deuxiéme/alinéa de ['article 371 de cette loi, est chargée de
surveiller 'application de la présente loi, pour sa région;

W2
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3° une municipalité locale, pour son territoire.

| Lorsqu’'une municipalité procéde a la nominatién d'un inspecteur, elle doit en
aviser le-ministreSanté Québec.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 790

A Tarticle 790 du projet de loi :

1° insérer, a la fin du paragraphe 1°, « , partout ou cela se trouve »;

'

2° supprimer le paragraphe 3°.

Commentaires

Cet amendement est en concordance avec I'amendement proposant larticle
789.1 du projet de loi. De plus, il vise a corriger un renvoi 20 ministre qui a été
omis dans la modification de l'article 69 de la Loi encadrantfe cannabis.

Article 790 du projet de loi tel que modifié

790. Cette loi est modifiée par le remplacement gde « ministre » par « Santé
Québec » dans les dispositions suivantes, avec leg adaptations nécessaires :

1° l'article 69, partout ou cela se trouve;

2° larticle 74;

4° le premier alinéa de I'article 84.

Article 69 de la Loi encadrantle cannabis tel que modifié

69. Santé Québec peut autoriser toute personne a agir comme
inspecteur pour vérifier I'dpplication de la présente loi et ses réglements, a
I'exception des articles 4/ 8, du chapitre Il! et du premier alinéa des articles 23
et 25, de méme que I'application d’un réglement pris en vertu de l'article 23.35
de la Loi sur la Sociét¢ des alcools du Québec (chapitre S-13).

l/z



Sauf a I'égard des milieux de travail des organismes publics, une
municipalité locale peut également autorisér toute personne & agir comme
inspecteur pour vérifier 'application du chapitre IV et des réglements pris pour
son application. Lorsqu'elle procéde ajrsi, la municipalité doit en aviser Santé
Québecle-ministre.

7y
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI! VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 790.4 (art. 29.16 de la Charte de la langue frangaise)

Insérer, aprés l'article 790.3 du projet de loi tel qu’amendé, le suivant :

« 790.4. L'article 29.16 de cefte charte est modifié par le remplacement, dans le
deuxiéme alinéa, de «Le ministére de la Santé et des Services sociaux»
par « Santé Québec ». ».

Commentaires

Cet amendement a pour but de confier a Santé Québec, plutdt gd'au ministére de
la Santé et des Services sociaux, la responsabilité de prendre ung directive précisant
la nature des situations dans lesquelles un organisme du rgSeau de la santé et
des services sociaux pourrait entendre utiliser une autre lghgue que le frangais,
dans les cas oUu le permettent les dispositions de la seglionl du chapitre IV de
la Charte de la langue frangaise (art. 13.1 a 22.5 de cette Charte).

Santé Québec se voit également confier la révision dg cette directive au moins tous
les cing ans.

Texte modifié de I'article 29.16 de la Charte de la langue francaise

29.16. Le ministére de I'Education, du Loigir et du Sport doit prendre une directive,
conforme a l'article 29.15, applicable aux grganismes scolaires.

Santé Québec doit faire de
méme a |I'égard des organismes du réseau de la santé et des services sociaux.

Chacun d’eux révise la dipective au moins tous les cing ans.

4(3
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
ARTICLE 833

Insérer, aprés le paragraphe 4° de l'article 833 du projet de loi, le paragraphe
suivant :

« 4.1° larticle 40.3.2, partout ou cela se trouve; ». ﬁg"f/;u

Commentaires

L'article 833 du projet de loi modifie notamment larticle 31 la Loi sur les
laboratoires médicaux et sur la conservation des organes ¢t des tissus afin de
confier a Santé Québec la fonction de délivrer les permig’ de laboratoire et de
banque d'organes et de tissus. L'article 40.3.2 de cette lo¥prévoit la possibilité de
suspendre, de révoquer ou de refuser de renouveler dg'tels permis. Considérant
que Santé Québec aura pour fonction de délivrer leg permis, il doit étre prévu
que c'est elle qui pourra les suspendre, les pevogquer ou en refuser le
renouvellement. Cet amendement vise donc a mgdifier l'article 40.3.2 de la Loi
sur les laboratoires médicaux et sur la conservatjon des organes et des tissus en
concordance avec la modification a larticle de cette méme loi prévue au

paragraphe 1° de l'article 833 du projet de loi,

Texte modifié de Farticle 833 du projet de loi

833. Cette loi est modifiée par le remplacement de « ministre » par « Santé
Québec » dans les dispositions suivapites, avec les adaptations nécessaires :

4° 'article 40;
4.1° Particle 40.3.2, partout ou/cela se trouve;
[...]
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 838

Remplacer 'article 838 du projet de loi par le suivant :

« 838. L'article 20.4 de cette loi est modifié par le remplacement, dans le premier
alinéa, de « le ministre » par « Santé Québec ». ».

Commentaires

L'article 20.4 de la Loi concemant la lufte contre le tabagisme/porte sur
l'affichage, dans un point de vente de tabac, de l'interdiction de vepdre du tabac
a des mineurs ainsi que la mise en garde attribuée au ministre et portant sur les
effets nocifs du tabac. Cet amendement vise a ce que la mise £n garde attribuée
au ministre le demeure et que Santé Québec ne lui soit pag/substituée. Ainsi, le
seul changement est que Santé Québec sera celle qui fournit Iinterdiction de
vendre du tabac a des mineurs.

pi 058

Texte modifié de I'article 838 du projet de loi

838. L'article 20.4 de cette loi est modifié par |¢ remplacement, dans le premier
alinéa, de « le ministre » par « Santé Québec 4.

/

L’article 20.4 de la Loi concernant/la lutte contre le tabagisme tel que
modifié

20.4. L'exploitant d’'un point de yénte de tabac, y compris celui d'un salon de
cigares, doit, dés que jhl Santé Québec les lui fournit, afficher
linterdiction de vendre du tgbac a des mineurs ainsi que la mise en garde

attribuée au ministre et portgnt sur les effets nocifs du tabac sur la santé.

