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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type : Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 0 —- DECLARATION DE FIABILITE DES DONNEES DE L'ETABLISSEMENT ET DES CONTROLES AFFERENTS

Les informations contenues dans le présent rapport statistique rel&vent de ma responsabilité. Cette responsabilité porte sur la
fiabilité des données présentées et sur les contrdles afférents.

Je déclare que les données contenues dans ce rapport sont fiables et exactes et qu'elles décrivent fidélement les activités des
missions centre hospitalier, centre d’hébergement et de soins de longue durée et d'activités en CLSC de notre établissement

pour l'exercice se terminant le 31 mars 2019.

Les concordances incluses a ce rapport et celles avec le rapport financier annuel (AS-471) listées aux pages intitulées
« Liste des concordances du rapport statistique annuel (AS-478) » et « Liste des concordances entre le rapport
statistique annuel (AS-478) et le rapport financier annuel (AS-471) » ont été validées et tout écart, le cas échéant, est

justifié dans un fichier annexé.
J'ai également tenu compte des messages de la liste contréle produite par I'application informatique du rapport statistique.

La version originale approuvée et signée sera conservée. Elle sera transmise au MSSS sur demande seulement.

TRANSMISSION AUTORISEE

Par : Line Mercier Date : 2019-06-27
= —
.

—
( /]LIIKJJJ 17 Lu-r Z O €
— : S— gl i
\.. DE ou PDG. b Date
Ay e Pl R R v

Nom en lettres moulées

Imprimé le 2019-06-27
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Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

4785 - AS-478 (2018-2019)
5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE

2018-2019

22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

2019-06-27

Statut :
Type:

Par : Cindy Bowles

Page 6 sur 99

Transmis
Installation

PAGE 1 - IDENTIFICATION DE L'ETABLISSEMENT

2

CH ET CHSLD DE L'ETABLISSEMENT

LITS AUTORISES AU PERMIS POUR LES MISSIONS

Nombre de lits autorisés

Nombre de lits autorisés

Mission au permis (1) (au 31 mars) | au permis (1) (au 31 mars)
Budget et privé conventionné|Autres modes de fi

CH 1

CHSLD 2 66

Total (L.1aL.2) 3 66

RENSEIGNEMENTS

Personne a fournir les r 4 Cindy Bowles

Titre 5| Conseillére en gestion financiére

Téléphone 6 450-687-7714

Poste 7 2252

(1) Le nombre de lits au permis n'inclut pas les locataires.
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019)
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission
Transmis le : 2019-06-27

Page 7 sur 99

Statut : Transmis
Type: Installation

Par : Cindy Bowles

PAGE 2-0 - SOMME DES LITS [

ET DES JOURS-P

E SELON LES CENTRES DE SOINS

1

2

3

Hospitalisation
(répartition par centres de soins)

Lits dressés
(au 31 mars)

Jours-présence
(1er avril au 31 mars)

Jours d'absence
(inclus en C.2)

Soins psychiatriques

- Unité d'| italisation en pé iatrie (c/a 6010) 1

- Unité d'hospitalisation en psychiatrie pour adultes (c/a 6020) |2

- Unité d italisation en gér: chiatrie (c/a 6030) 3

- Psychiatrie légale (c/a 6100) 4

Total (L.1 a L.4) 5

Soins de santé physique et de gériatrie

(lits de courte durée)

- Médecine (s-c/a 6051) et désintoxication (c/a 6340) 6

— Chirurgie (s-c/a 6052) 7

- Soins intensifs (s-c/a 6053) 8

- Pédiatrie (s-c/a 6055) 9

- Médecine et chirurgie (non-réparti) (s-c/a 6056) 10|

- Unité des grands briilés (s-c/a 6057) 11

- Gériatrie active (s-c/a 6058) 12

- antre de soins a la mére et au nouveau-né (c/a 6360) 13

(méres seulement)

- Soips infirm_iers et' d'assistance en unité de réadaptation 14

fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CH)

