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AMENDEMENT
Loi visant a rendre le systéme de santé et de services sociaux plus efficace

PROJET DE LOI N°15

ARTICLE1

Insérer, dans le deuxieme alinéa de I'article 1 du projet de loi et apres le mot « Santé », les mots « et Services sociaux ».

L’article modifié se lierait comme sujt:/

Eﬁe etabht également des regles relatives a I organlsatlon etalago
une gestlon de proximité etfavorisent une plus grande fluidité des serw
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Projet de loi 15

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

SOUS-AMENDEMENT

ARTICLE 1.1

L’amendement introduisant l'article 1.1 du projet de loi est modifié par
I'insertion apres le ler alinéa du texte suivant :

« lls visent a agir sur les facteurs déterminants pour la santé. »
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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 2
Modifier I'article 2 par I'ajout, a la fin du 2e alinéa, du texte suivant : P
'y
« Santé Québec priorise I'offre des établissements publics. » Q- dg\ Qv

Texte de !?GI{Z du projetde loi tel qt}aﬁendé -
Les servicesde santé etl€s services soeiaux sont fourn)s/par les etab’flssements /

Les etaWsements vent étre soﬂwpubllcs soit prlyes Sant}Q/uebec prlonse/
I'offre’des établisSements pubht:s ; -

personne gui recoit ces services d’un etabb&“sement est’ un usager. |

R = A




FrnC
Aet.?

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 3
Ajouter a la fin paragraphe 1 de l'article 3:

« L’installation qui offre un tel ensemble de service s’assure que les personnes qui
requiérent de tels services pour elles-mémes ou pour leur famille soient jointes, que leurs
besoins soient évalués et que les services requis leur soient offerts a l'intérieur de ses
installations ou dans leur milieu de vie, a 'école, au travail ou a domicile ou, si nécessaire,
s’assure que ces personnes soient dirigées vers les centres, les organismes ou les
personnes les plus aptes a leur venir en aide »
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Texte de Particle 3 du projet de loi tel qu "amendé A
Les services de sapté et les serwces sociaux sont compns dans les ensembles el
suivants :

1° les « semces communautau@s Iocaux » 1 un ensemble de services de santé et de
services sociaux courants-offerts en premiére ligne et, lorsqu’ils sont destinés a la
popufatlon d’'un territoire desservi, de semwices de santé et de sefvices sociaux de
nature préventive eu curative, de readaptatlon ou de réinsertion, L’installation g__':
offre un tel ensemble de service's’assure que les personnes qui requiérent de
tels services pour elles-mémes ou pour leur famme soient jointes, que leurs /
besomssment évalués et que les services requis leur soient offerts a I’intérieur.
de ses installations ou dans leur milieu de vie, a I'école, au travail ou a domigile
odu, si nécessaire, s’ ‘assure que ces personnes soient dirigées vers les cefitres,
"les orqamsmes ot les personnes Ies/plus aptes a leur venir en aide; P

2° les « services hospitaliers » un €nsemble de services dlagnosthueé et de soins
médicaux généraux et spemallses, ,

3° les « sérvices d’hébergement et de soins de longue durée » : la,fourmture d’'un milieu
de vie’ substitut, d’un ensemb!e de services d’hébergement, d’ assistance, de soutien et
de” surveillance ainsi qué de services de réadaptation,- psychosociaux, infirmiers,
“pharmaceutiques et médicaux aux adultes qui, en raison de leur perte d’autonomie
fonctionnelle ou psychosomale ne peuvent plus démeurer dans leur mu{eu de vie
naturel, malgre |& soutien de leur entourage; - P

4° les « services de protection de la Jeunesse” » : un ensemble de. sérvices de nature
psychosoc;ale y compris des services d’ drgence sociale, requjs par la situation d’un
jeune enVertu de la Loi sur la protectien de la jeunesse (chapitre P-34.1) ou de la Loi
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AMENDEMENT

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

PROJET DE LOI N°15

ARTICLE 6
L'article 6 du projet de loi est modifié par le remplacement du mot « adéquats » par le mot « optimaux » )\Q
o\

Commentaires , \( gQ
Cet amendement fait suite a la_reCommandation du~ Regroupement Québétois de Medecms pour la™
décentralisation du Systéme de- Santé. Les medecnfs du Québec sont formiés pour livrer des soins de haute’
qualité, a la fine pomte de,la professmn Le Fregroupement ne souhaﬁe pas nlveler vers le bas la qualtte de
nos soins. P y ;

L’article modlfie se lierait comme smt

6. Toute personne ale dr0|t de recevoir des sérvices de san1e et des services secuaux aéequa%s optimaux
suptés plans & lafois scientifique, humain’ et social, avec ‘continuité et de fac;eh personnalisée et sécuritaire.

| Ge 2



sur le systeme de justice pénale pOUr les adolescents’ (Lons du Canada, 2002, chapitre
1), et de services en matiére de placement d’ enfants, de médiation familiale, g/éxpertlse
a la Cour supérieure sur la garde d’enfants, dadoptlon de recherche dgs/antecedents
sociobiologiques et de rptfouvallles e

5° les « services dg-/Teadaptatnon » -in ensemble de serwces/d adaptation ou de
réadaptation et d’intégration sociale- destmes a des personnes/ qui, en raison de leurs.
déficiences physiques ou mtellectuelles de leurs difficultés d’ordre comportemenia/

psychosocial ou familial ou de leur dépendance a l'alcool, aux drogues, aux
hasard ef d’ argent ou de toute autre dépendance, reQUlerent de tels service

personnes 5 7 3

/ // P
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 6

PLUS EFFICACE

L’article 6 est modifié par I'ajout aprés « sécuritaire » de «, dans des délais

raisonnables. »
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Texte de I’article 6

fag;on p

6. Toute personne a le droit de re

adéquats surles plans a la foi
e@lf:nal{see et

projet de loi t){(amende = jo/
anté et des services sociaux

oir des servnces
scientifique, hu et social, avec contmurl’é et de

&curitaire, dans délais raisonnables. _
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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

ARTICLE 6

L’article 6 du projet de loi est modifié par ajout aprés le mot « social » :
« dans le respect de sa dignité, »

L’article modifié se heralt c/mn‘fe suit :

6. Toute pﬁ:«rsonne ale drou/de recevoir de ervices de santé et des serv ices”sociaux
adequats sur les plans & J&‘f/ ois scientifi umain et social, dans le respect de sa dignité,

aveC continuité et/dc Tacon perso isée et securlt
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Projet de loi n°15

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

AMENDEMENT
ARTICLE 6.1

Insérer apres 'article 6 le texte suivant :

6.1 Tout résident du Québec visé a I'article 6 a le droit a la gratuité des
services de santé et de services sociaux prévus par la présente loi.
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Projet de loi n°15

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

AMENDEMENT
ARTICLE 6.1

Insérer apres l'article 6 I'article suivant :

6.1 « Toute personne assurée en vertu de la Loi sur I'assurance maladie
(chapitre A-29) a le droit a la gratuité des services de santé et de services

sociaux prévus par la présente loi. ».
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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 9

Le premier alinéa de I'article 9 du projet de loi est modifié a la suite
de « a chacune de ces options » par I'ajout de « lui permettant de
prendre une décision libre et éclairée ».

9 du projet de loi tel qu’amendé

Texte de I’articr

9. Tout usager des services de santé et des services sociaux a le
droit d’étre informé ‘sur son état de santé et de bien-étre de
maniére a connaitre, dans la mesure du possible, les différentes |
options qui soffrent & lui ainsi que les risques et les|
conséquences généralement associés a chacune de ces options
lui permettant de prendre tne décision libre et éclairée avant |
de consentir & des soins le co?»¢<rnant.

[.] \




A9
AMENDEMENT 2

Projet de loi n°15

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

ARTICLE 9

L’article 9 du projet de loi est modifié par I'ajout, suivant l'alinéa 1°,
du texte suivant :

« |l a également le droit d’étre informé le plus tot possible de tout
risque environnemental de nature a affecter significativement son
état de santé ou de bien-étre ainsi que celui des personnes a sa
charge, lorsque ledit risque est porté a la connaissance de
I'établissement ou des autorités de santé publique. »

Texte de I’artir:le\g du projet de loi tel qu’amendé

9. Tout usager des Services de santé et des services sociaux a le
droit d’étre informé \‘sur son état de santé et de bien-étre de
maniére a connaitre, déps la mesure du possible, les différentes
options qui s’offrent a Iui ainsi que les risques et les
consequences généralement associés a chacune de ces options
avant de consentir a des soins le concernant.

Il a également le droit d’étreninformé le plus t6t possible de
tout risque environnemental de nature a affecter
significativement son état de santé ou de bien-étre ainsi que

celui des personnes a sa charqe,\tqrscme ledit risque est
N\
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porté a la connaissance de I’éthblissement ou des autorités
de santé publique. [...] \
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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' larticle 15 du projet de loi

1° insérer, dans le premier alinéa et aprés « congé », «, dans un centre qu’ll
exploite, » et aprés « aupres », « 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 l'article 325 ».

\EW
Commentaires B f?/fﬁ/

Cet amend

ent vise a ajouter les précisions relatives au fait que le terme
établissement référe pas a un lieu précis. Ainsi, il est nécessaire de faire des
ajouts pour viser\e centre qu’il exploite. Il vise également a préciser I'article du
projet de loi qui prévoit I'habilitation de prendre un réglement pour déterminer
notamment les modalit€s et les conditions de congé des usagers.

Texte modifié de I'article 15 du projet de loi

| 15.  Un établissement ne peut cesser d’héberger un usager qui a regu son |
| congé, dans un centre qu’il explite, que si I'état de celui-ci permet son retour
; ou son intégration a domicile ou si URe place lui est assurée auprés d’un autre
centre, d'un autre établissement, ne ressource intermédiaire ou d’une
ressource de type familial ou il pourra receyoir les services que requiert son état.

|

Sous réserve du premier alinéa, un usagerdoit quitter le centre exploité par
I'établissement qui lui fournit des services d’hehergement dés qu'il regoit son
congé conformément aux dispositions du reglement pris en vertu de
larticle 325.




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 17.1

Insérer, apres I'article 17 du projet de loi, le suivant :

« 17.1. En tant que personne qui regoit des services d’'un établissement,
l'usager, avec les intervenants qui les lui rendent, est responsable de contribuer a
leur réussite a titre de partenaire de services.

En conséquence, un établissement doit favoriser :
1° 'autonomie et la responsabilisation de 'usager vis-a-vis de sa santé;
2° la participation de I'usager aux soins et aux autres services qu'il recoit;

3° la mise en valeur des connaissances que développe l'usager par son
expérience des services regus. ».

@
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Commentaires ( %?’/

N

Cet amendement introduit dans le projet de loi un nouvel article qui, d’abord,
reconnait fa responsabilité de I'usager de contribuer & la réussite des services qu'il
recoit de I'établissement, laquelle est partagée avec les intervenants qui lui rendent
ces services. \

Ce nouvel article\S:\r:ére ensuite aux établissements, en conséquence de cette

responsabilité de I'usager, le devoir de favoriser I'autonomisation des usagers, leur
participation aux soins, et aux autres services de méme que la mise en valeur des
connaissances expérieﬁtjelles de l'usager.

Bref, cet article établit les Bases du statut de I'usager proche partenaire et de sa
relation avec I'établissement et les intervenants qui y rendent des services.

e
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AMENDEMENT
Loi visant a rendre le systéme de santé et de services sociaux plus efficace

PROJET DE LOI N°15

ARTICLE 19

L'article 19 du projet de loi est modifié dans son premier paragraphe par le remplacement des mots « voit a
leur mise en oeuvre et évalue celles-ci;» par les mots suivants « délégue a Santé Québec leur mise en
ceuvre, leur exécution et évalue celles-ci; ».

&
@2/’(6%@‘/

L’article modifié se lierait comme suit :

19. Dans une perspective d’'amélioration de la santé et du bien-étre de la population, le minisire détermine
les priorités, les objactifs et les orientations dans le domaine de la santé et des services sociaux et veille a
leur application.

Plus particulierement, le Rinistre :

1° établit les politiques de santé et de services sociaux, veit-a-délegue a Santé Québec leur mise en
ceuvre, leur exécution, et évalue celles-ci;

2° valorise l'enseignement, la rec%rche, I'évaluation des technologies et des modes d'intervention, les
innovations et les pratiques de pointé\ainsi que le transfert des connaissances et veille a leur promotion;

3° détermine les orientations relatives a\tq standards d'acces, d'intégration, de qualité, d'efficacité et
d'efficience quant aux services ainsi que cglles relatives au respect des droits des usagers et au
partenariat avec ces demiers et diffuse ces orjentations auprés de Santé Québec et des établissements de
celle-ci;

4° détermine les orientations, les cibles et les standgrds du régime d’examen des plaintes des usagers;

5° s'assure de la reddition de comptes de la gestion du réseau de la santé et des services sociaux en
fonction de ses orientations et apprécie et évalue les résultats en matiere de santé et de services sociaux.



.An«ﬁ
Ay

Projet de loi n°15

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

AMENDEMENT

ARTICLE 19

L’article 19 du projet de loi est modifié par I’ajout avant le paragraphe

1° du suivant :

0.1° veille au respect des principes d’accessibilité, d’universalité et de
gratuité des services de santé et de services sociaux.