La mise en garde peut varier selon le type de point de vente.
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 838.1

Insérer, aprés l'article 838 du projet de oi, le suivant

« 838.1. L'article 24 de cette loi est modifié par le remplacement, dans le
troisiéme alinéa, de « du ministre » par « de Santé Québec ». ».

Commentaires GM‘/Z(O/ .

Cet amendement vise a ce que les publicités qui, en vertu de farticle 24 de la Loi
concernant la lutte contre le tabagisme, doivent faire I'objetd’'un dépdt auprés du
ministre de la Santé et des Services sociaux fassent désgfmais I'objet d’'un dép6t
auprés de Santé Quebec, et ce, puisque c’est a celle-cjQue le projet de loi confie
les mesures d’application de cette loi.

Texte modifié de I’article 24 de la Loi concernaiit la lutte contre le tabagisme

24. Toute publicité directe ou indirecte en fayeur du tabac, d’un produit du tabac,
d'une marque d'un produit du tabac ou gAin fabricant de produits du tabac est
interdite lorsqu’elle:

[...]

Une publicité diffusée dans des journaux ou magazines écrits dont au moins
85% des lecteurs sont majeurg doit comporter la mise en garde attribuée au
ministre prévue par réglemenyet portant sur les effets nocifs du tabac sur la santé.
Cette publicité doit étre déposée auprés de Santé Québec du—winistre dés sa

diffusion.



» 153
Ak gsd

AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 854

Supprimer, a larticle 854 du projet de loi, « Sauf a I'égard de ses établissements
et des membres de son personnel, ».

Qa

Commentaires

Cet amendement vise a ce qu'un enquéteur dégigné par Santé Québec puisse
agir a I'égard des établissements de celle-ci eides membres de son personnel.

son-personnel; Santé Queb
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AMENDEMENT Ard 902 .|

Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 902.1 (art. 70.2 de la Loi sur la qualité de I'environnement)

Insérer, aprés l'article 902 du projet de loi, ce qui suit : ~
« LOI SUR LA QUALITE DE LENVIRONNEMENT

« 902.1. L'article 70.2 de la Loi sur la qualité de I'environnement (chapitre Q-2) est

modifié par le remplacement, dans le deuxiéme alinéa, de « au ministre de la Santé

et des Services sociaux » par « a la direction de santé publique concernée ». ».

Commentaires

Cet amendement vise a attribuer aux directions de/santé publique la fonction de
recevoir copie du préavis et de I'ordonnance émis/a une personne en vue de faire
cesser I'exercice d’'une activité relativement a upé matiére dangereuse, susceptible
d'étre une source de contamination. Comme I'grlicie 70.2 concerne des situations qui
sont davantage locales, il est opportun que [gAirection de santé publique de la région
sociosanitaire concernée soit informée dg’ I'émission de l'ordonnance. Sont ai
visées les directions de santé publique gbnstituées au sein de Santé Québec,
relevant de la Régie de la santé et deg/services sociaux du Nunavik et celle r
du Conseil cri de la santé et des seryices sociaux de la Baie-James.

Texte modifié de I'article 70,Z de la Loi sur la qualité de Penvironpément

icle 115.4.1 est accompagné d’'une < pie de tout rapport
istre a tenu compte.

70.2. Le préavis visé a [’
d'analyse ou d’étude ou de tout autre rapport technique dont le

Le ministre tpansmet copie du préavis et de Iordo ance a Ia dlrectlon de
santé publigue goncernée et
au greffier-trésorier ou au greffier de la municipalité locafe sur le territoire de laquelle
se trouve la matiére dangereuse.




A 459

Al 1%

AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 1123
A larticle 1123 du projet de loi :

1° ajouter, a la fin du premier alinéa,'la.n ph[a§e suivante : « Dans le
fin de la période de validité de ce permis »;

2° insérer, a la fin du troisiéme alinéa, «, jusqu’a la fin de la période

de validité de ce certificat ».

Commentaires

Cet amendement précise que les présomptions établieg par les premier et
troisiéme alinéa de l'article 1123 du projet de loi afin que/dans le cas du titulaire
d'un permis de centre médical spécialisé et du tifulaire d’'un certificat de
conformité d'une résidence privée pour ainés, elleg n'aient pas pour effet de
prolonger la validité du permis ou du certificat.

Une telle précision est déja prévue au deuxieme/alinéa.

Texte modifié de l'article 1123 du projet dé loi

1123. Le titulaire d’'un permis de centre’ médical spécialisé ou d'établissement
privé délivré en vertu de larticle 437 de la Loi sur les services de santé et les
services sociaux et qui était en vigyeur la veille du jour de la fusion est reputé
étre autorisé a exploiter, selon cas, un centre médical spécialisé ou un
établissement privé en application, respectivement, des articles 481 et 485 de la
présente loi._Dans le cas du titulaire d’un permis de centre médical
spécialisé, il est autorisé fusqu’'a la fin de la période de validité de ce

permis.

Le titulaire d’'une Attestation temporaire de conformité délivrée en vertu du
deuxiéme alinéa de Jarticle 346.0.3 de la Loi sur les services de santé et les
services sociaux peQr I'exploitation d’'une résidence privée pour ainés ou d'une
ressource offrant de I'hébergement déterminée par reglement du gouvernement
en application dé larticle 346.0.21 de cette loi et qui était en vigueur la veille du

|2




jour de la fusion est réputé étre autorisé & commencer I'exploitation/selon le cas,
d’'une résidence privée pour ainés ou d’'une ressource offrant de’I'hébergement
en application, respectivement, des articles 483 et 484 de la présente loi, jusqu'a
la fin de la période de validité de cette attestation.

Le titulaire d’'un certificat de conformité délivré vertu du deuxieme
alinéa de l'article 346.0.4 de la Loi sur les services santé et les services
sociaux pour I'exploitation d’'une résidence privée pour/ainés ou d’'une ressource
offrant de I'hébergement déterminée par reglemént du gouvernement en
application de Particle 346.0.21 de cette loi et qui était en vigueur la veilie du jour
de la fusion est réputé étre autorisé & exploiter, selon le cas, une résidence
privée pour ainés ou une ressource offrant de I'hébergement en application,
respectivement, des articles 483 et 484 de |4 présente loi, jusgu’a la fin de la
période de validité de ce certificat.

