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Sinformer sur votre santé, cest |'améliorer!
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Actif depuis 1999, les années ont passé et le Consortium national de formation
en santé (CNFS) a gardé le cap sur son mandat, soit celui d'améliorer I'accés
aux services de santé en francais des communautés en situation minoritaire
par la formation postsecondaire de professionnels francophones de la santé et
par son appuia larecherche qui se rattache a cette formation et aux besoins
de ces communautés.

Un 7¢ numéro déja! La présente édition vous livre divers témoignages, qu'ils
soient de diplomés, toujours passionnés par leur choix de carriére et la
satisfaction qu'ils éprouvent a contribuer au mieux-étre de leurs communautés
respectives; d'étudiantes qui nous racontent les défis associés a un retour aux
études a I'age adulte et la fierté de réaliser avoir pris la bonne décision... la
suite releve de la planification nous disent-elles; de professeurs sensibles
a la cause francophone et auteures de ressources rendues nécessaires a la
formation des futurs professionnels de la santé.

Alarencontre de nos diplémés, une invitation a prendre des nouvelles des artisans
du mieux-étre de nos communautés francophones en situation minoritaire.
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Pratiques
ensante...
comMUNaUtaire

Pratiques en santé communautaire, dans sa deuxiéme
édition une décennie plus tard, demeure le seul ouvrage
de base original et en francais, dans son domaine.

Ancienne vice-doyenne de la Faculté des sciences de la
santé de I'Université d’'Ottawa, Gisele Carroll avait porté
pratiquement seule la direction de la version originale de
l'ouvrage, en 2006. Un travail considérable.

Cette fois, elle a recruté deux collégues, Lucie Couturier et
Isabelle St-Pierre.

Il n'a pas été tres difficile de convaincre Mme Couturier
d’embarquer. A titre de professeure a I'Université d'Ottawa,
elle sait depuis longtemps a quel point ce livre est utile.

Au départ, faute de ressources en francais, elle devait
souvent s’en remettre a des ouvrages américains.
Les premieres publications canadiennes sur la santé
communautaire nétaient disponibles qu'en anglais.

« Nous avons éventuellement trouvé un livre en francais,
quand j'enseignais il y a une dizaine d'années. Avec une
collégue, nous avons commencé a I'utiliser comme livre de

base aupres de nos étudiants au baccalauréat », explique
Mme Couturier. « Les étudiants nous ont dit qu'ils le
trouvaient trop avancé et bien plus du niveau de la maitrise
que de celui du baccalauréat. »

Quand la premiére édition de Pratiques en santé
communautaire est arrivée sur les tablettes, Lucie
Couturier a considéré que « c'était un vrai bijou ». Le livre,
estime-t-elle, fait le tour de toutes les connaissances de
base qu’un étudiant en sciences infirmieres doit avoir pour
faire ses débuts en santé communautaire.

Dans la deuxiéme édition, les étudiants en sciences
infirmieres demeurent la principale clientéle cible, et
ce, méme si des nutritionnistes, des responsables de
programmes d’activité physique et d’autres intervenants
peuvent aussi y trouver des renseignements utiles.

Méme sila premiére édition avait connu un certain succes,
I'éditeur francophone Cheneliére Education a procédé a
un sondage aupres de sa clientéle. Les commentaires des
utilisateurs ont contribué a une refonte considérable.
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Les trois co-directrices de la 2¢ édition du livre Pratiques en santé communautaire
De gauche a droite : Lucie Couturier, Isabelle St-Pierre et Gisele Carroll.



Mmes Carroll, Couturier et St-Pierre ont revu l'organisation
du livre. Lordre des chapitres a été complétement remanié.
Elles ont procédé a la fusion ou au retrait de certains
chapitres et a I'ajout de quelques autres.

Louvrage a été séparé en quatre parties.

Dans la premiére partie, on passe en revue les fondements
de la santé communautaire, notamment les concepts de
base et la santé transculturelle.

Dans la deuxiéme partie, il est
question de promotion et de
protection de la santé ainsi que de
prévention de la maladie. « Nous
avons par exemple consacré un
chapitre complet al'épidémiologie.
En santé communautaire, ¢a va
de soi. Pourtant, dans I'édition
précédente, il n'y en avait pas
comme tel. C'était intégré ailleurs.
Les gens nous ont dit que ce n'était
pas assez accessible », explique
Mme Couturier.

La troisieme partie du livre est
consacrée aux interventions, de
I'élaboration de programmes, au
développement communautaire,
a l'action politique, a I'éducation
pour la santé et au marketing social.

Le titre Trajectoire de vie coiffe

la quatriéme et derniére partie. On y traite surtout des
interventions auprés de groupes, qui représentent une
large part du travail en santé communautaire. Il est
question des soins centrés sur lafamille, de la santé méres-
enfants, des enfants d’age scolaire et des adolescents.
On y traite aussi spécifiquement de la santé des adultes,
des ainés et des groupes plus vulnérables. L'équipe de

PRATIQUES
EN SANTE
COMMUNAUTAIRE

Cheneliére a demandé aux auteures d'inclure des outils
pédagogiques. Celles-ci ont donc pris soin d'indiquer
clairement les objectifs poursuivis dans chaque chapitre.
Dans la méme veine, elles ont agrémenté leur ouvrage
de questions de réflexion et d'activités d’apprentissage,
en plus d'intégrer des mises en situation qui s'appliquent
précisément a une clientéle canadienne.