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 19
L’article 19 du projet de loi est n v ‘,IV‘L .uivant le
paragraphe 1°, du suivant : f;\ e
1.1° conseille le gouvernement e 7 de 5 _boration |
interministérielle en faveur de lasanté ~ _.cue. p
e hg@‘/
e

Texte de I’ art/le/19 du pro;et,délm tel qu amende

19. Dansyu/ne perspectlve cfamellorahon de/ia sante et du blen-
étre /de/la population, € ministre determme les priorités, les_
objectifs et les o/ueﬁtatlons dans le dOmame de la sante et des
~[services socialx et veille a leur application. -

Plus parthullerement le mlms”[re -

1° etab1|t les politiques de Santé et de servu;es soc;Iaux voit a
leuf mise en oeuvre etevalue celles- cn, P
1.1°_conseille le gouvernement et soutient la collaboratlon
interministérielte en faveur de la santé et du bien-étre; |
2° valorise I/enselgnement larecherche, I'évaluation des
technologies et des modes d’intervention, les innovations et les '
pratiques de pointe a|n5| que le transfert des connaissances et
veilte a leur promotion: »-




A~ /

3° détermine les orientationsfelatives aux standards d’acces,
d’'intégration, de qualitéz,.d'éﬁicacité et defficience quant/aﬂx
services ainsi que cellés relatives aurespect des droits’des
usagers et au partenariat avec ces derniers et diffuse ces
orientations aupres de Sant/e/@uébec et des é)aﬁlissements de

/

celle-ci; -~ ;

régimé d’examen des plaintes des usagers; Fs

o 23 aqr P . I
S5°>§'assure de |la‘reddition de comptes de la gestion du
de la santé et'des services sociaux en fonction de s
| orientations et apprécie et évalue les résultats e
' santé et de services sogjaux.

atiere de

e : ~ ~
4° détermine les orientations, les cibles et les standards du -~
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AMENDEMENT
Loi visant a rendre le systeme de santé et de services sociaux plus efficace

PROJET DE LOI N°15

Article 19
L'article 19 du projet de loi est modifié :

1° par le remplacement dans le paragraphe 3° du mot « relatives » par les mots « et les
indicateurs de performance relatifs »;

2° par le remplacement dans le paragraphe 3° des mots « et diffuse ces orientations » par
les mots «. Il diffuse ces orientations et indicateurs »;

3° par linsertion dans le paragraphe 5° aprés les mots « orientations et » des mots « des
indicateurs de performance. » et aprés les mots « en évalue » des mots « et publie de fagon
hebdomadaire ».

. (@
. o L geb ol
L'article modifié se lieraitComme suit: - ) #
f ,~" //
19. Dans une perspective d’ amejarétlon de la santé e /du/ bien-étre de la population, le mln,tsfre
détermine les-priorites, les objectlfs et les onentatlons/dans le domame de Ta santé et des services
socuaux,eff veille & leur ap‘pllcatlon ; //
v P P
/’ ',»-"' ) 4
/F’fus partlcullerement le ministre : (.. ) ///

y
3° détermine les orientations et Ies mdlcateurs de performance rela,tff/ relatives aux standar@s/
_dacces, d'intégration, de quaf ité, d'efficacité et d'efficience quant ay/servmes en tenant compte’de

// leur valeur pour les usagers ainsi que celles, rélatives au respect de leurs droits et Wlat

# avec ces demiers_ I diffuse mensuellerent ces ornentabo’ns et indicateurs aup s de Santé
Québec et des etabhssements de celIe@ G g / /
5° s'assuré de la reddition de c,omptes dela gestmn du réseau de la santé et des services sociaux
en fonzﬁ/on de ses orientations et des indicateurs de performance. Uapprecne et évalue, et publie
dg/fa/gon hebdomadalrg,le/s résultats ery;e{:re de santé et de services sociaux.

/




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° insérer, dans le paragraphe 3° du deuxieme alinéa et aprés « détermine les
orientations », « et les indicateurs de performance » et aprés « diffuse ces
orientations », « et indicateurs »;

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

« Le ministre publie son évaluation a jour des résultats effectuée conformement (i/
au paragraphe 5° du deuxiéme alinéa. ». (()(\
Texte modifié de I’ art/cle’1/ du projetde loi

,/

19. Dans L;ne/perspectlve d’amélioration de la santé et du bien-étre de Ia/

populatpp/lg ministre détermine Ieszp/orltes les objectifs et les oneW§

le gorﬁalne de la santé et des services socnaux etveille a leur applicati
i , -
Plus particuliérement A€ inistre - A /_,/

g
1° établit les peh’uques de santé et de services SOQJatIX notamment dans un souci

d’ accro;eﬂa valeur des services pour les usag/rs s’assure qu’elles soient mis —
jn/ oelivre et les évalug;, P

>l

/ -~

2° valorise Jenselgnement,
modes in ntervention,
tran§fert des con

recherche, 'évaluation des-technologies et des
innovations et les Wde pointe ainsi que le
iSsances et veille a leur promotion;

ices en tenant/cefﬁpte de leur valeur pour les usagers ainsi que celles relatives
“lau respect eurs droits et au partenariat a ces derniers et diffuse ces
orientatiens et indicateurs auprés de S Québec et des établissements de|
e-ci "

/
4° détermine les orienWes cibles et les standards du régi
plaintes des usagers; -

[ e Z



r une base réquliére son/éaluation des résultats
effectiiée conformément au paragraphe 5° dudéeuxiéme alinéa.

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 19
A l'article 19 du projet de loi tel qu'amendé :
1° dans le paragraphe 3° du deuxiéme alinéa :

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

b) remplacer « celles relatives » par « ceux relatifs »,
c) insérer, apres « diffuse ces orientations », « et indicateurs »,

2° insérer, dans le paragraphe 5° du deuxiéme alinéa et aprés « ses
orientations », « et indicateurs »;

3° ajouter, a la fin, l'alinéa suivant :

« Le ministre publie sur une base reguliere son évaluation des résultats
effectuée conformément au paragraphe 5° du deuxiéme alinéa. ». Q a\;‘ (@
i o
Texte modifié de I’ artlc/:/&’fS du pro;et gﬂb: /_,// P i

19. Dans une/pérspectlve d/améhoratlon de- Ta sante et du blen etre de la
population /e/rﬁmlstre de’Egrmrﬁe les pnor.lte‘s les objectifs et fes orientations @s«
le domainé de la santeet des servnces sociaux et vellle aleur application.

/
Plas partlculle;ef{ nt, le mjmstre 7

2 //-
1° etabht/l/es pollthues de santé et dc—;,se/mces sociaux notamrﬁent dans un souci
d’ accr0|tre la valeur des servnce/s,pt{ur les usagers, s a;su{e gu’elles soient mises

én oeuvre et les évalue: r o e

2° vaforlse Ienselgn»;-zment la recherche,,lré/valuatlon des technologies et des
modes dlnterventmn les innovations et les pratiques de pointe g,m/ que le
transfert des connaissances et vere//Ieur promotion; /’

3° deterﬁ*une les elatives orientations gt{es indicateurs de
w%rmance relatifs aux standardsdacces dlntegratlon de qualité, d’efficacité

e

-
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et d’efficience quant aux services en/tené'c compte de leur valeul/pour les usagers
ainsi que eellesrelatives ceux r%tlf au respect de Ieurs«dﬁmts et au partenariat
avec ces derniers et dn‘fuse ces orientations et mdrcateurs aupres de Sante
Québec et des etabllssements de celle-ci; P sl

-

// o
4° détermine les onentatlons, les cibles etfes standards du régime d’examen des
plaintes des usagers; //

5°s ‘assure de la reddition de eomptes de la gestion du re;e/ au de la sant¢ et des’
sefvices sociaux en fonctlon de ses orientations et |nd|c¢( teurs et apprecn/g\falue

les résultats en matie /re “de santé et de services so s
/
Le ministre I|e sur_une base réquliéré son evaluatlgn’des résultats

effectuée conformément au paragraphe 5° du deuxiémealinéa.




/ ses obhgatlons peut étre _poursuivie surfc/eux -Cl. 2

AniC
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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 21

L’article 21 du projet de loi est modifié suite au premier alinéa, par
I'ajout de I'alinéa suivant :

« Santé Québec est a but non lucratif. »
2
0
~
Texte de I’ artlclefz/ 1 du pro;etdé loi tel qu'amendé

/

Santé Quebec est une personne morale, mandatalre/de IEtat.
Santé Québec est & but non lucratif. 3

_Sés biens font partie du domaine de I Etat, mals I executlon de/

Sante Québec n engage gu'elle- meme lorsqu’ eIIe  agif en son pd
nom:” P e Fal

e / L / r
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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

Le premier alinéa de larticle 23 est modifié suivant « autres
prestataires privés » par I'ajout de :

« En tout temps, Santé Québec priorise I'offre publique de services
de santé et de services sociaux et doit veiller au maintien et au
développement de I'expertise publique. Santé Québec doit aussi
favoriser le rapatriement des services actuellement offerts dans
des établissements privés ou par des prestataires privés du
domaine de la santé dans les établissements publics. »

@@ s?‘/

Texte de I’ articlte 23 du pre]’et de loi tel gwamende <l |
Santé Quebec a pour mission doffrir, par leptrémlse desI
'etabllssements pubhcs des serwg;e?;/ de santgvé t des services
sociaux dansAes différentes reg10ns sociosanitaires du Québec~
Dans ce/s/reglons elle coordénne et souﬂent notamment parﬁes
subver‘utlons Poffre de teis services par les etabllssement’s privés
a,msn que celle de semces du dMame dela sante Qt’des services
'sociaux par certams autre§/p/restatalres privés: “En tout temps, -
" | Santé Québe¢ priorise I'offre publique de services de santé
et de services sociaux et doit veiller au maintien 6t au
'développement_de I’expertise publique. Santé Québec doit
aussi favoriser le rapatriemént des services actuellement
offerts dans des établissements privés ou par__des

\ Qe 2
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prestataires privés - du domame de la_ santé dans les
établissements publics. A

Santé Québet a egalement” pour mission d/appllquer la
reglementaﬁon prévue par la présente loi, de certaines activités
liées au'domaine de la santé et des services’ sociaux.

De plus, Santé Quebec a pour mission’ ‘de fournir au mlnlst;e/
lappui nécessairea la mise en oeuvre des orientations, des
cibles et des standards qu’il determme notamment a I'égard de
Iorganisation et de la prestatfon de services de santé et de
serwcegxéocraux g :

Enﬂn Santé Québec a pour mission d’ exercer toute fonction qui
lut” incombe en vertu d’une autre loi ou que le ministre lui confie.

2k 2
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AMENDEMENT
Loi visant a rendre le systéme de santé et de services sociaux plus efficace

PROJET DE LOI N°15

ARTICLE 23

L'article 23 du projet de loi est modifié par I'insertion a la fin du 3e alinéa de la phrase suivante : « Santé
Québec instaure des mécanismes d’amélioration continue nécessaire a I'atteinte de ses objectifs. »

L’article modifié se lit comme suit : &

23. Santé Québec a pour missien d'offrir, par I'entremise des établiségnents publics, des services de santé
et des services sociaux-dans les différentes régions soci Sanitaires du Québec. Dans ces régions, elle
coordonne Wt, notamment par des subMe de tels services par Ie}é{éﬁissements prives
ainsi quez/c de services du domaine de lg.santé et des services sociaux Wﬁains autres prestataires
i e =

~

Santé Québec a également pour mission d'appliquer la réglgme/ntgtion, prévue par la présente loi, de
certaines activités liées audomaine de la santé et des sepzjee/s SOCiaux.

/ s

De plus, Santé-Quebec a pour mission de fournic-al ministre I'appui nécessaire a la n;ise/éﬂ ceuvre des
orientations, des cibles et des standards quit détermine, notamment & fégard ge/{*o/rganisation et de la
pgestétfon de services de santé et lge/services sociaux. Santé Québec/in’staure des mécanismes

~d’amélioration continue nécessaire  Iatteinte de ses objectifs.

—

i .
- " . . ) . . < ; 3

Enfin, Santé Québec a peuﬁmssmn d'exercer toute fonction quiluf incombe en vertu d'une M| ou que

le ministre lui confie. pd S



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 25
L’article 25 du projet de loi est modifié :
1° A la 18" ligne, remplacer le mot « peut » par « doit »
2° A la 3¢ ligne, remplacer le mot « peut » par « doit »
3° Insérer, a la fin du paragraphe, la phrase suivante : « Le ministre s’assure que les
ressources humaines, matérielles et financiéres nécessaires au respect de ses
orientations et de I'atteinte de ses objectifs soient consenties aux établissements
publics. » /\?L
ey 7

Article 25 se lira comme suit :

Le ministre peut-doit Mer des orient s portant sur Jes principes ou les-
pratiques que Santé Québec doit favoriser en matiere anté et de servi sociaux.
[l peut doit également déterminerdes objectifs anté Québec doitpoursuivre da
la ;éa/li;a@r?g(; sa mission-ou I'exercice d}&éé fonctions. Le min'rs/tre s’assur

les ressources humaines, matérielles et financiéres né/ceé’éaires aur

Ses orientatiogséfde I’atteirlt_gfdé ses objectifs soiert consenties-dux
établissements publics. 4

et S



At 2o
AMENDEMENT

Projet de loi n°15

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

ARTICLE 26

Le premier alinéa de l'article 26 du projet de loi est modifié a la
suite de « la présente loi » par l'ajout de « et lorsque des
circonstances exceptionnelles I'exigent ».