L'organisme communautaire titulaire d'une autorisation pour offrir des
services d'interruption de grossesse délivrée en vertu de l'article 338.1 de la Loi
sur les services de santé et les seryices sociaux et qui était en vigueur la veille
du jour de la fusion est réputé étre’ autorisé a cette fin en application de larticle
486 de la présente loi.

Santé Québec délivre yh document qui atteste cette autorisation.

L)1




AMENDEMENT
Projet de l0i n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1126

Remplacer, dans ce qui précéde le paragraphe 1° de l'article 1126 du projet de loi,
« été révoquée » par « fait I'objet d'une révocation forcée ».

Commentaires

Cet amendement apporte a l'article 1126 du projet de loi une modificaiién afin d’en
assurer la concordance avec l'article 532.1 qui prévoit que la révocation peut étre
volontaire ou forcée. L'article 489 auquel renvoi I'article 1126 du projet de loi a fait
Pobjet de la méme modification.

m HoO
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Texte du premier alinéa de I'article 1126 du projet de lojfel qu’amendé

1126. Pour I'application du sous-paragraphe b du parggraphe 1° du premier alinéa de
l'article 489 de la présente loi, sont assimilés a une adtorisation qui a fait I'objet d’une
révocation forcée etérévoquée ou qui n'a pas éte renouvelée :

1° le permis qui a été révoqué oudont le renouvellement a été refusé en
vertu de l'article 446 ou 446.1 de la Loi gur les services de santé et les services
sociaux;

2° I'attestation temporaire,de conformité ou le certificat de conformité qui a
été révogué ou dont le renouvellement a été refusé en vertu de l'article 346.0.11 de
cette loi;

3° lautorisation visée A l'article 338.1 de cetie loi qui a &té révoquée en vertu

de l'article 446.1 de cette lgf..
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 1163.6 (disposition transitoire)
Insérer, aprés l'article 1163.5 du projet de loi tel qu'amendé, ce qui suit :
« §4. — Autres mesures transitoires
« 1163.6. La directive prise, avant le jour de la fusion, en vertu du deuxiéeme alinéa de
Farticle 29.16 de la Charte de la langue frangaise (chapitre C-11), tel qu'il se lisait avant
sa modification par l'article 790.4 de |a présente loi, demeure en vigueur jusqu’a ce que

Santé Québec la remplace. ». ». a

Commentaires

Cet amendement prévoit une disposition transjtdire en lien avec lahouvelle directive que
pourrait prendre Santé Qué la Charte de la langue
frangaise. Ainsi, cet amefidement prévoitque jusqu’a cette fouvelle directive, la directive
prise avant le jour deAa fusion conti ’ i
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 42.2

Insérer, aprés l'article 42.1 du projet de loi tel gu’amendé, le suivant :

« 42.2, Le reglement interieur de Santé Québec doit prevoir les modalites selon
lesquelles un établissement de Santé Québec peut rendre, au sein d'un autre tel
établissement, les services médicaux, dentaires, pharmaceutiques ou de
sages-femmes que nécessite cet autre établissement.

Ces modalités sont réputées faire partie du réglement intérieur de tout
établissement concerné et éfre des exigences propres a ceiui-ci. ».

Commentaires

L'article 108 de la Loi sur les services de Santé et les services sociaux permet
notamment a des établissements de s’enténdre sur la prestation ou I'échange de
services medicaux, dentaires, pharmace(tiques ou de sages-femmes. Bien que les
dispositions de l'article 108 soient reprjes par l'article 445 du projet de loi, comme les
établissements de Santé Québec ne/sont pas des personnes morales, ils ne peuvent
conclure entre eux de telles enteptes. L'amendement propose donc linsertion d’un
article 42.2 qui vise la mise en place, dans le réglement intérieur de Santé Québec,
d'un mécanisme qui permettrg/d’atteindre le méme objectif, soit qu'un établissement
rende des services medicayk, dentaires, pharmaceutiques ou de sages-femmes au

sein d'un autre établissement.

A H2.2



AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 204.1

tnsérer, aprés l'article 204 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :

« 204.1. Tout médecin, tout dentiste ou tout pharmacien titulaire d’'un statut et, le cas
échéant, de privileges au sein de I'établissement ainsi que toute sage-femme ayant
un contrat de services Iui permettant d'exercer sa profession au sein de
I'établissement qui, conformément aux modalités prévues en vertu de l'article 42.2,
rend les services médicaux, dentaires, pharmaceutiques ou de sages-femmes a un
autre établissement de Santé Québec, exerce sa profession dans cet autre
établissement sans qu'il ne soit nécessaire d’obtenir du président-directeur générai de
celui-ci un statut et, le cas echéant, des priviléges ou de conclure avec celui-ci un
contrat de services.

Le professionnel visé au premier alinéa est alors réputé exercer sa profession
au sein de létablissement qui rend les services médicaux, dentaires,
pharmaceutiques ou de sages-femmes lorsqu'il exerce sa profession au sein de l'autre
établissement. ».

Commentaires

ndement vise a clarifier que lorsque ges services
tigues ou de sages-femmes sont renglis au sein d'un
établissement de Santé Quépec par un autre etablissement de Sa Quebec, il n'est
pas nécessaire que le/ professionnel visé qui exerce profession dans
I'établissement rendantAes services soit fitulaire, le cas éch&ant, d’un statut ou de
privileges au sein de |etablissement recevant les services o qu'il ait conclu un contrat
de services pour exércer au sein de ce dernier. A cette fip/ le professionnel est réputé
exercer sa profession dans I'établissement rendant les gervices lorsqu’il I'exerce dans
I'établissement/qui les recoit, et ce, afin d'éviter queAa structure organisationnelle de
ce dernier, ndétamment les départements cliniqueg, fasse I'objet d’'une revision pour
accueillir professionnel. De méme un sel conseil des médecins, dentistes,
pharmagien et sages-femmes demeure copipétent a I'égard du médecin ou du

L'article 204.1 que propose l'a
médicaux, dentaires, pharmac

4
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 491.1

Insérer, aprés Particle 491 du projet de loi, le suivant :
« 491.1. Le titulaire d’'une autorisation peut contester devant le Tribunal administratif

du Québec une décision de Santé Québec visée au troisiéme alinéa de l'article 491
dans les 60 jours qui suivent la date a laquelle elle lui a été notifiée. ».

