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HOPITAUX CANADIENS

Pour la premigre fois, les hopitaux du Québec peuvent
comparer leur rendement:&celui des établissements du reste
“Ju pays gréce & un outil mis au point par I'lnstitut canadien

d’information sur la santé.

DAPHNE CAMERON

uand on se compare, on se
console. Le systéme de santé
du Québec a beau étre qualifié
de malade, un patient guébécois court
moins de risques d’avoir besoin d’étre
réadmis & I'hépital aprés une hospl-
taligation ou une chirurgie que dans
I'ensemble du Canada. Une femme qid
accouche a terme au Québec a également
une probabilité moindre de subir une
césarienne. . .
Pour la premiére fois, le Québec est en
mesure de comparer les résultats de ses
88 hopitaux avec ceux des autres pro-
vinces dans 9 domaines. L'Institut cana-
dien d'information sur la santé (ICIS)
rend disponible aujourd’bui sur son site
web un outil sophistiqué qui permet de
comparer Vefficacité des 600hbpitaux
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du Canada sur une série d’indicateurs
cliniques. :

Les données indiquent que dans tous
lés domaines étudiés, les hopitaux de la
Belle Province obtiennent des résultats

" meilleurs que la moyenne canadienne

ou aussi bons.
1'ICIS a compilé le taux général de
réadmission a4 'hdpital dans les 30
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jours, le taux de réadmission dans les.

30 jours suivant des soins chirurgicaux,
obstétricaux et pédiatriques, ainsi que
le taux de réadmission dans les 90 jours

“aprés une chirurgie de la hanche et du

genou en 2009-2010. Les taux de césa-
rienne et de naissance vaginale aprés
une césarienne ont aussi été calculés.
Ce travail colossal a duré prés de
quatre ans ct a nécessité la compilation
de plus de 50 000 résultats, Durant les

20 dernitres années, la méthodologie.

de compilation des données au Québec

différait grandement de celle des autres

provinces, qui comparent leurs résultats
en santé depuis plusieurs années. Le
Québec et I'ICIS, organisme autonome
financé par le gouvernement fédéral
et les provinces et territoires, sont
aujourd’bui parvenus 4 harmoniser une
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partie ‘des méthodes de recension des
données.

Sur les neuf indicatenrs comparables,
le Québec obtient de meilleurs résultats
dans six domaines et se situe prés de
la moyenne canadienne dans les trois
autres. - :

Ajusi, 7,9 % des patients québécols
ont été réadmis & I'hépital aprés une
premidre visite en 2009-2010 contre
‘8,4 % dans V'ensemble du Canada,
I’écart peut sembler petit, mais il repré-
sente un grand mombre de patients. A
preuve, durant cette période, les hopi-
taux du Québec ont enregistré 43 000
réadmissions aprés une premitre visite a

Y'hépital. A Canada, le nombre général
de réadmissions était de 180 000.

Pour ce qui est des réadmissions dans
les 30 jours suivant des soins médi-
caux, le Québec enregistre un taux de
12,44 % contre 13,08 % dans Fensemble
du Canada. .

En ce qui atrait aux chirurgies, 5,93 % -

des patients an Québec ont €té réadmis
a Phopital dans les 30 jours suivant
Vintervention, contre 6,5 % au Canada.
Bnviron une femme enceinte sur clng
(22,33 %) a terminé sa grossesse par une
césarienne (en excluant les naissances
prématurées et les grossesses multiples)
au Québec contre 25,67 % au Canada.

A Montréal, *les hépitaux universi-
taires obtiexment de meilleurs résultats
dans leur ensemble que [a moyenne des
hépitaux canadiens suivant la majorité
des critdres, sauf pour l‘arthroplastie
du genou ol seul le Centre hospitalier
de I'Université de Moniréal (CHUM)
ne dépasse pas substantiellement la
moyenne canadienne. C'est d‘aillenrs
le CHUM qui obtient les meilleurs
résultats parmi les six hfpitaux (pour
adultes) d’enseignement a- Montréal.
Y'Hé6pital du Sacré-Coeur se classe
sixiéme.