Un troisiéme alinéa est ajouté a l'article 26 et se lit comme suit :

« Une telle directive doit étre déposée devant I'Assemblée
nationale dans les cing jours suivant son émission ou, si elle ne
siege pas, dans les cinqg jours de I'ouverture de la session suivante

ou de la reprise de ses travaux. » Qé\"‘?/
-~ y/
_~
_— / / ]
Texte de I ar:h”cle 26 du pro;ejxde loi tel qu ramendé %

/‘l’

206. Le/mlmstre peut, outre Ies pouvows/due lui confie Ia/presente
Jei” et lorsque des circonstances exceptionnelles I’exigent,
émettre une dlrectlve a Santé Québec portant ;m/l administration,

lorganlsatlon “le fonctlonnetﬁent ou Ies _actions de celi‘c/l/{
elles

| compris_sr la gestlon de ses ressourc;es humaines, mat

et finariciéres. S i .
S;ﬂfe Québec ,est tenue de se ‘conformer & upe “directive a
compter de Ladate qui y est déterminée. el

Fa

l . 2



77 i}
Une telle directive doit étre déposée devant I’Assemblée |
nationale dans’les cing jours suivant sor émission-ou, si elle |
ne siége pas, dans les cing jours dM’ouvertum/cfe la session
suivante ou de la reprise de ses fravaux. -

P 7 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 27

Le premier alinéa de l'article 27 est modifié comme suit :

« Pour l'application de la présente loi, le ministre découpe—le
propose un découpage du territoire du Québec en régions
sociosanitaires contigués apres-consuliationde- Santé Québec a la
commission parlementaire de la santé et des services sociaux
aux fins d'études. La proposition modifiée est déposée a
I’Assemblée nationale pour y étre ratifiée. »

Texte de Particl du projet de 16i tel qu’amendé |

| Le ternt/o«fe de chacun de;sfé”ganlsmes v1395‘a I article 4 est exclu
' des régions sociosanitaires. 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

dhce

ARTICLE 63 Q QW/

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

« 3° déterminer 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 qui y sont associés. »

Commentaires

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

Texte modifié de I'article 63 du projet de loi

63. Un réeglement de Santé Québec peut :

1° identifier les prestataires privés qui soni/soumis a un mécanisme d’acceés
visé au premier alinéa de l'article 62;

2° prévoir l'obligation, pour tout profe sionnel de la santé ou des services
sociaux appartenant a une catégorie qu’il/détermine, d’utiliser tout systéme mis en
place en application de cet alinéa et plys particuliérement :

a) déterminer la mesure dans laquglle un professionnel doit se rendre disponible

au moyen d'un tel systeme;

b) prévoir les renseignementg’ nécessaires au fonctionnement d’un tel systéme
qui doivent étre communiqués/a Santé Québec;

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

3° déterminer dans guyelle mesure une personne en attente de services au
moven d’un tel mécaniéme doit étre tenue au courant du cheminement de sa
demande, v compris/Aa priorité lui ayant été accordée et les délais movens
d’attente qui y son?/associés.

/



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

SOUS-AMENDEMENT @% Q}g@

ARTICLE 66.1

Insérer a la suite du paragraphe 6 :
« 7° la tenue, par Santé Québec, d'un registre sur le cancer;

8° la tenue, par Santé Québec, d'un registre relatif aux résultats de tests de
laboratoire;

9° la tenue, par Santé Québec, d'un registre relatif aux niveaux de soins;
10° la tenue, par Santé Québec, d'un registre des prothéses et des dispositifs

meédicaux; »

Texte modifié de I'article 66.1 du projet de loi

CHAPITRE il.1

SYSTEME NATIONAL DE DEPOT DE RENSEIGNEMENTS

66.1. Santé Québec institue un systéme national de dépét de renseignements.
Ce systeme doit notamment permettre ;

1° la tenue, par Santé Québec, dés dossiers des usagers qui regoivent des
services de santé ou des services gociaux des établissements publics;

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

13
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3° l'indexation des renseignements détenus par les autres organismes du sec ur
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 Iégislatives et
contenus dans les dossiers qu’ils tiennent sur les personnes qui en recoivgnt des
services du domaine de la santé et des services sociaux;

4° le partage d’ordonnances entre organismes du secteur de la sapté et des
services sociaux au sens de cette loi et avec les personnes concernégs;

5° la tenue, par le ministre, d'un registre des consentements prélevement
d’organes et de tissus apres le déces;

6° la tenue, par Santé Québec, d'un registre des directives médicales anticipées
visées par la Loi concernant les soins de fin de vie (chapitre $-32.0001);

7° la tenue, par Santé Québec, d'un registre sur le canger;

8° la tenue, par Santé Québec, d'un registre relatif Zux résultats de tests de
laboratoire;
9° la tenue, par Santé Québec, d'un registre relatif aux niveaux de soins;

10° la tenue, par Santé Québec, d'un registre des prothéses et des dispositifs
médicaux;

% 11° la mise en place, par Santé Québe€, d’'un mécanisme permettant 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 catégorie identifiee/par le ministre qui accepte d’assurer son
suivi médical en collaboration, le cas gchéant, avec d’autres professionnels;

8° la mise en place, par Santé Qugbec, 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 ekercant dans un lieu appartenant a une catégorie
identifiée par le ministre;

9° un accés et toute ajtre utilisation et communication simplifiés des
renseignements conformeément aux régimes de protection des renseignements qui
leur sont applicables, notagnment celui prévu par la Loi sur les renseignements de
santé et de services socigux et modifiant diverses dispositions législatives;

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

23,
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Malgré larticle 4, le présent chapitre s’/applique sur les territoires visés aux
articles 530.1 et 530.89 de la Loi sur les sérvices de santé et les services sociaux
pour les Inuit et les Naskapis et au teyfitoire 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.
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AMENDEMENT Ak LY
Projet de loi n° 15

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

Qo

vy

ARTICLE 68
Remplacer l'article 68 du projet de loi par le suivant :

« 68. Le reglement intérieur de Santé Québec prévoit les regles de
fonctionnement du comité national des usagers.

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 l'article 67 proviennent en alternance de
différentes régions sociosanitaires.

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

Commentaires

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

Ce nouvel article 68 précise le contenu minimal des régles de fonctionnement du
comité national des usagers que doit prévoir le réglement intérieur de Santé
Québec notamment en ce qui concgrne les modalités permettant la désignation
des membres de ce comité.
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AMENDEMENT A

Projet de loi n°15

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

/
ARTICLE 73.1 N %
Apres l'article 73 du projet de loi, insérer le nouvel article 73.1

73.1« Santé Québec crée une Table nationale de coordination
de santé publique. Présidée par le directeur national de santé
publique, cette table réunit les directeurs régionaux de santé
publigue, les responsables ministériels de la santé publique
et les responsables de I'Institut national de santé publique. La
Table nationale de coordination de santé publique peut créer
des tables thématiques et d’autres comités au besoin. »




pm 0
AMENDEMENT Ad £l

Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 71

Supprimer, dans le premier alinéa de farticle 71 du projet de loi, « chaque

année ». «C"iﬂ:’

Commentaires

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

Article 71 du projet de loi tel que modifié

71. Santé Québec transmet ehague-année/au ministre, dans la forme et selon la
teneur et la périodicité qu’il détermine,/un rapport sur les incidents et les
accidents survenus lors de la prestatiory des services de santé et des services
sociaux.

Elle y fait notamment état de ses pfincipaux constats tirés de son analyse des
causes des incidents et des accidents et des mesures de prévention et de
controle qu’elle entend prendre en priorité.
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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 89

L’article 89 est modifieé comme suit :

1° Au deuxiéme alinéa aprés « aux organismes communautaires », inserer
«, aux coopératives de santé exploitées a des fins non lucratives »

2° Apres le 4e alinéa, ajouter I'alinéa suivant :

« Dans la présente loi, on entend par « coopérative de santé » une personne
morale constituée en vertu de la Loi sur les coopératives dont les activités
sont liées directement ou indirectement au domaine de la santé et des

services sociaux. » o s Qesz\é%%
Texte de I’article 89 duprojet de loi tel qu’a |

Le ministre établit ann
Québec quant a s
service.

articulieres applicables a Santé
estion, lesquelles doivent prévoir-ine comptabilité par programme-

P

De plus, le“ministre établit annuellement des régles budgétaires particulieres applicables a
Ioctr0| r Santé Québec de subventions auxX organismes communautaires, aux coopératives
gnte exploitées a des flns nop | lucratives de méme qu’'a-foute personne ou tout
oupement qui y est admissibl qui remplit une obhgatlo particuliére résultant de la |
présente loi ou d’'une entente co ue conformément a celle-cis

Les régles budgétaires \(Jsées au deuxieme alinéa doivént étre soumises a I'approbati in du .
Conseil du trésor et sgnt publiques une fois approuvéés. §

-~

v X B P . |
Dans la présenté loi, on entend par « organiSme communautaire » une pérsonne morale
constituée vertu d'une loi du Québe A des fins non lucratives dent les affaires sont

administfées par un conseil d’administration composé maijoritairemient d’utilisateurs des

ement des regles budgétaires p

| e 2
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services de I’organismeﬁ de membres de la com

nauté qu'il dessert et donties)activités
sont liées au domaine’de la santé et des servic o

sociaux. P

/’/(
Dans la présente loi. on entend par« coopérative de santé »ine_personne morale
constituéeen vertu de la Loi_sur les coopératives dontles activités sont liées
directemént ou indirectement-du domaine de la santé et de€ services sociaux.

= /
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AMENDEMENT
Loi visant a rendre le systéme de santeé et de services sociaux plus efficace

PROJET DE LOI N°15

Article 93

L'article 93 du projet de loi est modifié
1° par l'insertion aprés le 1er alinéa, des suivants :

Selon un calcul qu'elle rend public, elle alloue aux différentes régions sociosanitaires du Québec, en
fonction de leur proportion de la population provinciale, leur démographie, leurs particularités
géographiques et frontalieres, les ressources humaines, financieres et infrastructurelles pour assurer
lintégrité et l'efficacité du systéme de santé.

Les chiffres employés dans le calcul d'allocation des ressources régionales sont mis a jour tous les
deux ans & la suite de consultations publiques avec les intervenants, les organismes et les citoyens
dans chaque région sociosanitaire.

-~

20 par la suppression du deuxieme alinéa. \ (/B o

Fra e
At 93

inancement du

a desservir et de leurs

Santé Québecv0it a la répartition interrégionale des ressources nécessaires
s
systeme de santé et de services~Sociaux en fonction des populati

aux différentes régions sociosanitairés du

+Caractéristiques sociosaﬂil ires.
>4

-

Dans un }al'éﬁl qu’elle rend public, elle all

e la population provinciale, leur démegraphie, leurs

?be{, en fonction de leur proportio i r
articularités géographiques et frontaliéres, les ressources humaines, financiéres et |

infrastructurelles Mr Pintégrité et I'efficacité W de santé.

\ de 2



Les chiffres employés dans le calcul-d’allocation des ressources régionales sont mis a jour
tous les deux ans a la suite/ detﬁsultations publiques ayee’lé intervenants, les organismes |

et les citoyens dans gzaﬁue région sociosanitaire/ ///
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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 101

Ajouter, a la fin du deuxieéme alinéa de l'article 101 du projet de loi, les paragraphes
suivants :

« 4° les mécanismes mis en place conformément au paragraphe 7° du premier
alinéa de l'article 24 ;

5° les difficultés rencontrées en cours d’exercice concernant Faccés aux
services de santé et aux services sociaux requis par les usagers de ses
établissements. ».

7
Commentaires QZ/\‘\\ “

/
e que le rapport,annuel de gestion de& Sante Québec
ismes relatifs /a,q’a consultation et/}a/moblllsatlon de la

été mis en place~ / o
// —/'/

Il vise également a ce que’ ce rapport mentienne les difficultés rencontfées en
cours d’exercice con/cemant l'acces aux ices de sante et aux serwces sociaux
quis par les usagers de ses établis ents. _.

vl

Cet amendement vise &
mentionne les mé
population qui

//,,

AP O
Frt. 10

Article 1,04/du projet de I01 tel que modifié

/:21/ Santé Quebec/dmt au plus tard le 30 juin de chaque année, produire” au
istre ses etats/ﬁﬁanmers ainsi qu’un rapport annuel de gestion pougtéxercice

/ précédent.
ff!- : § ,/’./ ¢ . i
Le rapport annuel de gestion doit€n outre des renselgneme/rﬂS nécessaires en

vertyde la Loi sur la gouvernaneé des sociétés d’Etat, présenter :

L~ 1° les effectifs de Sante Quebec

2° la remunera;mn moyenne y compris la rémunération variable et les autres
avantages ve/se’s a ses salariés de méme que I'écart type; >

0

un/éfommalre du rapport/p(ésente au conseil dadmlnlstrétlon de Santé
Que/beépar le comité nat|on_§l'de vigilance et de la qualite; g

|de 2
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4° les mécanismes misen place conformément au paraqraphe 7° du

premier alinéa de I’artiefé 24 ; A /
-
5° les diffiCl_Jltés/l'encontr' 2S en cours d’e;erﬁce concernant I’actes aux |

services de“santé et a services sociatX_ requis par les us{gers de ses
établisséments. / ;

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 145

Remplacer larticle 145 du projet de loi par le suivant :

« 145. Sous réserve de larticle 146, un comité des usagers détermine,
avec 'approbation du comité national des usagers, sa composition. Il en est de
méme d’'un comité des résidents.

Un comité des usagers peut, avec I'approbation du comité national des
usagers, 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 régles selon lesquelles un

comité est créé au sein d’'un comité des usagers, de méme que celles selon
lesquelles ils peuvent étre fusionnés ou dissouts. ».
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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 148

A rarticle 148 du projet de loi :

1" remplacer « ne peut excéder trois ans » par « est d'au plus quatre
ans et ne peut étre renouvelé consécutivement gu’une fois »;

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

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

Commentaires

agers et des membres de to
est d’au plus quatre ans et ne

Le mandat des mbres du comité des
mité des résidentsre-rpeut excé }
peut étre renouvelé consécutivement qu’une fois. /
ent en fonction

A Pexpiration de leur ndat, les membres dem

jusqwa ce qu’ils soient remplacés ou élus 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 150

Insérer, dans l'article 150 du projet de loi et aprés « d’activités », « au conseil
d’établissement et ».