Commentaires

Cet amendement ¥ise a donner au titdlaire d'une autorisationdn recours contre une
décision de Sapfé Québec affectapt les conditions dont ell
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 614

Remplacer, dans e deuxiéme alinéa de I'article 614 du projet de loi, « du conseil
d’administration » par « des conseils d'établissement ».

e

Article 614 du projet de loi tel que modifié

614. Le conseil d’administration de Santé Québec forme au moins un comité de
révision. Un tel comité est composé de troi§ membres nommés par le conseil
d’administration.

Le président du comité est nofimé parmi les membres indépendants du
conseil—dadministration des conseils d’établissement. Les deux autres
membres sont nommés parm les médecins, les dentistes, les pharmaciens ou
les sages-femmes qui exepcent leur profession au sein d’un établissement public.

1

Le conseil d'adminigtration fixe la durée du mandat des membres du comité
de révision et détempriine ses régles de fonctionnement.

G
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1066.9 (art. 4 a 8 de la Loi concernant les unités de négociation dans
le secteur des affaires sociales)

Insérer, aprés |'article 1066.8 du projet de loi tel qu'amendeé, le suivant :
« 1066.9. Les articles 4 a 8 de cette loi sont remplacés par les suivants :

« 4. Au sein d'un établissement du secteur des affaires sociales, les seules
unités de négociation qui peuvent étre constituées doivent 'étre suivant les catégories
de personnel suivantes :

1° catégorie du personnel en soins infirmiers définie a l'article 5,

2° catégorie du personnel de soutien opérationnel et de métiers définie a
Farticle 6;

3° catégorie du personnel d'assistance aux soins cliniques définie a
larticle 7,

4° catégorie du personnel de soutien de nature administrative définie a
l'article 8,

5° catégorie des techniciens et des professionnels de la santé et des
services sociaux définie a l'article 8.1,

6° catégorie des techniciens et des professionnels de soutien spécialises
et en soins cardio-respiratoires définie a F'article 8.2.

« 5. La catégorie du personnel en soins infirmiers comprend les salariés dont
la pratique est régie par la Loi sur les infirmiéres et les infirmiers (chapitre I-8), les
salariés membres de I'Ordre professionnel des infirmiéres et infirmiers auxiliaires du
Québec ainsi que les salariés qui ont pour fonction d'assurer la qualité des soins
infirmiers et qui occupent un emploi visé par un des titres d’'emploi énumerés a la liste
prévue a l'annexe 1.

« 6. La catégorie du personnel de soutien opérationnel et de metiers
comprend les salariés dont 'emploi vise les services auxiliaires de type manuel ainsi
que les métiers spécialisés ou non spécialisés pouvant requérir un certificat de
qualification et qui occupent un emploi visé par un des titres d’emploi énumerés a la
liste prévue a l'annexe 2.
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« 7. La catégorie du personnel d'assistance aux soins clinigues comprend
les salariés dont 'emploi est caractérisé par I'exécution de taches semi-spécialisées
pour apporter un support fonctionnel a des professionnels ou & des techniciens de la
santé et des services sociaux et qui occupent un emploi visé par un des titres d’'emploi
enumérés & la liste prévue al'annexe 3.

« 8. La catégorie du personnel de soutien de nature administrative comprend
les salariés dont 'emploi est caractérisé par I'exécution d’'un ensemble de travaux
administratifs, professionnels, techniques ou courants et qui occupent un emploi visé
par un des titres d'emploi énumérés a la liste prévue a I'annexe 4.

« 8.1. La catégorie des techniciens et des professionnels de la santé et des
services sociaux comprend les salariés techniciens et professionnels dont 'emploi est
caractérisé par la dispensation de services de santé ou de services sociaux aux
usagers ou par des travaux de nature professionnelie ou technigue exécutés dans le
cadre de tels services et qui occupent un emploi visé par un des titres d’emploi
énumérés a la liste prévue a l'annexe 5.

« 8.2. La catégorie des techniciens et des professionnels de soutien
spécialisés et en soins cardio-respiratoires comprend les salariés techniciens et
professionnels dont 'emploi est caractérisé par un support aux soins dans des
secteurs spécialisées ou qui sont affectés aux soins cardio-respiratoires et qui
occupent un emploi visé par un des titres d’emploi énumérés a la liste prévue a
l'annexe 6. ». »,
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3° catégorie du personnel d’asSistance aux soins clinigues définie a
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a l'article 8;
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1068.9

Insérer, aprés l'article 1068.8 du projet de loi tel gu'amendé, le suivant :

« 1068.9. Les annexes 1 a 4 de cette loi sont remplacées par les annexes 1 a 6, dont
le texte figure a 'annexe |lf de la présente {oi. ». ». 7

Commentaire ?Sa’%?‘éy/

Cet amendement vise le repaplacement des annex&’ 1 a 4 de la Loi congérnant les unités
de negociation dans Ie ecteur des affaires Sociales par 6 nouvelles annexes en
concordance avec l'artiéle 1066.9, introduit paf amendement.

¥'énumérés dans ces/six nouvelles annexes correspondent a ceux
tte loi compte tenu de leur mise a jour.