Il est intéressant de noter un autre ajout : la boite a
outils. Il s'agit d’'un nouveau chapitre qui contient
des grilles d'évaluation et des
paramétres servant a évaluer
certaines situations et a donner un
coup de pouce dans I'analyse des
données recueillies aupres d'une
communauté.

Le Web a pris beaucoup plus de
place dans nos vies depuis la
premiére parution de Pratiques
en santé communautaire. Afin de
rendre le livre moins volumineux
et onéreux, la maison d‘édition a
décidé de restreindre le nombre
de pages et, pour les professeurs,
de rendre disponible sur le Web
du contenu additionnel jugé utile
par les auteures, explique Mme
Couturier.

inite Gt Liseis Euisrion  tashelia B Faere

« La science demeure la méme,
sauf que nous avons tout mis a
jour. Nous avons fait plusieurs
découvertes depuis 2006. Le contenu a été mis a jour. Il a
été retravaillé dans bien des cas », enchaine-t-elle.

Le contenu tient évidemment compte des clientéles
canadiennes francophones. « Les exemples choisis valent
partout au Canada », nous indique Mme Couturier.
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KATHERINE GRAINGER

Les arts de la scéne méenent a tout. lls peuvent méme
mener aux sciences de la santé.

Katherine Grainger en sait quelque chose. La dame vient
d’achever un programme de maitrise en orthophonie a
I'Université d'Ottawa.

Il'y a une quinzaine d’années, cette Franco-Ontarienne
originaire de Mississauga se destinait a une carriere sur
les planches. Elle a fait carriere en tant que comédienne
pendant quelques années apres avoir décroché son
baccalauréat en théatre de I'Université de Windsor.

Tranquillement, des contrats en administration, en
production artistique ainsi qu’en communication ont
commencé a faire irruption dans son emploi du temps.

Puis, un jour... « Pas que ¢a ne me tentait plus de travailler
en théatre, mais je voulais un changement. Je voulais
avoir plus d'impact. Je voulais faire autre chose, mais je
n‘avais aucune idée de ce a quoi le prochain défi pouvait
ressembler. »

Une expérience de bénévolat lui a permis de trouver les
réponses qu'elle cherchait.

rship tor Stroke Recovery

»d music, animals, the

g a new city”
to the mall”
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En 2009, Mme Grainger a commencé a donner un
peu de son temps a un centre d'alphabétisation de sa
communauté. Elle se plaisait beaucoup a donner un
coup de pouce aux adultes qui faisaient des efforts pour
apprendre a lire et a écrire.

La-bas, on jugeait que sa formation en théatre constituait
un véritable atout. Un atout qui lui a valu d’étre rapidement
jumelée a une dame dans la soixantaine qui était
confrontée a un défi particulier. A la suite d'un accident
vasculaire cérébral, elle devait réapprendre a lire, a écrire,
mais aussi a parler.

«En la cotoyant, j'ai appris ce qu'était I'aphasie. Je me suis
aussi familiarisée avec I'apraxie. Un jour ou je me rendais
chez elle, je me suis dit qu'il serait incroyable de pouvoir
aider les gens, d’en faire mon travail. »

Alors dans la mi-trentaine, Mme Grainger a entrepris
des recherches. Elle est rapidement convaincue que
l'orthophonie pouvait lui offrir de belles perspectives de
carriére.

Il lui restait alors a suivre les cours prérequis avant de
remplir une demande d’admission a la maitrise. Premiéres
embuches.
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« Je devais réapprendre a apprendre. Mon premier
cours prérequis était un cours de statistiques. Je n'avais
pratiquement pas touché aux mathématiques depuis la
fin de mes études secondaires. Ca faisait presque 20 ans »,
raconte-t-elle.

Mme Grainger a malgré tout réussi
a terminer tous les cours dont
elle avait besoin en 18 mois. Elle
a envoyé ses premiers dossiers de
candidature dans les universités
canadiennes en prévision de la
rentrée 2013. « Je m'attendais a
soumettre ma candidature en 2013,
2014,2015...J’ai été un peu surprise
quand j'ai été admise a Ottawa des
ma premiére tentative. »

Le retour sur les bancs décole n'a
pas été trop pénible pour I'ancienne
comédienne. Son conjoint a pu la
suivre dans la capitale canadienne.

Au cours des deux derniéres années,
son age et son expérience de vie
ont contribué a sa réussite.

« On parle des défis a relever et
des obstacles a surmonter quand
on décide de retourner aux
études aprés quelques années
sur le marché du travail. Il y a des
avantages aussi », insiste Mme
Grainger. « Mes années passées sur
le marché du travail m'ont donné une autre perspective.
Certains éléments qui m'auraient rendu trés nerveuse au
baccalauréat ne me stressaient plus du tout a la maitrise.
Je ne subissais plus du tout la pression d'impressionner
mes professeurs. J'étais bien concentrée sur mes objectifs
d’apprentissage. Je m'organisais pour bien réussir mes
cours, pour avoir de bonnes notes. Le plus important,

« On parle des
defis a relever et
des obstacles a
surmonter quand on
decide de retourner
aux etudes apres
quelques années
sur le marche du
travail. Il'y a des
avantages aussi »

insiste Mme Grainger.

c'était toutefois d'aller chercher les outils nécessaires pour
pratiquer mon métier. »

Alors qu'elle s'appréte a décrocher son dipléme, Mme
Grainger envie un peu les futurs orthophonistes plus
jeunes qu'elle a rencontrés a Ottawa.