Commentaires e Qa S@/

- a
Cet amendepneﬁ[ vise a p[e(our que le ;aﬁport dactlwtey( un comité des
usageri/s( également ;caﬁsmls au c/gpséll d etabhssern&nf et non seulement a /u

/répport d'actiVités au conseil d’établissem et _au comité national des

| usagers. Tout comité /deé résidents soume tel rapport au comité des usagers

comlte ational des usagers .
P 7 P /,../ N /
P e /‘ -~ ~
Texte mo ifié de I’ art/ch.{1 50 du pro/uat de loi //”

15& Le;?des usager,s’/un établissemen /s,/met chaque année un

duquel il releve.




Projet de loin"15

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

AMENDEMENT

ARTICLE 153

L’article 153 du projet de loi est modifie par :

1° I'ajout, au sous-paragraphe b) du paragraphe 3°, aprés « distribution »,
de « et I'intégration », et, aprés « services cliniques », de « sur le territoire »;

2° I'ajout, a la fin, des deux alinéas suivants :

« 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 ['établissement et des ressources dont dispose cet
etablissement. »

« Le conseil peut requérir du président-directeur général qu’il donne
suite a un avis ou une recommandation rendu sur un sujet visé au
paragraphe 1° a 4° du deuxiéme alinéa. Le président-directeur genéral doit
communiquer au conseil les motifs de tout refus de donner suite a un tel avis
ou recommandation. » .

& _pvr
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Article 153 du projet de loi : /
: etablissement de Santé Québe
isciplinaire d’évattation des trajectoir
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1° contréler et appreécier la qualité, y comipris la pertinence, des trajectoires
de services cliniques au sein de I’éta’blissement et en as_,su'rer le suivi,
|
|
2° formuler au président- dlrecteur géneéral toute reCommandatlon au sujet |
de ces trajectoires; / . P

3° donner son ayi§ au presndent—dwecteur general del’ etabllssement et lui
faire des recommanda’uons sur ce qun suit : /
a) les’ aspects professwpnels de lorganlsatlon technlque scientifique
et clinique de !’ etab%sement
6) la distribution ef Iintégration des ‘services cliniques sur_le
territoire; /
c) les approck(es novatrices de servlces et leurs incidences sur la s,ante
etle b /en -étre de la populatrOn e

4° aSStJmer toute autre. fonctlon que lui confie le pres;dent -directeur

gene/ral -

i Dans I exermce de ses fonctions, le conseil doit temr compte des services
cliniques otferts a l'extérieur de Ietabhssement et qui sont liés aux
trajectOIres de services cliniques au sein de l'établissement. Il doit
également tenir compte des effets sur’les services cliniques offerts a
¥ exterleur de I'établissement des av1s 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 dlgpése
cet établissement. 4

Le conseﬂéjt requérir du président-directeur géneral qu’il donne
suite 3.dn avis ou une recommandation rendu*sur un sujet visé au
paraq/raphe 1° a 4° du deuxiéme alinéa. Le président-directeur général
doit communiquer au conseil les motifs de tout refus de donner suite |
a un tel avis ou recommandation. r
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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 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 :

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

2° le conseil des infirmiéres et infirmiers visé a l'article 254,
3° le consell multidisciplinaire des services de santé visé a l'article 266;
4° le conseil multidisciplinaire des services sociaux visé a l'article 275.

Le réglement intérieur de I'établissement détermine le nombre de personnes
visé au premier alinéa et prévoit les modalités selon lesquelies elles sont élues
par les personnes 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. ».

7

- &
Commentaires” @fj\;g\/

co
anté et le conseilmultidisciplinai

Il prévoi”io/ég{lement dans” quelle mes il est possib
composiiion du conseil-prévue au premier alinéa.

de déroger

Oy - -
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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 166

L’article 166 du projet de loi est modifié au premier alinéa apres « sages-
femmes » par l'ajout de «, lesquels ont un statut équivalent et
z g . . 7
maintiennent leur autonomie professionnelle ». @e)ﬁ‘w%or/

e
Texte de Particle 166 du projet de loi t%qﬂ”amendé
166. Un établisserpz{de Santé Québec comprend-un conseil des

! 7 - -// . g

g medeCIr;s;"d?MStes, pharmaciens €t sages-femries, lesquels orit un
; statut équival@nt et maintiennent leur autonomie professMnelle.

| Ce conseil est composé de'l’ensemble deS médecins, desdentistes, des

| pharmaciens et de ages-femmes gui exercent leurprofession au sein
! de I'établisse t.
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SOUS-AMENDEMENT

Projet de loi n°15

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

ARTICLE 170

L’amendement a l'article 170 du projet de loi est modifié par I'ajout, apres le
3e alinéa, de I'alinéa suivant : « Un comité d’évaluation de I'acte ou un comité
de discipline qui évalue une sage-femme doit étre formé d’'une majorité de
membres de 'Ordre des Sages-Femmes du Québec. » _
Qefw’%?‘z‘

Texte de I’article du projWel que sous-amendé
170. Lec ell des medwntlstes pharmaciens et sages-femmes doit | -

créer comlte de phqap cologie, des comités Wn de l'acte e
ités de dISCIp|InE‘/’

Le comité™ de pharmacologie appﬁuve les ré applicables a
I'utilisation des médicaments-Soumises au conseil conformément a
;afﬁcle 184. Les comités d’évaluation de I'acte-ou les comités de discipline
exercent respecti\;peﬁﬁif responsabilités confiées au conseil par/lef
paragraphes 1° et 2° de cet alinéa. }

e /
Un comijté& d’évaluation de I'acte”ou un comité de discipline-€st formé d’au

mojns/trois membres du cehseil, dont au moins un est-membre du méme
ordre professionnel que le professionnel dont le dossier est a I'étude par le
comité. 1

o

Un comité d’évaluation de I'acte ou ui mité de discipline qujé(eune
sage-femme doit étre formé d’une majorité de membres-de I’Ordre des
Sages-Femmes du Québec.
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AMENDEMENT
Loi visant a rendre le systéme de santé et de services sociaux plus efficace
PROJET DE LOI N°15
ARTICLE 181.1
Insérer, apres l'article 181 du projet de loi, le suivant :
« 181.1. Outre les fonctions prévues a l'article 181, le chef du département de

pharmacie gere, sous I'autorité du directeur médical, les ressources humaines, mateérielles,

financiéres et pharmaceutiques de son département. » 3
A&
& =
B =
=

-

article 181, le chef

Opposition Officielle
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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 194

L’article 194 du projet de loi est modifié, au 4° alinéa, par le remplacement
apres « le ministre » du mot « peut » par « doit ». od e:\wga/

Texte de I'article 194 du projet de,loi tel qu’amendé
P &
Lorsque, compt/e,ffe/ des standards d'acceés généralemerit reconnus et aprés avoir

effectué les™ consultations appl:erprlees le président et chef de la direction de
SantéQuébec estime que Je/emps d’attente_pour obtenir un servieé spécialisé ou
urspecialisé dans len’semble du Quebec ou dans fune dé ses régions est
déraisonnable ou/sar Ie point de le d/e!fénlr il peut, aprés avoir obtenu l'autorisation du
gouvernemeni/vow a la mise e/mtﬂace de mecanlsmes/pamcullers d’acces permettant
de rendre/ce service autrement accessible dans Ie,délal qu’il juge raisonnable. ’
Fa
)/preSIdent et ch de/la direction peut 'ger d’'un établissement conpeé la
prestation du ice spécialisé ou surspécialisé visé d’ aJuster en ¢ séquence les
modalités de fonctionnement de I'aceés a ce service.

Ler /eéponsable dela gestlon/dé accés aux services spécidlisés ou surspécialisés doit
Jiser le directeur médica )des gu’il estime, aprés avojirtonsulté le chef de département

clinique concerne, n usager ne pourra obténir de I'établissement un service
spécialisé ou surspécialisé dans le délai jugéraisonnable par le président et chef de la

direction. y L
P /
Le directeur médical propose immédiatement a l'usager une offre alternative de

services qui tient compte amment du département territorial € médecine
spécialisée afin que l'usa puisse, s’il le désire, obtenir le ice spécialisé ou
surspécialisé qu’il requiert dans un délai jugé raisonnable p président et chef de la
direction. Le ministre peut doit, malgré toute disposition-hconciliable, assumer le colt

|l A e 2.



de tout service obtenu, conformém auix directives résident et chef de la

direction, dangAin centre médical specialisé non participatif au sens du deuxiéme alinéa

de l'article 800 ou a I'extérieurdu Québec.

2 o 2




FANAo
Fhed 202.1
AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 202.1

Insérer, aprés 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 ou
entre les dentistes, selon le cas, des taches relatives a l'activité clinique, a la
recherche et a Ienseignement, eu égard aux exigences propres a
I'établissement. ».

Commentaires




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 195

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

« 3° la répartition, entre les médecins, des taches relatives a lactivité
clinique, a la recherche et a I'enseignement. »;

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

wa@gr“

At S|

Commentaires ng

Cet amendement vise d’abord a reprendre les dispesitions de l'article 361 du
projet de loi afin de Ie_s_/,rendre apphcables&teﬁabhssement pubh no
~ seulement a un étap,lisg'ement béné;‘iﬁcia/nt#une désignation universitaire.

Il vise ensuite. & assurer une cohérerice entre le premier alinéa qui prévoit que le
pre&dent;dlrecteur general élabore le plan des effectifs maédicaux et dentaires et
le seccjnd alinéa qui prévoit'qui doit &tre consulté.

Article 195 du/pfbjet de loi tel que modifié

195. Le-'ﬁfésident-directeur général d'un établissement élabore et soumet au
| pré ident et chef de la direction-de Santé Québec un plan des effectifs médi
dentaires. Il y précise les,eléments suivants :

7
/

1° le nompré de médecins de famille, de médecins-Spécialistes, par
spécialité, ainsi qné de dentistes généralistes et de d pﬁﬁes spécialistes qui
peuvent y exercer leur profession en précisant Ie/d-gartement clinique ou le
service doptcthacun d’eux fait partie; /

2 la répartition du nombre de-Ces professionnels pour chacune des
installations ol s’exercent des activités de I'établissement ou par groupement
d’installations déterminé par le préSident et chef de la direction.

\ de 2
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3° la répartition, entre les, médecins, des tiches relatives a
I’activité clinique, a la recherche eta I’enseignement.

peciah ou urspécialisés. _PDans _ I'élaboration d plan, le
président-d,irééteur aénéral doijt~s’assurer que le chef de chacun des
départements cliniques ou-sont offerts des services spécialisés ou
sursp’écialisés soit consuifé. Il doit, en outre, teniredompte des objectifs prévus
_ad deuxiéme alinéa detarticle 29, de 'acte d'institution de I'établissement et des
objectifs de croissarice et de décroissany)u‘i'sés a l'article 407. '

"




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 195

Insérer, dans le paragraphe 3° du premier alinéa de l'article 195 du projet de loi tel

gu'amendé et aprés « médecins », « ou les dentistes, selon le cas, ». =

195. Le président-direc
chef de la direction d

r général d’'un établissem
anté Québec un plan des

élabore et soumet au

sident et -
ctifs médicaux et dentai V

. ll'y précise 6/}1((/

v

es généralistes et de dentistés spécialistes qui peuventy exercer leur profession en
u le service dont chacun
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AMENDEMENT Ak N3y

Projet de loi n° 15

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

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

« 245. En cas durgence, le président-directeur général, le directeur médical, 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 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 & 243, une mesure disciplinaire soit prise a 'égard de la sage-femme
concernée ou qu’il soit décidé de ne prendre aucune telle mesure, mais ne peut
excéder une période de 10 jours. ».

Commentaire W/

Cet amendement vise & prévoir que le président-directeuygénéral, le directeur médical
et le président du comité exécutif du conseil des médegins, dentistes, pharmaciens et
sages-femmes peuvent également suspendre le droif/d’une sage-femme d’'exercer sa
profession en cas d’'urgence. |l prévoit que lorsque Ig directeur médical ou le président
du comité exécutif du conseil des médecins, dentistes, pharmaciens et sages-femmes
suspend ce droit il est également tenu d’en guiser tout responsable disciplinaire
concerne.

Il remplace également la référence a une dégision du président directeur genéral par
une référence au processus prévu disciplinaire prévu a la loi.

Article 245 du projet de loi tel que modifié
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245. En cas d’urgence, le président-directeur général, le dir%t'eur médical, le
président du comité exécutif du conseil des médecins, dengfstes, pharmaciens
et sages-femmes ou le chef de département clinique des/sa_ges-femmes peut
suspendre le droit d’'une sage-femme d’exercer sa profeésion en vertu de son
contrat de service.

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

La suspension provisoire est validejﬁu’é ce que, conformément aux
dispositions des articles 242 a 243, une medure disciplinaire soit prise a I'égard
de la sage-femme concernée ou qu’il soft décidé de ne prendre aucune telle
mesure, mais ne peut excéder une Eérioﬂe de 10 jours.

/
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AMENDEMENT
Loi visant a rendre le systéme de santé et de services sociaux plus efficace

PROJET DE LOI N°15

ARTICLE 253

Supprimer, dans le premier alinéa de larticle 253 du projet de loi les mots « Sous réserve du
reglement intérieur de 'établissement et ».