De plus, 10 des 25 plus petits hbpi-
taux au Québec ont enregistré un

tanx significativement supérieur a la’

moyenne canadienne en ce qui a trait an
taux général de réadmission a I'hépital
dans les 30 jours. '

«Pour augmenter la perforrnance du
systéme de santé, nous avons besoin
d’information », a expliqué Jeremy
Veillard; vice-président, recherche et
analyse de I'ICIS. «La chose qui est
remarquablé, avec cet outil, c’est de
constater qu’il n'y a pas un seul hépi-
tal au Canada oy tous les résultats sont

- meilleurs que ceux des autres hépitanx

ou quun hépital ne se classe pas dans
le premier quart de performance pour
tous.les indicateurs. Cela veut dire que
chaque établissement a une opportunité
pour apprendre & utiliser cet outil & des
fins d’amélicration. »

M. Veillard espere qu‘a la lumidre de
ces nouvelles informations, les adminis-
trateurs du systéme de santé apporteront
des correctifs 2 leurs établissements.
« On s'est rendu compte par le passé
qu’en rendant les résultats publics,
des hépitaux qui avaient des résultats
assez mauvais ont éié forcés de prendre
les problémes a bras-le-corps. Ils ont
changé leurs processus et ils ont réussi
& améliorer leur performance, parfois de
fagon spectaculaire. »

Pour consulter l'outil en ligne de

P'CIC: http:ffwww.cihi.cafCIHI-

ext~ ortal/internetlfr/documenlt!
health*system+performancefindicators/
performance/chrp...ireport._about
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PERFORMANCE CLINIQUE
DES SOINS DE SANTE
2009-2010

~Taux général de réadmission

3 I'hépital dans {es 30 jours

N 7,9 %.soit 43 000 réad.inissions

* 8.4 % s0it 180000 réadmissions

Réadmission dans les 30 jours
suivant des soins médicaux

*‘f-" 12,44 % soit 27 000 réadmissions

* 13,08 % soit 110 000 réadmissions

Réadmission dans les 30 jours
suivant des soins chirurgicaux

el 5,93% soit 1] 000 réadmisstons |

W 6.5 % soit 43 000 réadmissions

Réadmission dans les 30 jours
suivant des soins obstétricaux

,1,95 % soit“]soo réadmissions

o 2,04 % soit 8000 réadmissions

Réadmission dans les 30 jours
suivant des soins pédiatriques. .

§o 5,95 % soit 3000 réadmissions

o 6,24% 50it 12000 réadinissions

Taux de césariennes (mis a partles
prématurés et les naissances multiples)

-"i 22,33 % soit 20 000 césariennes

o 25,67 % soit 87 000 éésarlennes
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LES MEILLEURES PERFORM

DES HOPITAUX
D'ENSEIGNEMENT A MONTREAL

P T S S S

Centre hospltairer de I'Université Hﬁpiﬁal générai juif
de Moritréal (CHUM] - ' '
Réadmission dans les 90 jours suivant - Réadmission-dans les 20 jours suivant
une arthroplastie du genou o une arthroplastie de la hanche:
: N I ¥341%" %3,42%
Mayenne
canadienne
Réadmission dans les 30 jours stiivant . Réadmission dans les 30 jours sulvant
c ]
des soins pédiatriques : _ des soins’ pedratnques :
I' ¥ 6,24% -
Hapital Maisonneuve-Rosemont . = Centre universitaire,
, de santé McGill
Réadmission dans les 90 jours suivant ~ Readmission dans les 9E jotll]rs suivant
tne arthrop[astle de la hanche * une arthropli?stie de la hanche
. *3,42%
429 l
| W 3,42% |
Moyenne
canadienne

Réadmission dans lés 30 jours suivant : Réac.irr‘x'ission- ccii.ans les 30 jours suivant
des soins pédiatriques : : d.es soins médicaux

3,08%
I * 6,24% I 13,08%
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Hapital du Sacré-Coeur

Taux généra|lde réadmission '
3 l hopital dans lés 30 jours

Readmission a‘ans les 30 jours suivant
des soins méchcaux

ERERRRSL

S 15&’21'

U Prolis d*awteurs protégés, propriété de 'éditeur
La vente et Ja reproduction de ce document sont strictement inferdites,

#13,08%

.

Institut de ¢ardiologie.de:Montréal

Réadmrssmn dans les 30'j jours sulvant
des soins pédiatriques v

W 6,24%

. Readmission dans les 30 jours sulvant

des $0Ins. médlcaux

%13,08%
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