Elle juge qu'il aurait été plus facile
pour elle de trouver sa place dans le
marché du travail si elle avait terminé
sa maitrise a la mi-vingtaine. La
jeunesse lui aurait peut-étre ouvert
plus de portes. « J'aurais pu choisir
ou m'installer. J'aurais eu plus de
choix quant au type de poste que
j'aurais pu occuper. »

Par exemple, elle dit qu'il lui serait
ardu de s'exiler au Yukon pendant

uelques années, puisque son
conjoint aurait de la difficulté a y
trouver du travail.

Le couple se plait bien a Ottawa.
Pour la premiere fois de sa vie, Mme
Grainger al'impression de vivre dans
un environnement complétement
bilingue.

Au cours des mois a venir,
lorsqu’elle relévera ses prochains
défis professionnels, la nouvelle
orthophoniste entend s’appuyer
sur son bagage professionnel.
L'expérience acquise a titre de comédienne lui sera trés
utile, croit-elle.

«Bien écouter une conversation pendant qu'elle est en train
de se dérouler. Etre capable d'offrir de la rétroaction a son
interlocuteurimmédiatement aprés. Ce sont des aptitudes
quon développe en théatre. Ca peut s'avérer super utile
en orthophonie. »
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Harmoniser

(ravail, ramille et
re{our aux etudes

CAROLINE BORRIS

On peut difficilement entreprendre une carriére dans le
monde de l'ergothérapie sans avoir au départ un intérét
pour la pédagogie. Lapproche éducative est tres souvent
utilisée en ergothérapie. Avant d’entreprendre une maitrise
ala Faculté d’éducation de I'Université d'Ottawa, Caroline
Borris a quand méme pris le temps de bien réfléchir.

Sur le plan professionnel, la dame se plaisait dans ses
fonctions a I'Hopital Montfort, établissement francophone
de la capitale nationale. Ses patrons lui laissaient la
liberté de mener plusieurs projets en parallele. Elle avait
notamment eu l'occasion de réaliser quelques contrats
d'enseignement, tant au niveau universitaire que collégial.

Il lui fallait également considérer la famille. Ses deux
enfants d'age préscolaire avaient grand besoin de la
présence et de |'attention de leur mere.

En 2013, elle s’est quand méme lancée, se donnant cing
ans pour terminer son programme, avec concentration
vers I'enseignement aux professionnels de la santé.

Arrivée a mi-parcours, elle se dit trés satisfaite de son choix.

« Pour moi, ¢a a valu la peine. J'ai toujours besoin d'étre
stimulée intellectuellement. Aprés une dizaine d’années
de carriére, je naviguais un peu sur mon niveau de
performance. Tout allait bien. J'avais besoin de plus »,
confie-t-elle.

«Quand on choisit un programme d'études qui correspond
a notre passion, il est facile de continuer. Je suis rendue a
mi-chemin, mais quand je regarde les cours qu'il me reste
a prendre, j'ai hate. J'ai hate d’approfondir ces sujets. »

Les enfants de Mme Borris sont aujourd’hui agés de six et
quatre ans. Puisque leur maman suit plusieurs cours en
ligne, dans une piéce de la maison familiale du secteur
Orléans, ils sont en quelque sorte devenus témoins
privilégiés de son retour aux études.

En soirée, entre 18 h et 21 h, ils ont d'ailleurs le privilege
d’entrer dans la piéce ou se déroule la formation. S'ils
le souhaitent, ils peuvent assister au cours pendant
quelques minutes. Seule regle en vigueur : ils n'ont pas
le droit de parler. Malgré leur jeune age, ils comprennent
parfaitement.

«J'essaie de leur montrer que I'école, c'est pour la vie. J'essaie
de leur montrer quon a toujours des choses nouvelles a
apprendre. Je crois que c'est un bel exemple a donner. »

Le programme de maitrise en éducation est trés exigeant.
Les travaux et les lectures occupent Mme Borris pendant
plusieurs heures par semaine. Elle doit aussi trouver des
plages horaires lors des fins de semaine pour se consacrer
a son projet.

Elle a été contrainte de renoncer temporairement a
certaines activités qui lui plaisaient. Elle a d( éliminer ou
réduire les heures autrefois réservées au loisir.

Elle convient qu'il n'est pas toujours simple, aprés
une longue journée de travail, de se plonger dans un
esprit d'études. Il n‘est pas nécessairement évident
de se concentrer pour faire de la rédaction ou de la
lecture a une heure de la soirée ou on a plutét envie de
s'abandonner dans son fauteuil favori.

Ca vaut le coup. Elle note avec justesse qu'il est plus facile
de sacrifier des activités qu'on aime quand on les remplace
par d’autres activités qu'on aime.

Il serait quand méme difficile pour elle de mener a bien
son projet si elle ne comptait pas sur la coopération de
son mari.

La premiére session aura été la plus difficile pour la cellule
familiale, puisqu’elle a exigé des ajustements a la routine.
Depuis, les choses sont rentrées dans l'ordre.

La passion de Caroline Borris pour 'éducation se décline de
plusieurs facons. En plus de la pousser a retourner vers les
bancs d'école, elle I'a conduite a réorienter sa carriére. Peu de
temps avant d’entreprendre sa maitrise, elle a quitté 'Hopital
Montfort pour se joindre a I'équipe du Consortium national
de formation en santé (CNFS) — volet Université d’'Ottawa.

Dans son réle de coordonnatrice des projets de formation,
elle enseigne six crédits a la maitrise en ergothérapie.
Elle contribue activement au développement d’activités
de formation continue destinées aux professionnels de
la santé tels des ateliers en ligne. Elle coordonne des
projets de formation en salle portant sur la supervision de
stagiaires. Enfin, elle organise des conférences portant sur
des sujets liés a la santé.