DF
s

Commentaires

Le présent amendement vise a uniformiser ce qui est prévu pour les différghtes instances, notamment entre
le directeur médical et le directeur des soins infirmiers, au point de vue de fa gouvernance. Les responsabilités
du directeur des soins infirmiers, comme celles du directeur médical, gont essentielles a la dispensation de
soins de santé sécuritaires.

Article 253 du projet de loi tel qu’amendé

1° s'assurer de la distribution appropriée des soins infirmiers au sein de I'établissement;

2° planifier, coordonner et évaluer les soins infigmiers en fonction des besoins de I'établissement;
3° geérer les ressources humaines, matérielles/et financiéres sous sa gouverne;

4° assumer toute autre fonction que lui config le président-directeur genéral.

Opposition Officieile



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 282

A T'article 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 alinéa, «, a l'exception des services
communautaires locaux et des services de protection de I'enfance et de la
jeunesse »;

3° ajouter, a la fin, l‘alinéa suivant :

« Les articles 40 et 41 s’appliquent a 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. ».

P\MOLJ"
L)

Qe
Commentaires &

/’

Cet amendeme;@?e’(prevow que le /mlmstre determlne/pour chaque
établissement re pé, a quel établissement de Santé Quebec’ il est rattaché. Il
vise egalemem/ a ajouter certaines pr récisions quant aux types de services offerts
et aux typ’es de centres exploﬂ‘es par les établissements regroupés. Les
precn;u:o’ns apportées correspondent a la réalité actueH/ e pour ces etabhssybents

Article 282 tel que mo’dlfle P | P
//'

282. Les etthSsements regroupés sant ceux visés a Iannéxe Il. Ils sont des
etabhssemeﬁts publics méme s’ils.-rie sont pas |nst|tues/en vertu de larticle 37.
Le ministre détermine a quel établissement de Sant'e Québec chacun d’eux

est rdttaché. /_/’ /

Chaque établissement regroupé fournit telt ensemble de servi;es/déterminé
par le conseil d’agmgiftration de Sai’:‘é)aa;ﬁec parmi ceux préyus a l'article 3, a
Pexception des services communautaires locaux et des services de
protection de I’enfance et de Ia/]\.{unesse

NER




Les articles 40 et 41 s’appliquent a un étabﬁ@ent regroupé ayetl/es

adaptations _nécessaifes. De méme; la__résolution du~" conseil
d’administration déterminant les sepvices qu’il offre contientTes mentions
prévues aux paradraphes 1°, 3° et4° de I'article 42.

= ——
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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, apres l'article 284 du projet de loi, le suivant :

« 284.1. Malgré le deuxiéme alinéa de l'article 107, le conseil d’établissement de
I'établissement de Santé Québec auquel est rattaché un établissement regroupée
comprend, selon le cas, le président de la fondation de l'établissement de
Santé Québec ou de I'établissement regroupé ou, s'il existe plus d’'une fondation,
la personne désignée en vertu du deuxieme alinéa ou, en l'absence dune
fondation, un usager de plus que ceux visé au paragraphe 1° du premier alinéa
de l'article 107.

Lorsque plus d'une fondation existe pour un établissement regroupé et pour
établissement de Santé Québec auquel il est rattaché, lensemble des
fondations concernées désigne I'un des présidents de celles-ci pour agir comme
membre du conseil d’établissement de I'établissement de Santé Québec. Son

mandat est d’'une durée maximale de quatre ans. ». 2/
N
Commentaires QO 5?
/I B ’

Le présent-amendement p;ée'ré'éfles adaptati ala composition du-conseil
d’établissement pour tepir'compte des fo lons des établissew%;;oupés.



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 l'article 336 du projet de loi, le suivant :

« 336.1. Malgré le premier alinéa de larticle 336, le comité peut accorder une
autorisation si la gravité de la condition particuliére de 'usager est telle que la prise
de ce médicament ne peut étre retardée sans que cela n’entraine, a breve
échéance, des complications pouvant mener a une détérioration irreversible de sa
condition ou a son déces.

Dans ce cas, le professionnel doit, dans les motifs qu'il établit conformément au
deuxiéme alinéa de Particle 336, attester la gravité de la condition particuliere de
Fusager et démontrer le caractére essentiel du médicament pour lindication
thérapeutique faisant I'objet de la demande, notamment l'absence de toute autre
option permettant d’éviter la détérioration irréversible de la condition de 'usager ou
son deéces.

Pour P'application du présent article, 'échéance de la détérioration de la condition
ou du décés s’évalue notamment en considérant la gravité de la condition de
I'usager, la vitesse de dégradation de sa condition ainsi que les délais dans lesquels
il est prévisible que de nouvelles données permettant une réévaluation de la valeur
thérapeutique du médicament par [Institut national d’excellence en santé et en
services sociaux ou de nouveaux traitements soient disponibles. ».

Hav
v

7
Commentaires Qg}‘\(b (e

Cet amendeme_pt/\ﬂ'se a introduire une exXception a linterdiction_pour le comité de

pharmacolggie’d’accorder son autorjsation pour l'utilisation d’ médicament pour un/

motif de-nécessité médicale particUliére dans le cas ot I'lastitut national d’excellence
)n{anté et en services sociaux a déja refusé de r;_a;eﬂ%aTtre la valeur thérapeufique

du médicament co/neé’rné pour Pindication /th’érapeutique faisant 'objet de la
demande d’aut/op’sétion. v A

Une telle auforisation pourra étre a/c,;eﬁ'r/dée si la gravité de Ia_,eciﬁdition particuliere de
Pusagef est telle que la prise de-Ce médicament ne pe t &fre retardée sans que cela
‘entraine, a breve échéar].eé,’ des complications pouvant mener a une détérioration
irréversible de sa condition ou & son décés, et ce, notamment compte tenu de ta”
gravité de la cond/i_tioﬁ de l'usager, de la viteSse de dégradation de sa conQiﬁeﬁéinsi
que des délaisdans lesquels il est prévisible d’envisager la disponibilité-de nouvelles

données peﬁnettant une réévaluatﬁn de la valeur thérapeutiqyﬂ’lnstitut.
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Pt 336 |

SOUS-AMENDEMENT
Loi visant a rendre le systéme de santé et de services sociaux plus efficace

PROJET DE LOI N°15

ARTICLE 336.1
L’amendement introduisant I'article 336.1 est modifié :

1° par le remplacement, dans le premier alinéa des mots « & breve echéance, des
complications susceptibles de mener a une détérioration irréversible de sa condition. » par
les mots « des complications susceptibles de mener a une détérioration de sa condition. ».

2° par le remplacement dans le deuxiéme alinéa du mot « essentiel » par le mot

« supérieur ». ~
£
(Q\C, J [P g
- 2

Larticle sous-amendé se lirait ainsi~ ‘
//
« 336.1. Malgré le-premier alinéa de larticle 336, le comité peut accorderﬂ(aut;risation si la

condition pam'(ﬂlere de l'usager est teffé que la prise de ce médicament ne peut étre retarde
que cefa ne risque d’entraing1 bréve échéanes, des complications susceptibles de
déterioration isréversible-dé sa condition.
//

-~ :
Dans c/e,eag,/le professiorgxw motifs qu'il établit confafmément au deuxiéme alinéa
de P'article 336, attester que la-condition particuliere de I'usagerest celle visée au premier ahiréa et
/déﬁontrer le caractéresﬁérieur du médicament pour Findication thérapeutique fais

’ il .
< demande, ncﬁammélt par I'absence de toute/au{re option connue du prof
d'éviter le_risque visé au premier alinéa. -~

Mplication du présent

notamment en considérant
lesquels il est prévisibteé que de nouvelles donnges permettant une réévaluation de la valeur
thérapeutique dunfedicament par I'nstitut rBLlen'al d’excellence en santé st€n services sociaux ou
de nouveaux traitements soient disponibles” ».

Opposition Officielle
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'AMENDEMENT
Loi visant a rendre le systéme de santé et de services sociaux plus efficace

PROJET DE LOI N°15

ARTICLE 336

Remplacer, dans le premier alinéa de l'article 336 du projet de loi, les mots «ne peut accorder son
autorisation si I'Institut national d’excellence en santé et en services sociaux a, dans un avis au
ministre, refusé de reconnaitre la valeur thérapeutique du médicament pour [indication
thérapeutique faisant I'objet de la demande d’autorisation. » par « , avant d’accorder son autorisation
doit tenir compte des recommandations formulées par I'nstitut national d’excellence en santé et en
services sociaux portant sur le médicament, le cas échéant, mais sans s'y limiter.»

. &

Texte tel qu’amendé de l'article 336du projet de loi

S
336.  Un professionnel habﬂlte a prescrire doit, pouf utlllser un médicament qui peut atre fourni
dans les conditions prevues a Iarticle 335, obtenir l'autorisation écrite du comité de pharmacologie
de l'établissement” Le comité, avant d’accorder son autorisation doit tenir compte des
recomman;lat’ jons formulées par | IInstitut national dexcellencefen santé et en services

|-
socnaux«portant surle medlcament le cas echeant mais sansfs y I|m|ter peutaccerdersen’

Lg,prﬁfessionnel doit établir, par-"‘é'éﬁt, d'une part, le potentig_[..d‘éfﬁcacité favorable du
mé:;rt‘:;WYent et, d'autre part, les autres motifs justifiant sa demande.A"doit soumettre les données |
scierffifiques & 'appui de sa demande démontrant que le medlcament qu'il souhaite utiliser pourra
combler de fagon notable le besoin particulier de l'usager. . o

A
/ o //
Le comitg de pharmacologle rend une décision écrite et motivée. 2

Opposition Officielle
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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 452

article 452 du projet de loi est modifié :

Dans le premier alinéa, remplacer « Dans le but d’améliorer I'accessibilité aux
services médicaux spécialisés, » par « Dans le cas ol un établissement de Santé
Québec a atteint sa capacité maximale d’utilisation dans la fourniture d’un service
médical spécialisé, » et aprés « au ministre », remplacer « qu’un » par « que cet »

ez

Texte de I’ artlc}xtsz du pro;e/de loi tel qu an/iendé

457 Dan o . o . o iocs, |
Dans lecas ol un etabhss;er(ent de Sante Quebe/a atteint sa capaclté/mammale
d/m(lsatlon dans Ia/fourmture d’un service médical spécialisé, Santé Québec
/- peut proposer/au ministre et uh gue cet etabllssementd/ Santé Québec qui
exerce des/actlwtes hospltaf’éres soit associé a- Aexploitant de Fune des
entr,eﬁnses suivantes afin de lui confier la prrestatlon de certains services
medlcaux specnahses aux usagers de cet etatihssement

1°un cabmetpnve de professuonnel

2° un laboratoire visé par la koi sur les Iaboratowes/ﬂfedlcaux et sur la
, conseﬁ/atlon des organes etdes tissus (chapitre L-0. 2)/ A
4% un centre médical specual:se participatif au sen;;/du deuxiéme alinéa de l'article
500. Vo

Pour I’apphca)en du présent chapltre Lme entreprlse mentio

€e au premier

alinéa est urte clinique médicale assoetee

3
%
\/



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 larticle 459 du projet de loi :
1° supprimer « a I'établissement et »;
2° remplacer « leurs » par « ses ». Z.

Commentaires

Cet amendement vise a retirer l'obligation pour Santé _Québec de donner
'occasion a I'établissement de BréSenter ses observations considérant que |

établissements seront fusionnés en son sein gu’ils n’auront plus tine
personnalité juridique distiricte.
/’//I ///
Article 459 du-projet de loi tel q}efﬁodifié s
e 2

459. Malgré le troisiéme alinéa de l'article 454, Santé Québec peut mettre fin a
un/e/éntente lorsqu’elle a-des motifs raisonnables dé croire que la qualité ou la
_sécurité des services”médicaux spécialisés jonrnis dans la clinigue médicale
associée n'est satisfaisante ou que Féxploitant d’'une clinique ar?f,em%le
associée ou
des dispgskﬁns des articles 456 a 458.
é}e{ninistre peut demander & Santé Québec de mettre fin aTentente lorsqu'il a
és motifs raisonnables de”croire qu’une situation visée“au premier alinéa se
produit. rd

et a l'exploitant de la clinique médicale asstciée 'occasion de pré

médecin qui y exerce sa’profession ne se conforme pas a f'une

L s

A Y
Aot 437.



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 565

Supprimer, dans les premier et deuxiéme alinéas de larticle 565 du projet de loi,

e ra
Frer SleS

e

562 ou ». -
« » Kb\\lg
Texte de I'article 565 du projet-de loi tel qu’an?é/
/,—’ /_/
| - : &
565. La personne & qui est notifiee une):léc/ision de Santé Québeerendue en vertu
de larticle 564 peut la contes/erdevant le Tribunal admirfistratif du Québec.

/
Sante/Quebec peut, si aucun/r/ecours n'a été forme dans les 10 jours de la
notification de cette rcf?dfn et aprés avoir obteriu l'autorisation du Tribunal,
procéder a Ievacuatllo/ t a la relocalisation des pérsonnes visées a l'article’562-ou
564. / /
// // //

Si la décisi/oﬂ/de Santé Québec est/zé'ntestée devant le Trw elle ne peut
cependapt’y procéder avant que celui<ci ne rende sa décision.