Les titres d'empl
enumérés par leg quatre annexes de



AMENDEMENT

Projet de loi n® 15

A deb

Annexe IIT

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX

PLUS EFFICACE

ANNEXE i
Insérer, aprés 'annexe Il du projet de loi, 'annexe suivante :

« ANNEXE Il
(Article 1068.9)

« ANNEXE 1
(Article 5)

Categorie du personnel en soins infirmiers

Titre d'emploi

Numéro

Spécialiste en évaluation des soins

1521

Infirmier clinicien ou infirmiére clinicienne (Institut Pinel)

1907

Infirmier clinicien ou infirmiére clinicienne

1911

Infirmier clinicien assistant infirmier-chef ou infirmiére clinicienne
assistante infirmiére-chef ou infirmier clinicien assistant du supérieur
immédiat ou infirmiére clinicienne assistante du supérieur immédiat

1912

Conseiller ou conseillére en soins infirmiers

1913

Candidat infirmier praticien spécialisé ou candidate infirmiére praticienne
spécialisée

1914

Infirmier praticien spécialisé ou infirmiére praticienne spécialisée.

1915

Infirmier premier assistant en chirurgie ou infirmiére premiére assistante
en chirurgie

1916

Infirmier clinicien spécialisé ou infirmiére clinicienne spécialisée

1917

Infirmier chef d'équipe ou infirmiére chef d'équipe

2459

Infirmier moniteur ou infirmiére monitrice

2462

Infirmier ou infirmiére

2471

Infirmier ou infirmiére (Institut Pinel)

2473

Infirmier en stage d'actualisation ou infirmiére en stage d'actualisation

2485

Assistant-infirmier-chef ou assistante-infirmiére-chef ou assistant du
supérieur immédiat ou assistante du supérieur immédiat

2489

Candidat a I'exercice de la profession d'infirmier ou candidate a I'exercice
de la profession d'infirmiére

2490

Infirmier en dispensaire ou infirmiére en dispensaire

2491

Infirmier auxiliaire chef d'équipe ou infirmiére auxiliaire chef d'équipe

3445

Infirmier auxiliaire ou infirmiére auxiliaire

3455

Candidat a I'exercice de la profession d'infirmiére auxiliaire ou candidate a
l'exercice de |la profession d'infirmiére auxiliaire

3456
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Puéricultricesgarde bébé 3461
Infirmier ou infirmiére en stage d’actualisation 3529
Externe en soins infirmiers 4001
« ANNEXE 2

(Article 6)
Catégorie du personnel de soutien opérationnel et de métiers

Titre d'emploi Numéro
Assistant ou assistante technique aux soins de la santé 3201
Préposé ou préposée aux autopsies 3203
Préposé ou préposée au transport 3204
Assistant ou assistante technique au laboratoire ou en radiologie 3205
Assistant ou assistante technigue en pharmacie 3212
Assistant ou assistante technique senior en pharmacie 3215
Assistant ou assistante technique en médecine dentaire 3218
Technicien ou technicienne classe B 3224
Préposé ou préposée aux soins des animaux 3241
Aide de service 3244
Mécanicien ou mécanicienne en orthése ou prothése 3262
Préposé ou préposée en salle d'opération 3449
Préposé ou préposée au matériel et équipement thérapeutique 3467
Preposé ou préposée en retraitement des dispositifs médicaux 3481
Brancardier ou brancardiére 3485
Moniteur ou monitrice en loisirs 3699
Prépose ou préposée a la peinture et a la maintenance 6262
Aide-cuisinier ou aide-cuisiniére 6299
Cuisinier ou cuisiniere 6301
Patissier-boulanger ou patissiére-boulangére 6302
Boucher ou bouchére 6303
Caissier ou caissiére a la cafétéria 6312
Technicien ou technicienne en alimentation 6317
Buandier ou buandiére 6320
Presseur ou presseuse 6325
Couturier ou couturiére 6327
Préposé ou préposée a l'entretien ménager (travaux lourds) 6334
Prépose ou préposée a I'entretien ménager (travaux légers) 6335
Conducteur ou conductrice de véhicules 6336
Coiffeur ou coiffeuse 6340
Portier ou portiére 6341
Porteur ou porteuse 6344
Préposé ou préposée aux ascenseurs 6347
Gardien ou gardienne de résidence 6349
Mécanicien ou mécanicienne de machines frigorifiques 6352
Machiniste (mécanicien ajusteur) ou machiniste (mécanicienne ajusteuse) | 6353
Electricien ou électricienne 6354
Conducteur ou conductrice de véhicules lourds 6355
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Maitre-électricien ou maitre-électricienne

6356

Maitre-plombier ou maitre-plombiére 6357
Plombier ou mécanicien en tuyauterie ou plombiére ou mécanicienne en 6359
tuyauterie

Mécanicien ou mécanicienne d'entretien (Millwright) 6360
Soudeur ou soudeuse 6361
Peintre 6362
Journalier ou journaliére 6363
Menuisier ou menuisiére 6364
Ebéniste 6365
Maitre-mécanicien ou maitre-mécanicienne de machines frigorifiques 6366
Serrurier ou serruriére 6367
Platrier ou platriére 6368
Ferblantier ou ferblantiére 6369
Electronicien ou électronicienne 6370
Ouvrier ou ouvriére de maintenance 6373
Cordonnier ou cordonniére 6374
Apprenti ou apprentie de métier 6375
Mécanicien ou mécanicienne de garage 6380
Rembourreur ou rembourreuse 6382
Meécanicien ou mécanicienne de machines fixes 6383

Préposé ou préposée au service alimentaire 6386
Aide-mécanicien de machines fixes ou aide-mécanicienne de machines 6387
fixes

Ouvrier ou ouvriére d'entretien général 6388
Calorifugeur ou calorifugeuse 6395

Préposé ou préposée a la buanderie 6398
Nettoyeur ou nettoyeuse 6407
Dessinateur ou dessinatrice 6409
Aide général ou aide générale 6414
Aide général en établissement nordique ou aide générale en 6415
gtablissement nordique

Préposé ou préposée au transport des bénéficiaires handicapés 6418
physiques

'Electromécanicien ou électromécanicienne 6423

« ANNEXE 3
(Article 7)