Ce sont les gens de son entourage qui l'ont encouragée
a relever ce défi professionnel. « Quand le poste était
affiché, plusieurs personnes m'ont dit qu'elles me voyaient
bien dans ce role. Quand j'y ai réfléchi, j'ai constaté qu’un
peu tout, dans ma vie professionnelle, s'alignait vers
I'enseignement. »
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Quand la santé c'est
aussi la langue ...

|'offre active des services

de santé en francais :
Bonjour

C'est I'action d’offrir, des la premiere
rencontre, des services dans la langue
de choix de notre patient.

gg&
¢ Consortium national
¥ de formation en santé

| volet Université d'Ottawa
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'avancement des connaissa
pour améliorer I'acces aux serv
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Par I'entremise de son axe de la recherche, le CNFS -
volet Université d’Ottawa contribue a faire avancer les
connaissances en soutenant les chercheurs et les étudiants
dans le but ultime d’améliorer I'acces aux services de
santé pour les communautés francophones vivant en
situation minoritaire. Au cours de I'année 2014-2015, cinq
projets ont bénéficié de notre programme de soutien a la
recherche.

1) La professeure Elizabeth Fitzpatrick de I'Ecole des
sciences de la réadaptation s'est intéressée au
fonctionnement communicatif et a la participation
sociale des jeunes adultes ayant une déficience
auditive au Nouveau-Brunswick.

2) Le DrRaymond Tempier de la Faculté de médecine et
son équipe ont perfectionné une échelle de mesure
psychopathologique transculturelle en francais pour
améliorer le dépistage du trouble de stress post-
traumatique.

3) Le professeur Sébastien Savard de I'Ecole de service
social et son équipe ont cherché a cerner les réseaux
formels et informels qu'établissent les professionnels
de la santé et des services sociaux francophones
ou bilingues, afin d'offrir une continuité de services
en francais aux ainés francophones en situation
minoritaire ou leurs proches aidants.

4) La professeure Isabelle Giroux de I'Ecole de sciences
de la nutrition et son équipe cherchent a favoriser
le développement d'interventions culturellement et
linguistiquement appropriées visant 'amélioration des
habitudes alimentaires chez les familles immigrantes
noires francophones.

5) La professeure Rose Martini de I'Ecole des sciences
de la réadaptation et son équipe visent a assurer un
bon départ aux enfants francophones en situation
minoritaire en explorant les processus de dépistage
précoce de développements sous-optimaux.

Par ailleurs, la professeure Claire-Jehanne Dubouloz de
I'Ecole des sciences de la réadaptation et son équipe ont
mis au point un programme de formation visant a outiller

les professeurs a intégrer les notions d'offre active de
services de santé en francais dans leurs cours.

De plus, 17 étudiants ont bénéficié d'un appui par
I'entremise de nos divers programmes de bourses de
recherche, de dissertation et d'initiation a la recherche.
Les projets soutenus portent sur un éventail de
thématiques tout aussi riches que pertinentes comme
en fait foi la liste suivante :

- Trajectoire de vie et accés aux services de santé en
francais

« Santé nutritionnelle des enfants immigrants
francophones

- Offre active de services en francais

 Organisation des services en francais pour femmes
victimes de violence conjugale

- L'histoire de la désinstitutionnalisation des soins en
santé mentale chez les Franco-Ontariens

+ Organisation communautaire en Ontario francophone

- Soutien social chez les gens atteints de la maladie
d’Alzheimer

« Accessibilité aux services sociaux et de santé pour les
francophones

- Dépistage précoce d’enfants ayant un trouble
d'apprentissage
« Contréle de I'hypertension chez les personnes agées

« Insécurité alimentaire chez les immigrants
francophones

 Expérience sexopérinatale des couples francophones

- Identification des génes et options thérapeutiques
pour l'ataxie spinocérébelleuse chez les Franco-
Ontariens.

A titre de futurs professionnels de la santé, les étudiants
ayant collaboré a ces projets ont favorisé I'avancement
des connaissances sur la santé des communautés
francophones tout en s'initiant au domaine de la recherche.
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Précepteurs francophones,
c’est un rendez-vous a Ottawa et a Winnipeg,
al’hiver 2016!

Depuis déja plusieurs années, le Bureau des affaires francophones (BAF) de la Faculté de médecine
de I'Université d’Ottawa s’engage a soutenir les précepteurs francophones en leur offrant des
ateliers de formation touchant divers aspects de la supervision.

Cette année ne fait pas exception a la régle!

w C’est donc un rendez-vous a Ottawa et a Winnipeg, a
- # |’hiver 2016!

Ceux qui habitent la région d’Ottawa peuvent déja
S | réserver les 11 et 12 février 2016 pour I'atelier

LJLJ BRI L " Préceptorat 101 - Les fondements. Cette présentation
P e, - interactive de deux jours s’adresse aux nouveaux
précepteurs. Elle aborde plusieurs thémes permettant
d’améliorer les habiletés de supervision. Entre autres,

venez découvrir le cycle des apprentissages, rédiger des
objectifs d’apprentissage mesurables et pratiquer des techniques de rétroaction constructive. Le
Consortium national de formation en santé — volet Université d’Ottawa offre du soutien financier
aux participants pour la perte de revenu liée a I'annulation de temps clinique. Des frais de
déplacement sont également offerts aux médecins de I'extérieur de la région d’Ottawa souhaitant
assister a la formation.