Les” deuxieme et troisieme "aﬁhéas ne s’appliquent lorsque Santé Québec
procéde & une évacuation en raison d’'un danger immirent.

e
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SOUS-AMENDEMENT
Loi visant a rendre le systéme de santé et de services sociaux plus efficace

PROJET DE LOI N°15

ARTICLE 31

L'amendement proposé & l'article 31 du projet de loi est modifié par l'insertion a la fin de F'article de
la phrase suivante :

« Deux de ces membres doivent également provenir de l'extérieur de la Communauté métropolitaine
de Montréal. » %

Article 31 du projet de loi tet’que modifié

31. L'un des membr a/u conseil d'administration
ci et le président et chef de la direction,

représent@sfd’es membres des comites
e /

'/ / . 3y . . . . . . .
_"De plus, les membres du esnseil d’administration doiveat minimalement proyenir de quatre
?g?ons sociosanitaires différefites._Deux de ces membprés doivent égalemént provenir de

‘extérieur de la Communauté métropolitaine de Montréal.

anté Québec, autre que le président de celui-
&tre nommé aprés constltation d’organism
usagers.

Opposition Officielle
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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
Ajouter, a la fin de l'article 31 du projet de loi, l'alinéa suivant :

« De plus, les membres du conseil d’administration doivent minimalement
provenir de quatre régions sociosanitaires différentes. ». e

i
Commentaires 'd// )

Cet amendement vise a assurer une diversité dans la provenance d€s membres
du conseil d’administration.
///.. 2

Anicleyn/projet de loi tel que niodifié /
31. Lun des membres du conseil d’administration’de Santé Québec, autre que le
sident de celui-ci et le président et chef de-fa direction, doit étre pbmmé apres
/

[ les _membres “du conseil d’administration doivent
minimalemefit provenir de quatre régions sociosanitaifes différentes. ~

- /
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SOUS-AMENDEMENT Aet 34\

Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 37.1

Modifier I'article 37.1 du projet de loi, en changeant le mot « avis » par « approbation »

37.1. Une résolution du conseil d’administration de Santé Québec ne peut, sans
Papprobation du ministre, instituer plus d’un d’établissement de Sante 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 approbation 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 troisieme alinéa. ».

Articie 37.1 du projet oi tel que modifié

'approbation
méme région sociosanitaire.

Santé Queébec re tablissement de la région
r - . 1z - ra -~
concernée sur nution du nombre d’établissements prévue par la

Lorsq : jiofi & l'approbation du siinistre, elle lui

u en vertu du troisiéme alinéa

A& - -~
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Article _43 N

Projet de loi n° 15

AMENDEMENT

ARTICLE 4% .|

L’amendement coté Am l_)b a été ()CdOOk/ .
[
Par conséquent, il porte maintenant la cote Am Qb | V{/ '




AMENDEMENT el

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

ARTICLE 107

A Tl'article 107 du projet de loi :

1° remplacer, dans le paragraphe 1° du premier alinéa, « cing » par
« trois »;

2° remplacer le paragraphe 2° du premier alinéa par les paragraphes
suivants :

«2° six personnes ayant collectivement 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 comptabilite;
e) compétence en ressources humaines;
f) compétence en ressources immobilieres ou informationnelles;

3° deux personnes représentant le milieu de l'enseignement et de la
recherche;

4° deux personnes représentant le personnel et les autres personnes
exercant leurs activités au sein de I'établissement. »;

3° ajouter, a la fin, les alinéas suivants :
« Dans le cas d'un établissement territorial, le conseil d’établissement

comprend également au plus trois personnes provenant du milieu municipal du
territoire desservi par I'établissement, sans excéder le nombre de réseaux locaux

/3

b
04



de services de santé et de services sociaux dont ['établissement est
responsable.

Dans le cas dun établissement autre que territorial, le consell
d’établissement comprend également deux personnes représentant des
établissements territoriaux desservis par I'établissement. ». _

Qe

Commentaires

Cet amendement vise a modifier la composition des conseils/d’établissement et
a prévoir des adaptations a la composition d’un tel conseil sglon qu’il s’agisse du
conseil d’établissement d’'un établissement territorial ou d’yn établissement autre
que territorial.

Article 107 du projet de loi tel que modifié

107. Le conseil d’établissement est composé du président-directeur général et
des personnes suivantes, nommées pour un mangat de quatre ans par le conseil
d’administration de Santé Québec :

1° trois usagers de I'établissement;

afallale ARNA NRrovan - ol o alllal- am - aku

al oI - as a

2° six__personnes _ayant collectivement la compétence et
I’expertise appropriées dans les’domaines suivants :

a) expertise dans les organismes communautaires;

b) expertise x{ans le milieu des affaires;

c) compéteéce en__gouvernance, en performance., en
gestion de la qualité ou erf éthique;

d) compéteAce en_gestion des risques, en finance ou en
comptabilité;

e) compétence en ressources humaines;

/2,



f) compétence en ressources i%mobiliéres ou
informationnelles. //
/

3° deux personnes représentant le milieu dé I’enseignement et de
la recherche; ._,f’r

4° deux personnes représentant le pérsonnel et les autres
personnes exercant leurs activités au sein de I'établissement.

De plus, le conseil d’établissement comprengd le président de la fondation
de I'établissement ou, s’il existe plus d’'une fondation, la personne désignée en
vertu de l'article 109 ou, en I'absence d’une fondgtion, un usager additionnel.

Dans le cas d’un établissement territorial, le conseil d’établissement
comprend également au plus trois pefsonnes provenant du milieu
municipal du_territoire desservi_par_ Vétablissement, sans excéder le
nombre de réseaux locaux de serviced de santé et de services sociaux
dont ’établissement est responsable.

Dans le cas d’un_établisserdent autre que territorial, le conseil
d’établissement comprend égalemént deux personnes représentant des
établissements territoriaux desserfis par I’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 117

Remplacer I'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° Tlorganisation administrative, professionnelle et scientifique de
Iétablissement;

2° la prestation des services au sein de I'établissement notamment en ce
gui concerne :

a) I'expérience vécue par les usagers a I'égard des services de santé et
des services sociaux offerts par I'établissement;

b) la gestion des plaintes;

c) les besoins sociosanitaires et les particularités des communautés
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 I'article 93.

Le conseil peut requérir du président-directeur général qu’il donne suite a un avis
rendu sur un sujet visé au premier alinéa. Le président-directeur général doit
communiquer au conseil les motifs de tout refus de donner suite a un tel avis. »

()\“L
L/ i <



Commentaires

conseil d’établissement
ment a sa composition et
révoyant une délégation de

Cet amendement vise a revoir les fonctions d
considérant les modifications prévues par amen
l'introduction de Tlarticle 43.1 au projet de loi
pouvoirs en certaines matieres.

De plus, il élargit les sujets sur lesquels le gonseil d’établissement peut donner
son avis par la reformulation du premier alinga. Il prévoit également de nouvelles
illustrations de sujets sur lesquels s avis peuvent porter c’est-a-dire
Paccessibilité des services et le motle de répartition interrégionale des
ressources.

=/
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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, aprés le premier alinéa de I'article 606 du projet de loi, I'alinéa suivant :

« Cette procédure doit déterminer les types de recommandations formulées
par un commissaire aux plaintes et a la qualité des services qui doivent étre
diffusées, a qui elles doivent I'étre ainsi que les autres modalités de cette
diffusion. Elle détermine également les informations regues par un commissaire
sur les mesures prises a la suite de ces recommandations qui doivent étre \;@

diffusées. ».
QZ/ %Q [

Article 606 du projet de loi tel,qﬁ'e modifié 2

-
-

- .
606. Le commissaire nafonal aux plaintes et a la quallte des services étaplif Ta
procédure d’ examen “des plaintes recues par/ﬂﬁ commissaire aux plalntes/ etala
qualité des s/erwces Cette procedure peﬁt prévoir toute disposition”complétant
celles apphcables au sein de Sante Québec au traitement de cesﬂamtes
pa

Cette procédure doit~ determmer les types _de recommandations
_+formulées par un commissaire aux plaintes et 344 qualité des services qui
doivent étre diffusées. a_qui_elles doivent I'étre ainsi_gue les autres
modalités de _cétte diffusion. Elle déterniine également les informations
recues par- un_commissaire sur_les-mesures prises a la suite"de ces
recomméndatlons qui doivent etred ffusées. sl

/[a procédure est soumise & ¢ approbatlon du conseil d’ admmlstratlon de Santé
Québec; elle fait partle da réglement intérieur de ceHe ci a compter de 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, apres article 598 du projet de loi, le suivant :

« 598.1. Santé Québec doit 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 l'article 598.

Elle doit de plus s’assurer de la diffusion 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. ».
(LA



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 598.1

Insérer, apres l'article 598 du projet de loi, le suivant :

« 598.1. Santé Québec doit publier sans délai 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 l'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 '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. ».

v
Vate
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AMENDEMENT /3““L 5
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 'article 31 du projet de loi, les alinéas suivants :

« De plus, les membres du conseil d’administration doivent minimalement
provenir de quatre régions sociosanitaires différentes. Le territoire de deux de ces
régions ne doit étre ni entierement, ni partiellement compris dans celui de la
Communauté métropolitaine de Montréal.

Enfin, le conseil d’administration doit compter parmi ses membres une
personne ayant une expérience pertinente a la prestation de services de sante et
une autre personne ayant une expérience pertinente a la prestation des services
sociaux. ».

2
| 75
Commentaires %\/

Cet amendement vise a assurer une diversité dans la provepance des membres
du conseil d’administration.

Article 31 du projet de loi tel que modifié /

31. L'un des membres du conseil d’administration
président de celui-ci et le président et chef de la
consultation d’organismes représentatifs des

Santé Québec, autre que le
Irection, doit étre nommé aprés
mbres des comités des usagers.

De plus, les membres du conseil d’administration doivent
minimalement provenir de quatre régidns sociosanitaires différentes. Le
territoire de deux de ces régions ne dgit étre ni entiérement, ni partiellement
compris dans celui de la Communauté métropolitaine de Montréal.

Enfin, le conseil d’adminis:éation doit compter parmi ses membres
une personne avant une expériefice pertinente 2 la prestation de services de
santé et une autre personne ay’ant une expérience pertinente a la prestation
des services sociaux. /

/
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Pt 1t
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, I'alinéa suivant :

« Malgré le deuxiéme alinéa, une personne agissant comme proche aidant d’un

usager ou d’'un résident peut étre élue méme si elle travaille pour Santé Québec Z

ou exerce sa profession au sein de I'établissement. ». 5‘&
A

v
Commentaires M:;

Cet amendement vise a faciliter I'éléction de personpe&s proches aidantes au sein
des comités des usagers et des‘Comités des résigents.
/ i
Texte modifié de I'article 147 du projet de loi , e
}o/ /e et dé - P

147. La majorité-des membres dun comité des tsagers doit étre fornée
d’'usagers; celled’un comité desésidents, de rés/id nts.

Lopsqu’il est impo ible de former upé telle majorité, les usagers ou les

résidepts peuvent élire” toute autre personne de leur choix pourvu que cette
nne ne travaill€ pas pour Santé Québec ou n'exerce pas sa profession au /

sein de 'établissement.

P
g
/ Malgfée deuxiéme alinéa, une personnégissant comme w%e

aidant ¢’in_usager ou din résident peut étfe élue méme si elle travaille

our Santé Québec oyéxerce sa professiofi au sein de I'établisseément.
j / -
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Pt \oF
AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 107

Remplacer larticle 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 ['établissement;

2° six personnes ayant collectivement la compétence et [I'expertise
appropriées dans les domaines suivants :

a) expertise dans les organismes communautaires;
b) expertise dans le milieu des affaires;

c) 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 immobilieres ou informationnelles;

3° deux personnes représentant le milieu de l'enseignement et de la
recherche;

4° trois personnes représentant le personnel et les autres personnes
exercant leurs activités au sein de 'établissement;

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
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;

V[ 2



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 I'établissement 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.

L
g
Commentaires be <§‘/
Cet amendgme’r'i’tﬂvise a modifier la Eomp’béition des conseils d’établi}eméﬁ{
/ —/ /‘M
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Pretnctld

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 l'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
Farticle 107 parmi les candidats énumérés dans les listes établies par le
président-directeur général de I'établissement.

Malgré le paragraphe 1° du premier alinéa de l'article 107, une personne
qui, de l'avis du président-directeur général de I'établissement concerné, est en
mesure de représenter les intéréts de l'ensemble des usagers peut étre
substituée a un usager, lorsque la spécialisation des services offerts par un
établissement envers ses usagers rend difficilement applicable leur nomination
comme membres du conseil d’établissement.

Le président-directeur général consulte le comité des usagers de
I'établissement 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 quil nomme en vertu du
paragraphe 1° du premier alinéa de l'article 107.

Le réglement intérieur de Santé Québec peut prévoir les autres conditions
et les autres modalités selon lesquelles sont établies les listes de candidats. ».

4
=
DY

Commentaires —

"'/ ~ — /'/J

Cet amendément précise-Tes modalités entourant-Ta nominatio _de certains
L S s .

membres du conseil cj,eébhssement.

// A~ —

e

AT



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 108

Supprimer le deuxiéme alinéa de I'article 108 du projet de loi.

Commentaires \Z

Cet amendement vise est en concordance avec I’amend'?h/ent a l'article 107 du
projet de loi qui révise la composition du conseil d’établiSsement notamment en
retirant la notion de milieu et qui intégre plutét I'Approche des profils de
compétence.