Total (L.6 a L.14) 15

!.its de courte c:lurée pés pour un héber 16

inclus aux L.6 a L.14

Lits de courte durée occupés pour les soins palliatifs

inclus aux L.6 a L.14 17

Hébergement Lits dressés Jours-présence Jours d'absence

(permanent ou transitoire et temporaire) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)

Soins infirmiers aux per en perte d ie (c/a 6060)

- Héber per ou tr itoire 18 66 23935

- Hébergement temporaire 19

Soins_ infirmie_rs et d_'assistance en unité de réadaptation 20

fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CHSLD)

Sous-total (L.18 a L.20) 21 66 23935

Unité d'hébergement et de soins de longue durée aux

adultes avec diagnostic psychiatrique (c/a 6270)

- Héber per ou transitoire 22

- Hébergement temporaire 23

Sous-total (L.22 et L.23) 24

Total (L.21 et L.24) 25 66 23935

Hétellerie Lits dressés Jours_-présence
(au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)

Hétellerie hospitaliére (c/a 6180) 26
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Détails du formulaire
Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019)
Etablissement :
Année : 2018-2019
Région :

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27

22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE

Page 8 sur 99

Statut :
Type:

Transmis
Installation

Par : Cindy Bowles

PAGE 2-1 - REPARTITION DES LITS [

ET DES JOURS-P

E DES L

ADMIS EN CH OU CHSLD, INCLUANT L'HOTELLERIE PAR CENTRE DE SOINS SELON LA STRUCTURE

ORGANISATIONNELLE DES ETABLISSEMENTS AU 31 MARS 2015

1 2 3

hon fusionn ol non wisé par 1a Lol (1) o | stzs-d003

Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(répartition par centres de soins) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins psychiatriques
- Unité d rie (c/a 6010) 1
- Unité d' rie pour (c/a 6020) |2
- Unité d' ion en gér ie (c/a 6030) 3
- Psychiatrie légale (c/a 6100) 4
Total (L.1 a L.4) 5
Soins de santé physique et de gériatrie
(lits de courte durée)
- Médecine (s-c/a 6051) et désintoxication (c/a 6340) 6
- Chirurgie (s-c/a 6052) 7
- Soins intensifs (s-c/a 6053) 8
- Pédiatrie (s-c/a 6055) 9
- Médecine et chirurgie (non-réparti) (s-c/a 6056) 10
- Unité des grands briilés (s-c/a 6057) 11
- Gériatrie active (s-c/a 6058) 12
- Cf:ntre de soins a la mére et au nouveau-né (c/a 6360) 13
(méres seulement)
- Soil_'ls infirm_iers et_ d'assistance en unité de réadaptation 14
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CH)
Total (L.6 a L.14) 15
!.its de courte (iIurée pour un héber 16
inclus aux L.6 a L.14
Lits de courte qurée occupés pour les soins palliatifs 17
inclus aux L.6 a L.14
Hébergement Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(permanent ou transitoire et temporaire) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins infirmiers aux per: en perte d'aut (c/a 6060)
— Héber per ou tr itoire 18 66 23935
- Hébergement temporaire 19
Soins_ infirmie_rs et d"assistance en unité de réadaptation 20
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CHSLD)
Sous-total (L.18 a L.20) 21 66 23935
Unité d'hébergement et de soins de longue durée aux
adultes avec diagnostic psychiatrique (c/a 6270)
- Héber per ou tr itoire 22
- Hébergement temporaire 23
Sous-total (L.22 et L.23) 24
Total (L.21 et L.24) 25 66 23935
s rsssts | st mrEsene
Hétellerie hospitaliére (c/a 6180) 26

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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ET DES JOURS-P