Les précepteurs francophones et francophiles du Manitoba et de I'Ouest
canadien sont conviés a deux formations d’une journée, a Winnipeg, les 20 et
21 janvier 2016. Le contenu de ces formations est fait sur mesure et s’inspire
des besoins des participants aux formations antérieures. La premiéere journée
est axée sur des thématiques visant les futurs précepteurs, tandis que la
seconde offre des ateliers plus pointus destinés a peaufiner les habiletés de
supervision des précepteurs expérimentés. Le Consortium national de
formation en santé — volet Université d’Ottawa offre du soutien financier pour
le déplacement des précepteurs pratiquant ailleurs qu’au Manitoba qui

souhaitent se rendre a Winnipeg pour suivre la formation.

Notez que ces programmes répondent aux critéres d'agrément du College des médecins de famille
du Canada et donne droit a des crédits Mainpro-C.

Pour obtenir plus de détails, veuillez écrire a bafmed@uottawa.ca.

u Ottawa Centre d'appui pédagogique en santé pour la francophonie

\ Capsaf.uottawa.ca | 613 562-5800, poste 8843
Faculté de médecine P P

) diane.bouchardlamothe@uottawa.ca
Bureau des affaires francophones
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Travailler dans sa ville natale, c'est quelque chose que bien
des Canadiens tiennent pour acquis.

Pour Carolyne Denis, c'est un grand privilége.

En 2004, aprés avoir décroché son diplome d'études
secondaires, la jeune Franco-Ontarienne a quitté
Hawkesbury, la petite ville de I'Est ontarien ou elle a grandi.
Elle s'était inscrite a la Technique de travail social du college
La Cité a Ottawa pour vivre une expérience. Elle y a vécu
un véritable coup de foudre.

Pour faire carriére dans ce domaine, elle devait cependant
vivre un petit deuil. Les emplois en service social sont peu
nombreux dans les comtés unis de Prescott et Russell. Elle
craignait qu'il soit difficile pour elle d'obtenir un bon poste
qui lui permettrait de travailler en francais chez elle.

Ce nétait pas la fin du monde. « J'étais heureuse, j'étais
bien a Ottawa », dit-elle.

Une décennie plus tard, on la retrouve a I'HOpital Général
de Hawkesbury (HGH).

Si elle était heureuse a Ottawa, on la sent tout aussi bien
dans le nouveau poste de Chef de l'acces centralisé du
programme de santé mentale et de toxicomanie.

Retour sur le parcours de cette jeune passionnée.

Fraichement diplémée de La Cité collégiale, Mme Denis
obtient un emploi a temps plein a la Maison d'amitié
d'Ottawa, seul centre francophone a venir en aide aux
femmes et aux enfants victimes de violence conjugale
dans la capitale.

A titre d’intervenante, elle travaillait notamment a la
ligne de soutien pour femmes touchées par la violence,
Fem'aide.

C'était un environnement de travail stimulant. Mme Denis
y a cotoyé des gens d'origines diverses, la clientéle de la
Maison d’amitié d'Ottawa étant multiculturelle.

En parallele, Mme Denis poursuivait sa formation a
I'Université d'Ottawa, faisant partie de la premiere cohorte
du baccalauréat en Service social. Son passage au sein de
cet établissement a été couronné de succes, en 2010 elle
y obtient son diplome de maitrise.

Au moment ou elle s'apprétait a obtenir son diplome de
deuxieme cycle, une nouvelle occasion professionnelle
s'offrait a elle. En effet, le Conseil des écoles publiques de
I'Est de I'Ontario (CEPEO), conseil scolaire qui regroupe des
écoles élémentaires et secondaires, était a la recherche de
nouveaux travailleurs sociaux.

Hawkesbury , Ontario
Diplémé en 2010 -
Maitrise en service social

Les bureaux administratifs du CEPEO sont situés a Ottawa,
mais on proposait a Mme Denis de travailler de son patelin,
soit a partir d'une école a Hawkesbury.

« Je ne planifiais pas un retour chez moi. Surtout que
dans notre domaine, les endroits ou faire carriére ne sont
pas trés nombreux. Il y a bien entendu les centres d’aide
a l'enfance et les écoles... Mais des écoles, il n'y en a pas
tout plein. Durant mes études, j'avais surtout fait mes
stages en milieu de travail a Ottawa. J'ai vraiment aimé
travailler a Ottawa. Je ne cherchais pas nécessairement
des opportunités a I'extérieur d'Ottawa », raconte-t-elle.

C'est un membre de sa famille qui a vu I'annonce du
poste du CEPEO dans un journal local. Alertée, Mme
Denis a pris le temps de bien réfléchir. Le Conseil offrait
un poste permanent doté de plusieurs avantages sociaux
intéressants. « Mais c'est surtout la possibilité de travailler
en francais dans une région que je connais bien qui m’a
convaincue de soumettre ma candidature. »

Mme Denis a bien aimé son passage dans le monde de
I'éducation. Elle se plait tout autant en milieu hospitalier.

A I'Hopital Général de Hawkesbury, elle a toujours la
chance de travailler dans sa langue maternelle. Aupres
d’une clientele plus vaste, les défis professionnels sont
plus nombreux.

Par-dessus tout, elle semble apprécier le fait de travailler
avec d'autres professionnels de la santé. « Dans les écoles,
je me trouvais parfois un peu isolée. Ici, je cOtoie des
psychothérapeutes, des ergothérapeutes, des psychiatres.
Nous formons une grande famille de professionnels. »

A titre de Chef de I'accés centralisé, Mme Denis oriente
tous les patients qui frappent a la porte du programme
de santé mentale et de toxicomanie de I'HGH.

Auparavant, cinq portes d'entrée différentes s'ouvraient
devant la clientele de cette petite communauté.