Categorie du personnel d’assistance aux soins cliniques

Titre d'emploi Numéro
Prépose ou préposée en ophtalmologie 3208
Préposé ou préposée en physiothérapie ou ergothérapie 3223
Préposé ou préposée senior en orthopédie 3229
Préposé ou préposée en orthopédie 3247
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Assistant ou assistante en réadaptation 3462
Travailleur ou travailleuse de quartier ou de secteur 3465
Préposé ou préposée aux bénéficiaires chef d'équipe 3477
| Agent ou agente d'intervention en milieu psychiatrique chef d’équipe 3553
| Agent ou agente d'intervention en milieu médico-légal chef d'équipe 3554
Préposé ou préposee aux bénéficiaires 3480
Préposé ou préposée en établissement nordique 3505
Agent ou agente d'intervention en milieu psychiatrique 3543
Agent ou agente d'intervention en milieu medico-légal 3544
Agent ou agente d'intervention 3545
Agent ou agente d'intervention chef d'équipe 3555
Instructeur ou instructrice aux ateliers industriels 3585
Auxiliaire aux services de santé et sociaux 3588
Instructeur ou instructrice métier artisanal ou occupation thérapeutigue 3598
Surveillant-sauveteur ou surveillante-sauvetrice 3679
Préposé ou préposée a l'unité ou au pavillon 3685
Moniteur ou monitrice en €ducation 3687
Surveillant ou surveillante en établissement 6422
Gardien ou gardienne 6438
Intervenant spécialisé ou intervenante spécialisée en pacification et en 6500
sécurité (Institut Pinel)
« ANNEXE 4
(Article 8)
Catégorie du personnel de soutien de nature administrative
Titre d'emploi Numéro
Agent ou agente de la gestion du personnel 1101
Agent ou agente d'approvisionnement 1104
Agent ou agente de |a gestion financiére 1105
Conseiller ou conseillére aux établissements 1106
Spécialiste en procédés administratifs 1109
Conseiller ou conseillére en batiment 1115
Analyste en informatique 1123
Analyste spécialisé ou analyste spécialisée en informatique 1124
Bibliothécaire 1206
Traducteur ou traductrice 1241
Agent ou agente d'information 1244
Agent ou agente de formation 1633
Conseiller ou conseillére en éthique 1538
Agent ou agente de planification, de programmation et de recherche 1665
| Agent ou agente en techniques éducatives 1651
Spécialiste en audiovisuel 1661
Hyaqiéniste du travail 1702
Technicien ou technicienne en administration 2101
Chargé ou chargée de production 2106
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Technicien ou technicienne juridique 2112
Technicien ou technicienne en informatigue 2123
Technicien spécialisé en informatique ou technicienne spécialisée en 2124
informatique

Technicien ou technicienne en audiovisuel 2258
Technicien ou technicienne en communication 2275
Technicien ou technicienne en arts graphiques 2333
Technicien ou technicienne en documentation 2356
lllustrateur médical ou illustratrice médicale 2253
Technicien ou technicienne en prévention 2368
Technicien ou technicienne en batiment 2374
Technicien ou technicienne en instrumentation et contrble 2379
Technicien ou technicienne en électrodynamique 2381
Chargé ou chargée de I'assurance qualité et de la formation aux services 2466
préhospitaliers d'urgence

Technicien ou technicienne en hygiéne du travail 2702
Préposé ou préposée a l'audiovisuel 3245
Préposeé ou préposée a l'accueil 3251
Préposé ou préposée a la centrale des messagers 3259
Opérateur ou opératrice en informatique, classe | 5108
Opérateur ou opératrice en informatique, classe || 5111
Préposé ou préposée aux magasins 5117
Opérateur ou opératrice de duplicateur offset 5119
Opérateur ou opératrice en systéme de production braille 5130
Magasinier ou magasiniére 5141
Assistant ou assistante de recherche 5187
Auxiliaire en bibliothéque 5289
Agent administratif, classe 1 - secteur secrétariat ou agente 5311
administrative, classe 1 - secteur secrétariat

Agent administratif, classe 1 - secteur administration ou agente 5312
administrative, classe 1 - secteur administration

Adjoint ou adjointe a la direction 5313
Agent administratif, classe 2 - secteur secrétariat ou agente 5314
administrative, classe 2 - secteur secrétariat

Agent administratif, classe 2 - secteur administration ou agente 5315
administrative, classe 2 - secteur administration

Agent administratif, classe 3 - secteur secrétariat ou agente 5316
administrative, classe 3 - secteur secrétariat

Agent administratif, classe 3 - secteur administration ou agente 5317
administrative, classe 3 - secteur administration

Agent administratif, classe 4 - secteur secrétariat ou agente 5318
administrative, classe 4 - secteur secrétariat

Agent administratif, classe 4 - secteur administration ou agente 5319
administrative, classe 4 - secteur administration

Adjoint ou adjointe a Fenseignement universitaire 5320
Secrétaire juridique 5321
Secrétaire médicale 5322
Commis surveillant d'unité (Institut Pinel) 5323
Acheteur ou acheteuse 5324
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« ANNEXE 5
(Article 8.1)

Categorie des techniciens et des professionnels de la santé et des services sociaux