E DES L

ADMIS EN CH OU CHSLD, INCLUANT L'HOTELLERIE PAR CENTRE DE SOINS SELON LA STRUCTURE

ORGANISATIONNELLE DES ETABLISSEMENTS AU 31 MARS 2015

1 2 3

Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o

Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(répartition par centres de soins) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins psychiatriques
- Unité d rie (c/a 6010) 1
- Unité d' rie pour (c/a 6020) |2
- Unité d" ion en gér ie (c/a 6030) 3
- Psychiatrie légale (c/a 6100) 4
Total (L.1 a L.4) 5
Soins de santé physique et de gériatrie
(lits de courte durée)
- Médecine (s-c/a 6051) et désintoxication (c/a 6340) 6
- Chirurgie (s-c/a 6052) 7
- Soins intensifs (s-c/a 6053) 8
- Pédiatrie (s-c/a 6055) 9
- Médecine et chirurgie (non-réparti) (s-c/a 6056) 10
- Unité des grands briilés (s-c/a 6057) 11
- Gériatrie active (s-c/a 6058) 12
- Cf:ntre de soins a la mére et au nouveau-né (c/a 6360) 13
(méres seulement)
- Soil_'ls infirm_iers et_ d'assistance en unité de réadaptation 14
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CH)
Total (L.6 a L.14) 15
!.its de courte (iIurée pour un héber 16
inclus aux L.6 a L.14
Lits de courte qurée occupés pour les soins palliatifs 17
inclus aux L.6 a L.14
Hébergement Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(permanent ou transitoire et temporaire) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins infirmiers aux per: en perte d'aut (c/a 6060)
- Héber per ou tr itoire 18
- Hébergement temporaire 19
Soins_ infirmie_rs et d"assistance en unité de réadaptation 20
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CHSLD)
Sous-total (L.18 a L.20) 21
Unité d'hébergement et de soins de longue durée aux
adultes avec diagnostic psychiatrique (c/a 6270)
- Héber per ou tr itoire 22
- Hébergement temporaire 23
Sous-total (L.22 et L.23) 24
Total (L.21 et L.24) 25
s rsssts | st s
Hétellerie hospitaliére (c/a 6180) 26

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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E DES L

ADMIS EN CH OU CHSLD, INCLUANT L'HOTELLERIE PAR CENTRE DE SOINS SELON LA STRUCTURE

ORGANISATIONNELLE DES ETABLISSEMENTS AU 31 MARS 2015

1 2 3

Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o

Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(répartition par centres de soins) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins psychiatriques
- Unité d rie (c/a 6010) 1
- Unité d' rie pour (c/a 6020) |2
- Unité d" ion en gér ie (c/a 6030) 3
- Psychiatrie légale (c/a 6100) 4
Total (L.1 a L.4) 5
Soins de santé physique et de gériatrie
(lits de courte durée)
- Médecine (s-c/a 6051) et désintoxication (c/a 6340) 6
- Chirurgie (s-c/a 6052) 7
- Soins intensifs (s-c/a 6053) 8
- Pédiatrie (s-c/a 6055) 9
- Médecine et chirurgie (non-réparti) (s-c/a 6056) 10
- Unité des grands briilés (s-c/a 6057) 11
- Gériatrie active (s-c/a 6058) 12
- Cf:ntre de soins a la mére et au nouveau-né (c/a 6360) 13
(méres seulement)
- Soil_'ls infirm_iers et_ d'assistance en unité de réadaptation 14
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CH)
Total (L.6 a L.14) 15
!.its de courte (iIurée pour un héber 16
inclus aux L.6 a L.14
Lits de courte qurée occupés pour les soins palliatifs 17
inclus aux L.6 a L.14
Hébergement Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(permanent ou transitoire et temporaire) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins infirmiers aux per: en perte d'aut (c/a 6060)
- Héber per ou tr itoire 18
- Hébergement temporaire 19
Soins_ infirmie_rs et d"assistance en unité de réadaptation 20
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CHSLD)
Sous-total (L.18 a L.20) 21
Unité d'hébergement et de soins de longue durée aux
adultes avec diagnostic psychiatrique (c/a 6270)
- Héber per ou tr itoire 22
- Hébergement temporaire 23
Sous-total (L.22 et L.23) 24
Total (L.21 et L.24) 25
s rsssts | st s
Hétellerie hospitaliére (c/a 6180) 26

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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E DES L