Les professionnels se trouvant derriére ces portes avaient
moins souvent la chance de collaborer. llIs travaillaient
davantage en silos, estime Mme Denis.

« Je me vois terminer ma carriére ici », annonce Mme
Denis. « Je suis bien rémunérée, je me sens bien
professionnellement. Je suis valorisée dans mon travail.
Nous offrons de plus en plus de services. Tous ces facteurs
m’encouragent a rester. »
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ROFIL: Gilbert Blanchard

Lorsque Gilbert Blanchard a terminé ses études en
médecine a I'Université d'Ottawa, en 2004, il avait un
objectif bien précis en téte. Il voulait retourner pratiquer
chez lui, dans la Péninsule acadienne.

Il déplorait alors le fait que sa région natale ait connu des
années de « vache maigre » en ce qui concerne les soins de
santé en francais. Parce qu'il n'y avait pas suffisamment de
médecins généralistes et spécialistes préts a s'installer dans
ce coin de pays, la population devait souvent effectuer de
longs voyages afin de bénéficier des soins auxquels elle
avait droit.

Parfois, certaines personnes souvent moins fortunées
choisissaient carrément de ne pas consulter.

Le Dr Blanchard n'a pas tardé a réaliser son réve. Des
responsables du réseau de santé du Nouveau-Brunswick
l'ont recruté au moment ou il effectuait sa résidence en
milieu familial a Rimouski, au Québec. « Je n'avais pas prévu
de rentrer aussi rapidement a la maison. Toutefois, les gens
qui sont venus cogner a ma porte n‘ont pas eu besoin de
travailler trés trés fort pour me convaincre », dit-il avec
bonne humeur.

Une décennie plus tard, I'homme qui approche la
quarantaine est fier d’affirmer que la situation s’est
grandement améliorée chez lui.

A titre de chef du recrutement, il a travaillé trés fort pour
convaincre une quinzaine de jeunes médecins de le suivre.
« A mon arrivée, on comptait entre 20 et 22 médecins
pour servir une population d’environ 50 000 personnes.
Ca nous limitait dans les services qu'on pouvait rendre a
la communauté. »

En ce moment, dans le méme territoire, on compte un peu
plus de 40 médecins. Quelques postes seraient toujours
disponibles. « Mais c'est bien mieux qu'en 2006. »

On sent une certaine fierté quand le Dr Blanchard affirme
que plus de 75 % des nouveaux médecins de la Péninsule
en sont originaires. Il fait aujourd’hui partie d'une jeune
équipe de professionnels qui ont fait le choix de fonder
une famille dans une région du Canada ou la qualité de vie
est bonne. lIs ont fait ce choix sachant que le travail peut
parfois comporter quelques défis bien particuliers loin des
grands centres urbains.

A son arrivée au Nouveau-Brunswick, I'ancien de

Diplomé en 2004 -
Doctorat en médecine

I'Université d’'Ottawa s'est engagé dans le combat pour
la survie de I'Hopital de I'Enfant-Jésus de Caraquet.
Pour diverses raisons, I'établissement régional avait été
dépouillé de nombreux services au fil des ans.

La réouverture de l'urgence, en 2012, constitue selon lui
une immense victoire pour la région.

En parallele, le jeune médecin a ouvert un modeste bureau
privé pour accueillir des patients. Il a commencé « tout
petit, tout seul ». Plus le temps passe, plus ce projet prend
de I'ampleur.

La Polyclinique Isabelle-sur-Mer a été inaugurée en
2011 a Bas-Caraquet. Sa construction a nécessité des
investissements de l'ordre de 1,2 million $. Aujourd’hui,
sept médecins s’y cotoient chaque semaine dans un
espace de plus de 5 000 pieds carrés. lls jouent un role
prépondérant au cceur de ce petit village de 1 200 ames
situé a l'est de Caraquet.

«J'ai toujours souhaité que les gens de ma région puissent
recevoir des soins sur place. lls ont trop souvent été obligés
de se rendre a Bathurst ou Moncton pour se faire soigner.
C'est pourquoi nous essayons d'étoffer notre équipe
médicale avec I'ajout de certains professionnels. »

La Polyclinique Isabelle-sur-Mer peut aujourd’hui
compter sur les services de spécialistes en psychologie,
en neuropsychologie, en inhalothérapie ainsi qu'en
gastroentérologie.

Le Dr Blanchard est fier du travail accompli jusqu'a
présent, mais il est bien conscient que la tache ne sera
jamais completement terminée. La gestion des finances
publiques constitue un défiimposant partout au Canada.
Au Nouveau-Brunswick, les professionnels de la santé
redoutent les compressions.

« Les défis, pour nous, c’est de continuer a militer. Il faut
continuer a se battre pour conserver les services que nous
avons réussi a regagner. Au Nouveau-Brunswick, pour
combler le manque a gagner, on parle encore de fermer
des urgences et de réduire l'offre de services en milieux
ruraux. Ca nous fait peur. Nous avons parfois I'impression
de vivre ce qu'on a déja vécu. Nous sommes sur le qui-vive
depuis quelques mois. Mais nous sommes préts a faire
ce qu'il faudra pour continuer a consolider nos acquis »,
indigue le médecin.
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Superviser des etudiants
de I"Universite a’0ttawa

Lintégration de stagiaires francophones aux milieux cliniques et communautaires favorise le renouvellement
de la main-d'ceuvre et l'offre active de services de santé en francais.