Titre d'emploi Numéro
Archiviste médical ou archiviste médicale (chef d'équipe) 2282
Assistant-chef du service des archives ou assistante-chef du service des 9942
archives
Archiviste médical ou archiviste médicale 2251
Avocat ou avocate 1114
Conseiller ou conseillére en promotion de la santé 1121
Audiologiste-orthophoniste 1204
Diététiste-nutritionniste 1219
Educateur ou éducatrice physique / kinésiologue 1228
Ergothérapeute 1230
Physiothérapeute 1233
Chargeé ou chargée de i'enseignement clinique (physiothérapie) 1234
Assistant-chef physiothérapeute ou assistante-chef physiothérapeute 1236
Audiologiste 1254
Orthophoniste 1255
Thérapeute par |'art 1258
Spécialiste en activités cliniques 1407
Agent ou agente de formation dans le domaine de |la déficience auditive 1534
Conseiller ou conseillére en génétique 1539
Génagogue 1540
Conseiller ou conseillére en enfance inadaptée 1543
Criminologue 1544
Psychologue 1546
Travailleur social ou travailleuse sociale 1550
| Organisateur ou organisatrice communautaire 1551
Intervenant ou intervenante en soins spirituels 1552
|Agent ou agente de relations humaines 1583
Sociologue 1554
Spécialiste en orientation et en mobilité 1557
| Agent ou agente de modification du comportement 1559
Spécialiste en réadaptation en déficience visuelle 1560
Réviseur ou réviseure 1570
Sexologue 1672
Sexologue clinicien ou sexologue clinicienne 1573
Psychoéducateur ou psychoéducatrice 1652
Orthopédagogue 1656
Récréologue 1658
Jardinier ou jardiniére d'enfants 1660
Conseiller d'orientation ou conseillére d'orientation 1701
Conseiller ou conseillére en adaptation au travail 1703
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Technicien ou technicienne aux contributions 2102 |
Assistant-chef technicien en diététique ou assistante-chef technicienne 2940 |
en diététique

Technicien ou technicienne en diététique 2257
Orthoptiste 2259
| Hygiéniste dentaire 2261
Technologue en prothéses et appareils dentaires 2262
Psychotechnicien ou psychotechnicienne 2273
Technicien ou technicienne en horticulture 2280
Technicien ou technicienne en gérontologie 2285
Technologue en physiothérapie 2295
Technicien ou technicienne de braille 2360
Technicien ou technicienne en orthése-prothése 2362
Opticien ou opticienne d'crdonnances : 2363
Travailleur ou travailleuse communautaire 2375
Technicien ou technicienne en recherche sociale 2584
Technicien ou technicienne en travail social 2586
Aide social ou aide sociale 2588
Technicien ou technicienne en éducation spécialisée 2686
Agent ou agente d'intégration 2688
Educateur ou éducatrice 2691
Responsable d'unité de vie ou de réadaptation 2694
Technicien ou technicienne d'intervention en loisir 2696
Sociothérapeute (Institut Pinel) 2697
Chef de module 2699

« ANNEXE 6
(Article 8.2)

Catégorie des techniciens et des professionnels de soutien spécialisés et en soins
cardio-respiratoires

Titre d'emploi Numéro
Bactériologiste 1200
Biochimiste 1202
Ingénieur biomédical ou ingénieure biomédicale 1205
Spécialiste en sciences biologigues et physiques sanitaires 1207
Spécialiste clinique en biologie médicale 1291
Assistant ou assistante en pathologie 2203
Technologue en imagerie médicale du domaine du radiodiagnostic 2205
Technologue en radio-oncologie 2207
Technologue en imagerie médicale du domaine de la médecine nucléaire | 2208
Technologue spécialisé ou technologue spécialisée en imagerie meédicale | 2212
Coordonnateur ou coordonnatrice technique (radiologie) 2213
Instituteur ou institutrice clinique (radiologie) 2214
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Technologue spécialisé ou technologue spécialisée en échographie -

pratique autonome 2217
Technologue spécialisé ou technologue spécialisée en radio-oncologie 2218
Assistant-chef technologue en radiologie ou assistante-chef technologue 2219
en radiologie
Technologue en radiologie (Systéme d'information et d'imagerie 2999
numérique)
Technologiste médical ou technologiste médicale 2223
Technicien de laboratoire médical diplémé ou technicienne de laboratoire 9994
médical dipidmée
Coordonnateur ou coordonnatrice technique (laboratoire) 2227
Instituteur ou institutrice clinique (laboratoire) 2232
Assistant-chef (laboratoire) ou assistante-chef (laboratoire) 2234
Assistant-chef technologue en électrophysiologie médicale ou assistante- 2236
chef technologue en électrophysiologie médicale
Technicien ou technicienne en électro-encéphalographie 2241
Inhalothérapeute 2244
Coordonnateur ou coordonnatrice technique (inhalothérapie) 2246
Chargé ou chargée de l'enseignement clinique (inhalothérapie) 2247
Assistant-chef inhalothérapeute ou assistante-chef inhalothérapeute 2248
Photographe médical ou photographe médicale 2254
Technicien ou technicienne en physiologie cardiorespiratoire 2270
Cytologiste 2271
Coordonnateur ou coordonnatrice technigue en électrophysiologie 2976
meédicale
Coordonnateur ou coordonnatrice technique en génie biomédical 2277
Technologiste en hémodynamique ou technologue en hémodynamique 2278
Technicien ou technicienne en cytogénétique clinique 2284
Technologue en électrophysiologie médicale 2286
Perfusionniste clinique 2287
Chargé ou chargée clinique de sécurité transfusionnelle 2290
Chargé ou chargée technique de sécurité transfusionnelle 2291
Technicien ou technicienne en génie biomédical 2367
Technicien ou technicienne en électronique 2369
Technicien ou technicienne en électricité industrielle 2370
Technicien ou technicienne en électromécanique 2371
Technicien ou technicienne en fabrication mécanique 2377
Externe en inhalothérapie 4002
Externe en technologie médicale 4003
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 1111.1

Insérer, aprées l'article 1111 du projet de loi, le suivant :

« 1111.1.  Le conseil d'administration de Santé Québec peut demander le retrait de
la partie de la reconnaissance gu'elle est réputée, en vertu de larticle 1111, avoir
obtenue a I'égard d’'une installation lorsque, dans I'hypothése ou cette installation serait
la seule exploitée par un établissement, cet établissement ne satisferait pas a la
condition lui permettant d'obtenir une reconnaissance en vertu du paragraphe 3° du
deuxiéme alinéa de l'article 29.1 de la Charte de la langue frangaise.

Pour que la demande soit recevable, Santé Québec doit y joindre les documents
suivants :

1° une recommandation favorable du comité national formé en application de
l'article 349,

2° une recommandation favorable d’au moins les deux tiers des membres du
comité régional formé pour la région sociosanitaire en application de l'article 350.