;ﬂm
At 0¥

bw

Article 108 tel que modifié /

V54
108. Lorsque le conseil d’administration d@« Santé Québec procéde a la
nomination d’'un membre du conseil detabhssement il doit tenir compte de la
composition socioculturelle, ethnoculturelle, fllngwsthue ou démographique de
lensemble des usagers que cet établigsement dessert. 1l doit également
sassurer de la représentativitt de la/population des différentes parties du
territoire desservi par cet établissement//

ol



Am &‘:”QEM
AMENDEMENT /\A'

Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 109

Supprimer, dans l'article 109 du projet de loi, « ou si le conseil d’administration
de Santé Québec exerce ses fonctions a I'égard d'un ou de plusieurs
établissements regroupés pour lesquels il existe une ou plusieurs fondations ». ’

/
Commentaires @X\aé/
S

Cet amendement vise a retirer de larticle 109 les adaptatiéns a la composition
du conseil d’établissements pour tenir compte des fondatjéns des établissements
regroupés. Ce principe sera repris dans un prochaji amendement qui sera
proposé dans la section du projet de loi propre a ce type d’établissement.

Article 109 tel que modifié

109. Lorsqu’il existe plus dune fondatlo pour un etabllssement de Sante
Quebec j GORS t/an _de Santé Québec_exerc s

yz 3 - g - - v

gquels—il-existeune—ou—plusieurs’ fondatior Iensemble des fondatlons
concernées désigne I un des présidefts de celles-ci pour agir comme membre du
conseil d’établissement. Son mandgt est d’'une durée maximale de quatre ans.

/
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Orod 1d
AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES
SOCIAUX PLUS EFFICACE
¢

ARTICLE 114 B (efv‘
Supprimer, dans I'article 114 du projet de loi, « et peut étre renouvele ». Mg./
Article 114 tel que modifié ——

114. Les memb@:lu conseil,d‘éﬁblissement - désignent parmi eux-tn président

et un vige_,pésident; Ie/ur/m’éﬁdat ace tit/reeﬁt d’au plus quatre ans et-peut-étre
repouvelé. sl -

—



Am\CO
Article Za0

Projet de loi n® IS

AMENDEMENT

ARTICLE &

L’'amendement coté Ami0a été O dasle

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am 2. .



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 107.1

Insérer, apres l'article 107 du projet de loi, le suivant :

« 107.1. Le conseil d’administration de Santé Québec choisit les personnes
qu’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.

Malgré le paragraphe 1° du premier alinéa de l'article 107, une personne
qui, de lavis du président-directeur général de I'établissement concerné, est en
mesure de représenter les intéréts de l'ensemble 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 maigré le
paragraphe 2° du deuxieme alinéa de I'article 107.

Le président-directeur général consulte le comité des usagers de
I'établissement et le comité régional formé pour la région sociosanitaire en
application de larticle 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 réglement intérieur de Santé Québec peut prévoir les autres conditions
et les autres modalités selon lesquelles sont établies les listes de candidats. ».

Commentaires

B

/,
_ @
()4/

Pﬁb@{{
Cet amendement précise le odalités ento la nomiwns
membr. u conseil d’'éiablissement.

-—



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 43.1

Insérer, apres 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 a chaque conseil d’établissement ses fonctions et
ses pouvoirs relatifs a 'enseignement, a la recherche et a l'innovation au sein de
I'établissement.

Il doit également déléguer au président-directeur général de cet
établissement, ses pouvoirs relatifs aux activités philanthropiques dont bénéficie
cet établissement; le président-directeur général peut les sous-déléguer a un

autre membre du personnel affecté a la réalisation de taches au sein de 7

I'établissement. ». '
QL"‘G%/

Commentaires pya : /

Pz
Cet amendement vise a deleguer expressément certains pouvoirs. aux consells

d’eta /1ssement et aux préSIdents d:rectyeﬁeraux @abhssements
/ _ \

rd

o



AmO(
Articleég A

Projet de loi n° [

AMENDEMENT

ARTICLE 42|

P
’amendement coté Am [ a été Olopte

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am 33




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 94.1

Insérer, apres I'article 94 du projet de loi, le suivant :

«94.1. Sauf si le contributeur a manifesté une volonté contraire, Santé
Québec doit confier 'administration de toute contribution de nature financiere
qu’elle 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 possnble den
disposer conformément a son affectation.

La fondation agit & titre d’administrateur du bien d’autrui chargé de la
pleine administration, sauf si Santé Québec ne la charge que de la simple
administration.

Le premier alinéa ne s’applique pas lorsque, de l'avis de Santé Québec,
des allégations de malversation ou d’autres motifs sérieux le justifient. ».

—

’m‘e’ _éiél l
Commentaires @L QS?L/’ w

Cet amendement propose d’introduire dans le/frojet de loi un article 94.1 qui
prévoit les circonstances dans lesquelles Sghté Québec est tenue de confier
Fadministration des contributions de natyre financiere qu’elle regoit a une
fondation de I'établissement auquel cette gontribution est destinee.

L'article prévoit deux exceptions a cgtte obligation : lorsque le contributeur a
manifesté la volonté que sa contribdtion ne soit pas confiée a la fondation ou
lorsque des motifs sérieux, tels que/des allégations de malversation, le justifient.

Enfin, vu le deuxiéme alinéa/de larticle 43.1 précédemment introduit par
amendement, les pouvoirs dg Santé Québec prévus par larticle 94.1 seront
exercés par le président-directeur général de I'établissement concerne.
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Fnd 283
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, 'alinéa suivant :

« Le réglement intérieur de Santé Québec, de méme que le premier alinéa de .
Iarticle 44, les articles 56, 84 a 86, 94 a 98 et 143 a 151 s’appliquent également, \;\\\U
avec les adaptations nécessaires, a I'établissement regroupé. ». PR (2

Commentaires %izt/

Cet amendement vise a préciser_,que/le réglement intérieur ainsi que certains
articles applicables aux S/éétgblis’sements de Santé Québec s’appliquent aux
établissements regroupés.-Ces articles visent la délégation/de/signature, le code

d’éthique, les Iimite_s,-q’tjant aux engagements finw' les fondations et les
comités d’usagers et de résidents.

-

-~

W?’ tel que modifié / -
83. Le consell d’administra/ti,on"'ae Santé Québec administre les aff/a,ipes/ des

établissements regroup/és/"et exerce a leur endroit, avec les-adaptations
nécessaires, tous les” pouvoirs que Santé Québec a E]j.\/l"égard de ses
établissements, se{s réserve des dispositions particﬁr;as* u présent chapitre.

Le régl(ment intérieur de Santé Québec,,fd'e/méme_gue le premier alinéa
de l'article 44, les articles 56, 84 a 86,94 a 98 et 143 & 151 s’appliquent
également, avec les adaptations nécessaires, a I’établissement regroupé.




Am _@_“/\
Article _@5

Projet de loi n® |

AMENDEMENT
ARTICLE Z&55

—
L'amendement coté Am k_},aa été G ety
)

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am \2% .



AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 384

A Tarticle 384 du projet de loi :
1° dans le premier alinéa :
a) supprimer le paragraphe 1°;

b) remplacer, dans les paragraphes 2° et 3°, « deux medecins »
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 l'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 échéant, le médecin désigné par la personne visé au
paragraphe 1° ou au paragraphe 2°. »

A ov
At 2ed

Sg\
Commentaires Q'Z/ SQ V

/ )

Par concordance avec 'amendement appoWM du projet de loi, cet
amendement suppri e paragraphe 1° premier alinéa de larti 384
puisque le diregeﬁedlcal de médecirie familiale sera cthg:/trois
meédecins ViséS au paragraphe 2° I'article 384. De mémeil porte le nombre
de méd/ezﬁsfnembres du co de direction élus par_et’parmi les membres du
département a trois et retire-le directeur médical detétablissement des membres
/dug;rtnité, bien qu’il paufrait en étre membre s*it était désigné par le représentant

de Santé Québec pour siéger a sa placefE{f?n, 'amendement apporte a l'article

2



384 du projet de loi les modifications nécessaires & son application a un
département territorial rattaché a plus d’un établissement.

> 4

Article 384 du projet de loi tel que mod;ﬁ”é e

.f'

384. Le comité de direction du département territorial de medecu:re fammale est
formé des membres suivants : //

40 1
:

e ine-fariliale;
/ /,"/J
2° trois méd/ecins\.w ins élus par et parmi les médecins
membres du dépa/r/te’ment; //

3° deux & neuf médecins membres du département, selon le nombre
fixé conforrpé/ment a l'article 385, nommes par les trois médecinsdeux

médecinsVisés au paragraphe 2°;
J/.
P le représentant dé Santé Québec.

Pour I’'appli€éation du paragraphe 4° du premier alinéa, le
représentant de 8anté Québec est le suivant : o
7 .

1° /forsque le département est rattache a-un etabllssement son
président<directeur générai;

/ -

/ % lorsque le département est rattaché a plus d’un établissement,

le dirigeant désigné par Santé Québec;

3° le cas échéant, le médecin désigné par la personne wseJe au
paragraphe 1° ou au paragraphe 2°.

./J

Lorsqu’il y a une faculté de uAecme sur le territoire du depanen'rent le comité
de direction doit de plus cqrﬁprendre un membre nomme pgpfé doyen de cette
faculté ainsi qu’un reS|dept en médecine familiale a titre d observateur

La majorité des ):nembres du comité de dlrectlon dont étre composée de
meédecins qui pratiquent en premiere ligne.




AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 390

A T'article 390 du projet de loi :
1° dans le premier alinéa :
a) supprimer le paragraphe 1°;

b) remplacer, dans les paragraphes 2° et 3°, « deux medecins »
par « trois médecins »;

C) remplacer le paragraphe 4° par le suivant :
« 4° le représentant de Santé Quebec. »;
2° insérer, apres le premier alinéa, le suivant :

« Pour l'application du paragraphe 4° du premier alinéa, le représentant
de Santé Québec est le suivant :

1° lorsque le déparitement 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;

Fran ow
At 3O,

3° le cas échéant, le médecin désigné par la personne visé au
paragraphe 1° ou au paragraphe 2°. ». -
oS o
Commentaires _ow @ 59

.

—

Par concordance avec endement apporté a l’a/rtiere/374 du projet de loi
amendement supprime le paragraphe 1° dyp’remier alinéa de lartiete 390

puisque le directeur médical de médecigeé’pécialisé sera choisi parmi les trois
médec[i?y([%fs au paragraphe 2° deAarticle 390. De méme, il-porte le nombre
de médecins membres du comi;é/dgiyrection élus par et pafmi les membres du
/défaartement a trois et retire Je“directeur médical de I'établissement des membres

du comité, bien an étre membre s’ilf;taﬁ désigné par le représentant

de Santé Québec pOur siéger a sa pIage/’Enfin, Famendement apporte a

A

-



Particle 390 du projet de loi les modifications necessawes a son appllcatlon aun
département territorial rattache a plus d’'un etabhssement

Article 390 du projet de loi tel que modifié

390. Le comité de direction du departement terntonal de medecme spécialisée
est formé des membres suwants

2° trois- medecmsweux—eqedee-ﬂs élus par et parml les médecins
membres du deﬁartement

3°_.—--"' deux a neuf medecms membres du departement selon le nombre
fixé cehformement a larticle” 391, nommés par les trois médecins deux
mede&ns visés au paragraphe 2°;

4° le representant de Santé Quebec

Pour rapplication du_‘paragraphe 4° du prémier alinéa, le

représentant de Santé Québec est le suivant :

; 1° lorsque le departement est rattache a un établissement, son
président-directeur general

2° Iorsgue le département est rattache a plus d’un etabllssement
le dirigeant désigné par Santé Quebec

/

/

3/ Ie cas échéant, le médecin désigné par la personne visé au
paragraphe 1° ou au parag_@phe 2°, /

Lorsqu’il y a une facUIté de médecine sur le te{ritaire du département, le

comité de direction doit de plus comprendre un membre nomme par le doyen de
cette faculté ainsi qu’un résident en médecine a titre d’observateur.

zlz




Am QX
Article\_%_al 3

Projet de loi n°/_§j

AMENDEMENT

ARTICLE %93

l’amendement coté Am Qa été  Colponte/
{

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am 288 -



Aot 1R .
AMENDEMENT
Projet de loi n° 15
LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX
PLUS EFFICACE
ARTICLE 159
A Tlarticle 159 du projet de loi :
1° dans le paragraphe 2° :
a) supprimer « de médecine familiale ou »;
b) remplacer, dans le texte anglais, « the external professional activity of the
physicians working for that department with the director » par « with the director of the
department the professional activity carried on outside the institution by the physicians

who are members »;

2° insérer, dans le paragraphe 5° et aprés « le cas échéant, », « de biochimistes

ini -
».
cliniques, P @4((/

Commentaires ;éu/ Qﬁb

Cet amendement vjs€ d’abord a supprimer, dans le paragraph
département territorial de médecine familidle. En raison d'un@mendement qui sera

ont partie du départe
activités au sein de |é

ce ne sont pas tous les établissements qui ont uh département de médecine de
laboratoire qui regfoupe un service de biochimie/”

?gonibilité de biochimiste
La mention des biochimistes cliniques est inséeree ak%é& le cas échéant » parce que/.

P

/
Enfin, il vise/a ce que la version angla?/\exte du projet de loi soit équ/i\'/a{*énte ala

version francaise.

Article 159 tel que modifié / / ' \

| A2
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Pret . 201

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 oi :
1° remplacer le premier alinéa par le suivant :

« Avant de transmettre l'avis de réception d’une demande de nomination
recevable, le directeur médical consulte le chef de département clinique
concerné ainsi que, le cas échéant, le directeur médical de médecine spécialisée
sur les qualifications et la compétence du demandeur, sur le statut qui pourrait lui
&tre 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, 'alinéa suivant :
« Le directeur médical consulte également le conseil des médecins, 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. ». Q%/C

Commentaires MU/

\ Ce 2,



Comme les consultations porte sur le statut, F'amendement étend la portée de
l'article 201 aux pharmaciens.