Accueillir un de nos stagiaires c'est :

- assurer la reléve
- partager son expertise
+ bénéficier d'un lien privilégié avec I'Université d'Ottawa

Pour nous proposer un nouveau milieu de stage, composez le 613 562-5800

Audiologie-Orthophonie

Lynn Metthé Poste 3067 Imetthe@uottawa.ca
Ergothérapie

Tricia Morrison Poste 8014 tmorris2@uottawa.ca
Médecine

Joanne Myre Poste 8127 jmyre@uottawa.ca

Nutrition

Geneviéve Grenier Poste 8896 genevieve.grenier@uottawa.ca
Physiothérapie

Mark Scheer Poste 8013 mark.scheer@uottawa.ca

Psychologie clinique
Pierre Ritchie Poste 4827 pritchie@uOttawa.ca

Sciences infirmiéres

Sylvie Leclerc Poste 8411 sylvie.leclerc@uottawa.ca

Service social
Jacynthe Mayer Poste 2195 jmayer@uottawa.ca

Nous pouvons vous appuyer dans votre démarche de supervision. Pour connaitre les ressources offertes sur
I'art de superviser des stagiaires, visitez le www.cnfs.ca sous la rubrique Formation continue.

Consortium national
613 562-5800 (8027
2 P de formation en santé 1877-221—CN|SS (26;7)

|volet Université d'Ottawa [ enfs@uottawa.ca WWW.cnfs.ca

Cette initiative est financée par Santé Canada dans le cadre de la Feuille de route pour les langues officielles du Canada 2013-2018 : éducation, immigration, communautés.
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’Art de superviser
des stagiaires

aux professionnels francophones ceuvrant dans le
domaine de la santé au Canada

L'’ART DE SUPERVISER DES STAGIAIRES est une formation constituée d’ateliers en ligne portant
sur des méthodes d’enseignement clinique efficaces et applicables dans tous les milieux cliniques.

Les différents ateliers de LART DE SUPERVISER DES STAGIAIRES se déclinent sous deux
thémes, soit :

= Laformation de base Présentation des principes de base de la supervision

= Laformation avancée Présentation approfondie de thématiques spécialisées
Qu'attendez-vous ? Il est encore temps de vous inscrire aux ateliers de la saison Hiver-Printemps

2016, qui auront lieu selon I'horaire ci-dessous. Pour vous inscrire, rendez-vous au cnfs.ca,
cliquez sur l'onglet Formation continue.

Intégrer les styles d’apprentissage Inscription jusqu’au
21 janvier 2016 - 3 mars 2016 18 janvier 2016
Gestion des comportements associés a la démence Inscription jusqu’au
14 janvier 2016 - 25 février 2016 11 janvier 2016
Explorer divers modéles de supervision Inscription jusqu’au
28 janvier 2016 - 10 mars 2016 25 janvier 2016
L'approche et la supervision interprofessionnelles Inscription jusqu’au
11 février 2016 - 17 mars 2016 ‘ 8 février 2016

Cheminer vers le mieux-étre : contrer I'épuisement Inscription jusqu’au
professionnel par la résilience. 8 février 2016
25 février 2016 - 7 avril 2016

Evaluer le rendement Inscription jusqu’au
3 mars 2016 - 14 avril 2016 29 février 2016

Gérer les confli Inscription jusqu’au
14 avril 2 11 avril 2016

Inscription
continue

- L'’Art de superviser des stagiaires -
Formation de base

L'Art de superviser des stagiaires -

Formation avancée

Des ateliers en personne!

Notez que ces ateliers sont également offerts en salle sur demande.
Pour plus d'informations a ce sujet, consultez le cnfs.ca. Enrichi pr

focch 1
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PROFESSIONNEL
PAR LA RESILIENCE

Vous sentez-vous débordé au travail? Avez-vous l'impression de manquer d'énergie? Vous sentez-vous inefficace? Si
vous avez répondu a ces questions par I'affirmative, vous serez certainement intéressés a en connaitre davantage
sur le syndrome d'épuisement professionnel (SAEP). Depuis les derniéres années, le SAEP touche de plus en plus de
professionnels, surtout ceux qui doivent entretenir une relation d’aide. Afin de vous sensibiliser a ce sujet, voici un apercu
du SAEP, des facteurs responsables de son apparition, des conséquences de ce syndrome ainsi que des stratégies pour
le prévenir.

Définition du SAEP

Le SAEP est un syndrome lié a I'exposition répétée d'émotions négatives au travail. Ce syndrome comporte trois dimensions
(Canoui et Mauranges, 2008; Delbrouck, 2008). La premiére est I'épuisement émotionnel, ce qui signifie avoir I'impression
d'étre toujours débordé et sans énergie. La deuxieme est la déshumanisation de la relation, c'est-a-dire une indifférence
etun manque d’empathie envers les patients. La derniére est la perte du sentiment d'accomplissement professionnel ou
le professionnel atteint se sent inefficace, inutile etincompétent au travail. Le SAEP est présent dans toutes les cultures et
peut étre contagieux puisque les collegues de travail d'un individu atteint deviennent plus a risque d’en souffrir eux aussi.

Les facteurs responsables de l'apparition du SAdEP

Plusieurs facteurs favorisent I'apparition du SAEP chez les professionnels : les facteurs liés a l'individu, au travail, a
I'environnement et a la discipline.

N

Les facteurs liés a l'individu incluent les stresseurs d'ordre personnel et démographique.
Les stresseurs personnels peuvent comprendre la discordance entre les valeurs
personnelles et les valeurs de l'entreprise, de méme que les conflits entre les
responsabilités familiales et professionnelles. Pour ce qui est des stresseurs
démographiques, certains auteurs ont noté, par exemple, que le célibat contribuait au
développement du SAEP.