Les dispositions du troisiéme alinéa de l'article 29.1 de la Charte de la langue
frangaise sont, pour le reste, applicables a la demande formulée en application du

premier alinéa. ». 0

~
Commentaire M &e
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onanous
AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

Amendement omnibus

Remplacer, dans I'ensemble du présent projet de loi tel qu’amendé, « directeur
du personnel multidisciplinaire des services de santé» et «directeur du
personnel multidisciplinaire des services sociaux » par, respectivement,
« directeur des services de santé multidisciplinaires » et « directeur des services
sociaux multidisciplinaires », partout ol cela se trouve. ,

X/ o

Commentaires P&C/Q g
Cet amende vise & modifier le.Adm de ceW
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AMENDEMENT

Projet de loi n® 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

Amendement omnibus
Remplacer, dans 'ensembie du présent projet de loi tel qu'amendé, « conseil
d’établissement » et « conseils d'établissement » par, respectivement, « conseil

d’administration d’établissement » et « conseils d’administration
d’établissement » partout ol cela se trouve.

rd
Commentaires P&Q Lé?-/

Cet amendeme Ise a ce que le titre~actuel de conseil d'établissement
devienne celui'de conseil d’administratien d’établissement. /
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

Amendement omnibus

Remplacer, dans I'ensemble du présent projet de loi tel gu'amendé, « directeur
médical » par « directeur médical et des services professionnels » partout ou
cela se trouve, sauf dans les expressions « directeur médical de médecine
familiale », « directeur médical de médecine spécialisée », « directeur médical
national » et « directeur médical régional ».

rd
Commentaires Pdo_g"‘g?g/

directeurs des services

médical et des fvices
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 655
A farticle 655 du projet de loi :

1° insérer, dans le premier alinéa et aprés « quiconque », « , dans la forme et selon
la périodicité qu’il détermine, »;

2° remplacer, dans le deuxieme alinéa, « , pour I'exercice d’'une telle fonction, tout

renseignement qu'it détient et qu'il a obtenu dans » par « tout renseignement qu'il a
obtenu dans I'exercice d’'une telle fonction, lorsque nécessaire & ».

Commentaires PR §l/‘

lLe présent amendement ajoute une précision omise a Farticle 655 du projet de loi
indiquant que le ministre déterminer la forn})zgaﬁéa?uelle et la périodicité selon
laquelle les renseigngments qu'il requiert devroptiui étre transmis. De plus, il paddifie
le deuxieme aljr€a afin de préciser que l€ critére de nécessité s'apphque pour

fonction.
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At 53

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 655.1

Insérer, apres l'article 655 du projet de loi, le suivant :

« 655.1. Lorsqu'un renseignement que le ministre requiert conformément a larticle
655 permet d'identifier un membre du personnel de Santé Québec ou d'un prestataire
prive, un étudiant, un stagiaire ou un professionnel qui exerce sa profession au sein
d’un établissement ou pour le compte d’un tel prestataire, la communication ne peut
s'effectuer que lorsque le gestionnaire délégué aux données numériques
gouvernementales du ministere de la Santé et des Services sociaux visé au
paragraphe 9.2° du premier alinéa de I'article 10.1 de la Loi sur la gouvernance et la
gestion des ressources informationnelles des organismes publics et des entreprises
du gouvernement l'autorise.

Afin d’'obtenir l'autorisation du gestionnaire, le ministre doit lui présenter une
demande écrite. Les articles 81, 82, 85 a 87 et 89 de la Loi sur les renseignements de
sante et de services sociaux et modifiant diverses dispositions Iégislatives s'appliquent
alors au ministre et au gestionnaire, avec les adaptations nécessaires.

Le présent article s’applique malgré Iarticle 68 de la Loi sur 'accés aux documents
des organismes publics et sur la protection des renseignements personnels. ».

7
/
Commentaires §V

L'amendement a pour but d'introduire_2 oi visant a rendre le systéme de santé et
de services sociaux plus efficace-tobligation, pour Santé Québec, de trans re au
ministre les états, données statistiques, rapports et autres rensejgréments qu'il
requiert sur ses ressotrces humaines. Il prévoit qu'un tel renseigriément ne doit pas
ifier un usager et que, s'il permet d'identifier un membre de son
personpet” l'autorisation du gestionnaire délégue~—~aux données numériques
ernementales du ministére de la Santé et-dés Services sociaux doit avoir été
obtenue au préalable, selon le méme mécarisme que celui prévu aux articles 80 et
suivants de la Loi sur les renseigne s de santé et de services sociaux.

[l s'agit d'une reprise de Larticle 259.12 de la Loi sur les services santé et les
services sociaux in it par la Lo/ sur les renseignements de_sahté et de services
sociaux et modifiant diverses dispositions législatives adgpté€ récemment.




Andas

At o2
AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE

ARTICLE 662

Ajouter, a la fin de I'article 662 du projet de loi, la phrase suivante : « Il ne doit pas non
plus, au cours de cet hébergement ou de cette prise en charge, procéder a une telle
renonciation, a une telle disposition ou & une telle dilapidation. ».

7’
L/
Commentaires P@d‘)\ S?V

Le présent amendement vise a interdire la renonciation aux droits d'un usager, la
disposition de ses biens ou de ses avoirs liquides sans juste considération ou leur
dilapidation non plus uniquem ans les deux ans précédents I'héb€rgement ou la
prise en charge de cet u r, mais egalement pendant son héb€rgement ou sa prise
en charge.

7

Texte de Latticle 662 du projet de loi tel que-rmiodifié :

I'hébergement ou la prise ertharge de I'usager, renoncé a ses drgits” disposé d'un
bien ou d'un avoir liquide sans juste considération ou les avoir dilapidés de maniére a
se rendre admissible a une exonération de paiemen{-cu de maniére qu’une

contribution ipféfieure a celle qui lui aurait autrement &t demandée puisse Iui étre
exigée. e doit pas non plus, au cours de cetfiébergement ou de cette prise

en charge, procéder & une telle renonciatioh, a une telle disposition ou a une

telle dilapidation.