P P
"/, ra - . - r z
Cet amendement vise ensuite le retrait d& Fénumération des dlffe;ceés éléments
sur lesquels les obligations rattacp’ s a la jouissance des/priffiléges devaient
minimalement porter. P //--

Cet amendement vise enﬁn"é prévoir que le con des médecins, dentistes,
pharmaciens et sages_—,fe'fhmes est également corsulté sur les mémes sujets que
le chef de départt;:,-m'ént clinique concerné-dvant la transmission de l'avis de
réception d’une_,_de'mande de nomination formulée par un médecin, un denti
un dentiste gu'iJn pharmacien. /

rg

P
e

-

ﬁmtfcle 201 du projet de I6i tel que modifié

1201. Avant de transmettre Pl'avis de réception d’une demande de
nomination recevable, le directeur médical consulte le chef de département
clinique concerné ainsi_que, le cas _&Ehéant, le directeur médical de
médecine “spécialisée sur les quélifications et la compétence du
demandeéur, sur le statut qui podrrait lui étre accordé ainsi que, le cas
échéant, sur les priviléges _gui_pourraient lui_étre accordés et sur-es
ob/ligations qy_i_pourraient,éfre rattachées a la jouissance de ces _priy-'rﬁéqes.
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es obligations rattachées a la jouissance de€s priviléges ont pour but d'assure
a participation du médecin ou du dentiste @ux responsabilités de 'établissepaent,
notamment en ce qui a trait a 'accgs aux services, a leur qualité et"a leur
pertinence. Elles-doivent nctammepgtconcernerlesélémentssuivan
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dentistes, pba{maciens et sages-femmes et lui_donne _Poccasion _de

présenter ses observations. ddns le délai qu’il fixe, surtes sujets visés au
premief alinéa.

Rde 3.
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At 7261

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 226.1

Insérer, aprés 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 et
pharmaciens ou un de ses membres;

2° un responsable disciplinaire;

3° le président du comité exécutif du conseil des médecins, dentistes,
pharmaciens et sages-femmes. ».

X
Commentaire o z-‘)o N

Le present amendement vise a introduire_une immunité relative au bénéfice des
différentes persrannes ou comité qui peuvent étre |mpI|ques dans Te processus
dlsmplmalryjés médecins, dentiste-€t pharmaciens. i

; =gl
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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
autorité du président-directeur général de I'établissement auquel il est rattaché,
les responsabilités suivantes :

1°faire  des recommandations sur [organisation des  services
pharmaceutiques sur le territoire, notamment quant a laccessibilité et la
continuité des services;

2° mobiliser les pharmaciens qui exercent leur profession sur le territoire pour
gu’ils assurent 'accessibilité et la continuité des services pharmaceutique sur le
territoire;

3° exécuter tout autre mandat que lui confie le président-directeur géneéral. ». \2//
L P
Commentaires (L& SQ

tions du comité territerial sur les services
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At F3
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 l'article 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 '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.

/

Font également partic de ce comité le président-directeur général de (@i\‘v

I'établissement public auquel il est rattache. ». -
Commentaires MZ@{/




Amcdu

Articlezéx A

Projet de loi n° \S”

AMENDEMENT

ARTICLE /55

L’amendement coté Am(l a été CPlopte

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am SRE



Am Ce.

Article ([CE53 Ll—

Projet de loi n°\S -

AMENDEMENT
ARTICLE (¢4

L’amendement coté Am(e a été Adoote
1]

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am 381
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AMENDEMENT
Loi visant a rendre le systéme de santé et de services sociaux plus efficace

PROJET DE LOI N°15

ARTICLE 348

L'article 348 du projet de loi est modifié par 'insertion avant le début de I'article les mots suivants :
« Apres avoir élaboré des programmes d’acces régionaux, ».

/

7

Texte tel qu’amendé de I’gticre 348 du projet de loi o
348. Apres avMé des programmes d’'accés régionaux, Santé Québec él
programme d’accés aux services de sante et adx services sociaux en langue an

personnes d'€xpression anglaise. //
..-"' P

b i e g , . 2 .
Le programme doit identifier Ies,,sefwces offerts par les établissemenits qui sont accessibles en
tangue anglaise pour ces persernnes. y A

Santé Québec peut, avec I'accord d'un établissement pr_iyé,/indiquer dans le programme d;aerfe(s les
services pouvan}_étfe fournis en langue anglaise a /gﬁs/usagers par cet établissement/en’vertu d'une
entente. 7 / /

' el A . a R L m/ .

Ce programme doit étre approuvé par le.gouvernement et étre révisé au-moins tous les cing ans.

Opposition Officielle
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At 30

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 350

L'article 350 tel qu’amendé est modifié par linsertion, avant le paragraphe 1° du
paragraphe suivant :

« 0.1° de collaborer a I'élaboration de programmes d’acces régionaux; »

e om

Commentaires

-~

./"-’ﬂ - -
Texte modifié de I’article}'.iﬂ’du projet de loi P o /

350. Des comite ‘régionaux, dont la formation est prévue par régem/ent de Santé |
Québec, sont institués au sein de Santé ec et sont chargés S [

e /
O 1°de collaborer a I’élaboratiM e programmes d’accés/l:éﬁlonaux

7

“ 1° de donner leur avis, a/Sante Québec sur le pr«ogramme d'acces qu'elle élabore
conformément a I artlcle 348; P
; '/.f '//
| 2° dévaluer~ cte programme d’ acces et le cas écheant, ,d:f suggérer des
modlﬁcatlons e

./ -

Soﬂ/ réserve de Iartlcle 350 1, Santé Québec detérmlne par réglement, la
composition des comités ré aux, leur processus d’ apﬁel de candidatures, leurs regles
de fonctionnement et de regie interne, les modahtes d’administration de leurs affaires
ainsi que leurs fonctions, devoirs et pouvoirs. #
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vt 251

AMENDEMENT

Projet de loi n°15

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

ARTICLE 351

L’article 351 du projet de loi est modifié par I'insertion, aprés les

termes « communautés ethnoculturelle» partout ou cela se

trouve, de « ainsi que des autochtones ». AL
Lex g
S

Texte de I'article 351 d/uproj’ét de loi tel qu’amendé |

]
|

L’établissement pubhc doit, en concertation avec- fes organlsmes
representatlfs dés communautés ethnocultupeﬂes ainsi que des |
autochtones” et les autres etabllssements de sa région, favorls,er1
I'accessibilité aux services de sante et aux services souaux gui soit |
resﬁ;ﬁuse des caracterlsﬁques de ces/communautes
\ ethnoculturelles ainsi que des autochtones. e




QMC/L,

Akl

AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 1111.1

Insérer, apres 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 qu’elle est réputée, en vertu de l'article 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 I'article 29.1 de la Charte de la langue francaise.

Avant de demander un tel retrait, le conseil d’administration de Santé Québec
doit consulter le comité national formé en application de l'article 349 ainsi que le
comité régional formé, en application de l'article 350, pour la région sociosanitaire ou
est située l'installation visée par la demande.

Les dispositions du troisiéme alinéa de l'articie 29.1 de la Charte de la langue
francaise sont, pour le reste, applicables a la demande formulée en application du
premier alinéa. ».

Commentaire

préalablement a cette demande de retrait.



Am _C_/J
Article | S

Projet de loin® ;&

AMENDEMENT
ARTICLE [Olo G

’amendement coté Am%'_ aété Acete

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am o



LA IR.52
AMENDEMENT
Projet de loi n° 15

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

ARTICLE 52

Remplacer 'article 52 du projet de loi par le suivant :

« 52. Le ministre peut, avec I'approbation du Conseil du trésor, conclure avec un
organisme représentatif des personnes visées ci-dessous oeuvrant 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 d'obtenir un permis
d’exercice de la pharmacie;

4° les physiciens médicaux.

Une entente conclue en vertu du premier alinéa lie tous les établissements. ».

Commentaires Qﬂﬁ% 6

Cet amendement vise a remplacer l'article 52 du projet de loi par un nouvel article
afin d'y ajouter les candidats au certiﬁce;t/d’é spécialiste en biochimie clinique, les
généticiens de laboratoire clinique c/ePﬂ"ﬁés et les personnes en voie d’obtenir un
permis d’exercice de la pharmacie“afin, a terme, d’assurer la cohérence de leurs
conditions de travail. g

L



Am C(

Articlel C&%5 4

Projet de loi n° (£

AMENDEMENT
ARTICLE {Cbg.‘;*

L’amendement coté Amd aété _Adosle
]

0
—t e

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am £H3



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

ARTICLE 1115

A rarticle 1115 du projet de loi
1° insérer, apres « affilié universitaire », « , autre gu’un centre hospitalier, »;

2° supprimer « centre hospitalier universitaire en vertu de l'article 357 de la présente o~

. LY
loi ou ». o
7

pet o

ifie 'article 1115 du prczj/./eﬂt/de"l'ai en concordance avec l'ajout

Commentaires

Cet amendement mo
au projet de loi de |
affilié universitaire’

ossibilité pour le ministre-d’accorder une désignation de centre
g

v

Article ),145 du projet de loi tei ,qu/e modifié

-~
1;%5./L’établissement qui}y{eille du jour de la fusion, exploitait un centre d/é,sig'né
cehtre affilié universitaireautre qu'un centre hospitafier, conformément & Tarticle
/ 91 de la Loi sur les seriices de santé et les services sociaux demeurez/dé’signé ainsi |
jusqu’a la date qui stit de trois ans le jour de la-fusion, @ moins qu'avant cette date,
cette désignation’ ne soit retirée ou que cet’établissement ne soit désigné centre |
hospitalier—ufiversitaire-en-vertu-de Yarticle 357 de laprésente—loiou institut

universitaire en vertu de I'article 358 de€ la présente loi.
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AMENDEMENT
Loi visant a rendre le systéme de santé et de services sociaux plus efficace

PROJET DE LOI N°15

ARTICLE 1175

Insérer, & la fin du premier alinéa, les mots suivants « Suite au dép6t d’une analyse d'impact sur la

. o . -
main d’ceuvre des établissements regroupés. » K
Qﬂ <L
Texte tel qu’amendé de larticle 1175 du projet de loi = 7
a //I'de Pro] / s

1175. Les emplgyésﬂ’u/n établissement regroupé deyiennent, sans autre forma:\:‘ité(,b/mployés de
Santé Québec. Suite au dépot d’une analyse dlimpact sur la main d’ceuvre dés établissements
-

regroupes. -
Les employés identifiés par Santé Québec exercent leurs fgnetﬁns au sein des centres explei

par I'établissement regroupé. Ces employés sont nota ent choisis en raison de leu
connaissa:rgdluﬂé langue autre que le frangais utilisée par les usagers de 'établis
reconnu emVertu de l'article 29.1 de la Cha;te/dé la langue frangaise (chapitre C-

Opposition Officielle
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Aet W3S

AMENDEMENT
Loi visant a rendre le systéme de santé et de services sociaux plus efficace

PROJET DE LOI N°15

ARTICLE 1175
L'article 1175 du projet de loi est modifié par 'insertion, a la fin du premier alinéa et apres les mots

« Santé Québec », des mots «, suite au dépot d'une analyse d'impact sur la main d’ceuvre des
établissements. ».

/ -

/

2N

Texte tel qu amepde de larticle 1175 du P rojet de loi /,// B
/ .,/ /

1175. Lese’mployes d'un etabllssement regroupe dewennent sans autre formalitg; 1es employés de
SanIeOuebec suite au depotﬁ‘ﬁne analyse d’lmpacf sur la main d’oeuvre— des établissements.
_/

Les employés identifies par Santé Quebecexercent leurs fonctions AU sein des centres exp es
par I'établissement’ regroupe Ces employes sont notamment choisis en raison de leur piveau de
conna|ssanced une langue autre qu€ le frangais utilisée partes usagers de I etaﬁbﬂ%r}ment regroupé

1)

/

reconnu-én vertu de l'article 2941 de la Charte de la I;a.ng'ﬂe frangaise (chapitre
> — —

Opposition Officielle



AMENDEMENT

Projet de loi n° 15

Aoa CP
Lot 320

LOI VISANT A RENDRE LE SYSTEME DE SANTE ET DE SERVICES

SOCIAUX PLUS EFFICACE

ARTICLE 790

Supprimer le paragraphe 3° de larticle 790 du projet de loi.

Commentaires

Cet amendement est eg/cﬁr;cordance avec l'amend
789.1 du projet de loi.
//

e

Rk

\\/{}J ‘

ent proposant larticle

Article 790 du projet de loi tel que modifie
g
% 7~

Bﬂébec » dans les dispositions-Suivantes, avec les adaptati}s

el

790.,,/€’étte loi est modifiée par | r/emplacement de « ministre

1° 'article 69; /
" ,//"
2° l'article 74; /-
P
op ~ . > . d
S /
./’
o - - ra b} . .'/' 'fl
4>1e premier alinéa de l'article 84. ~ S/
V4
/'/ /

par « Santé
écessaires :




AMENDEMENT
Loi visant a rendre le systéme de santé et de services sociaux plus efficace

PROJET DE LOI N°15

ARTICLE 20

L'article 20 du projet de loi est modifié par l'insertion, aprés le mot « Santé », des mots « et Services sociaux

/ W/-

L’article 20 du projet de loi se litait ainsi:

PARTIE |l ]
SANTE ET SERVICES SOCIAUX QUE

TITRE |
INSTITUTION ET MISSION

20. Est instituée « Santé ef Services sociaux Québec ».




Am C(
Article |08 S

Projet de loi n® T

AMENDEMENT
ARTICLE \CH(oR.3

’amendement coté Am ((a été _O.lopte
\

Par conséquent, il porte maintenant la cote Am i@/‘f-