Démographiques

Facteurs liés a |"individu

Les facteurs liés au travail sont les stresseurs associés a l'organisation et aux conditions de
travail. Les stresseurs liés a l'organisation du travail comprennent notamment le manque
de ressources, la surcharge de travail et le roulement de personnel. Des exemples de
stresseurs associés aux conditions de travail sont le travail en silo, un mauvais climat
de travail et le manque de soutien.

\ J
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Milieu physique
wnt & haut \
e e Les facteurs liés a I'environnement sont les stresseurs provenant du milieu physique et
social dans lequel évolue le professionnel. Le fait de travailler dans un environnement
Dispanibilite du de travail considéré a risque (un milieu bruyant, trop froid ou trop chaud, etc.) ou encore
natere le stress occasionné par I'absence du matériel de travail ou par le manque de formation
face aux nouvelles technologies en sont des exemples.

Facteurs liés a
I'environnement

MNouvelles
technologies

Type de profession o L ex ) .
Enfin, les facteurs liés a la discipline font référence aux types de professions les plus a

risque de développer le SAEP, c'est-a-dire les médecins, les infirmiéres, les travailleurs
R sgciau\x, Ies, profes,seurs ou tout auFre professiorlnel qui étaﬁblit une relation d’aidg. La
il clientéle fréquentée par les professionnels peut également étre une source d'angoisse.
hge Par exemple, un professionnel qui cétoie quotidiennement des enfants malades et vit
leur déces comme un échec personnel sera plus a risque de développer ce syndrome.

Type de clientéle

Facteurs liés a la discipline

y

Les conséquences du SAEP

Au niveau individuel, le SAEP peut engendrer des problemes de santé. Ceux-ci peuvent étre non seulement physiques,
comme des troubles gastriques et cardiovasculaires, mais aussi cognitifs, comme des problémes de concentration et de
mémorisation. En plus, ce syndrome peut mener a des problémes de santé mentale, notamment des troubles dépressifs
et anxieux. Le SAEP peut aussi provoquer des changements comportementaux chez les individus : ces derniers peuvent
devenir irritables, inflexibles et agressifs.

Au niveau des soins de santé, ce syndrome peut avoir de nombreuses répercussions, comme la diminution de la qualité
des soins offerts et de la satisfaction des patients, une baisse de productivité des professionnels ainsi qu'un roulement
de personnel dans les établissements.

Comment prévenir le SAEP?

Il existe plusieurs facons de prévenir le SAEP. On peut notamment avoir recours a
certaines stratégies de prévention pour maintenir une santé mentale optimale :
adopter un mode de vie sain, c'est-a-dire bien s'alimenter, faire de I'exercice, avoir
de bonnes habitudes de sommeil ou encore pratiquer la relaxation et la méditation,
percevoir la vie positivement et favoriser la conciliation travail-vie personnelle. Il est
également avantageux de développer la résilience, c'est-a-dire la capacité a résister
psychiquement aux épreuves de la vie, permettant ainsi de cheminer vers le mieux-étre.

Pour plus d’information

Nous vous avons présenté un apercu du syndrome d'épuisement professionnel. Nous
vous invitons maintenant a parfaire vos connaissances sur le sujet en vous inscrivant
gratuitement a I'atelier Cheminer vers le mieux-étre : contrer I'épuisement professionnel
par la résilience offert en ligne par le CNFS - volet Université d'Ottawa. Consultez
notre calendrier de diffusion des ateliers portant sur I'enrichissement professionnel
al'adresse www.cnfs.ca sous la rubrique Formation continue et cliquez sur Ateliers en
ligne. Bon atelier!
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Programme d’excellence

'offre du PEP a I’hiver 2016

Branche sur le
Savoir en sante!

professionnelle

Le PEP ou que vous soyez ! La plupart de ces conférences, présentées en salle a
I'Hopital Montfort d’Ottawa, sont également transmises par vidéoconférence ou
webconférence.
Pour vous inscrire, il suffit de nous signaler votre intérét au cnfsmft@uottawa.ca.
Réalités structurelles et effets sur les interventions des 25 février 2016
professionnels de la santé aupreés des personnes agées en
foyers de soins de longue durée
Olivia Doré MSS, TSI
Travailleuse sociale
Hépital d’'Ottawa et Université d'Ottawa

SUJET DE L'HEURE

Regard sur une question

d'actualité
Les stages et la réalité des professionnels en santé dans un 10 mars 2016

{rﬁ contexte francophone minoritaire en région éloignée :
_J.G';g étude de la communauté d’lqaluit au Nunavut.
s Dominique Mercure PhD
o
EptveE Professeure,

= - - - - ON . Université Laurentienne

Description ou explication

d’une thématique

peu connue
Quelles sont les meilleures pratiques pour une gestion 27 avril 2016
nutritionnelle efficace du prédiabéte et du diabéte
Isabelle Giroux PhD, DtP, BEd, EFI
Professeure agrégée,
Ecole des sciences de la nutrition, Faculté des sciences de la santé, Uni-

MISE A JOUR versité d'Ottawa

Derniers développements
en recherche, en théorie
ou en pratique
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JOURNEES
MONTFOF

JEUDI 7 ET VENDREDI 8 AVRIL

hopitalmontfort.com/jm
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http://www.hopitalmontfort.com/fr/les-journees-montfort-2016
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Cette initiative est financée par Santé Canada dans le cadre de la Feuille de route
pour les langues officielles du Canada 2013-2018 : éducation, immigration, communautés.