ADMIS EN CH OU CHSLD, INCLUANT L'HOTELLERIE PAR CENTRE DE SOINS SELON LA STRUCTURE

ORGANISATIONNELLE DES ETABLISSEMENTS AU 31 MARS 2015

1 2 3

Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o

Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(répartition par centres de soins) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins psychiatriques
- Unité d rie (c/a 6010) 1
- Unité d' rie pour (c/a 6020) |2
- Unité d" ion en gér ie (c/a 6030) 3
- Psychiatrie légale (c/a 6100) 4
Total (L.1 a L.4) 5
Soins de santé physique et de gériatrie
(lits de courte durée)
- Médecine (s-c/a 6051) et désintoxication (c/a 6340) 6
- Chirurgie (s-c/a 6052) 7
- Soins intensifs (s-c/a 6053) 8
- Pédiatrie (s-c/a 6055) 9
- Médecine et chirurgie (non-réparti) (s-c/a 6056) 10
- Unité des grands briilés (s-c/a 6057) 11
- Gériatrie active (s-c/a 6058) 12
- Cf:ntre de soins a la mére et au nouveau-né (c/a 6360) 13
(méres seulement)
- Soil_'ls infirm_iers et_ d'assistance en unité de réadaptation 14
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CH)
Total (L.6 a L.14) 15
!.its de courte (iIurée pour un héber 16
inclus aux L.6 a L.14
Lits de courte qurée occupés pour les soins palliatifs 17
inclus aux L.6 a L.14
Hébergement Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(permanent ou transitoire et temporaire) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins infirmiers aux per: en perte d'aut (c/a 6060)
- Héber per ou tr itoire 18
- Hébergement temporaire 19
Soins_ infirmie_rs et d"assistance en unité de réadaptation 20
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CHSLD)
Sous-total (L.18 a L.20) 21
Unité d'hébergement et de soins de longue durée aux
adultes avec diagnostic psychiatrique (c/a 6270)
- Héber per ou tr itoire 22
- Hébergement temporaire 23
Sous-total (L.22 et L.23) 24
Total (L.21 et L.24) 25
s rsssts | st s
Hétellerie hospitaliére (c/a 6180) 26

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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ADMIS EN CH OU CHSLD, INCLUANT L'HOTELLERIE PAR CENTRE DE SOINS SELON LA STRUCTURE

ORGANISATIONNELLE DES ETABLISSEMENTS AU 31 MARS 2015

1 2 3

Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o

Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(répartition par centres de soins) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins psychiatriques
- Unité d rie (c/a 6010) 1
- Unité d' rie pour (c/a 6020) |2
- Unité d" ion en gér ie (c/a 6030) 3
- Psychiatrie légale (c/a 6100) 4
Total (L.1 a L.4) 5
Soins de santé physique et de gériatrie
(lits de courte durée)
- Médecine (s-c/a 6051) et désintoxication (c/a 6340) 6
- Chirurgie (s-c/a 6052) 7
- Soins intensifs (s-c/a 6053) 8
- Pédiatrie (s-c/a 6055) 9
- Médecine et chirurgie (non-réparti) (s-c/a 6056) 10
- Unité des grands briilés (s-c/a 6057) 11
- Gériatrie active (s-c/a 6058) 12
- Cf:ntre de soins a la mére et au nouveau-né (c/a 6360) 13
(méres seulement)
- Soil_'ls infirm_iers et_ d'assistance en unité de réadaptation 14
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CH)
Total (L.6 a L.14) 15
!.its de courte (iIurée pour un héber 16
inclus aux L.6 a L.14
Lits de courte qurée occupés pour les soins palliatifs 17
inclus aux L.6 a L.14
Hébergement Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(permanent ou transitoire et temporaire) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins infirmiers aux per: en perte d'aut (c/a 6060)
- Héber per ou tr itoire 18
- Hébergement temporaire 19
Soins_ infirmie_rs et d"assistance en unité de réadaptation 20
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CHSLD)
Sous-total (L.18 a L.20) 21
Unité d'hébergement et de soins de longue durée aux
adultes avec diagnostic psychiatrique (c/a 6270)
- Héber per ou tr itoire 22
- Hébergement temporaire 23
Sous-total (L.22 et L.23) 24
Total (L.21 et L.24) 25
s rsssts | st s
Hétellerie hospitaliére (c/a 6180) 26

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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E DES L

ADMIS EN CH OU CHSLD, INCLUANT L'HOTELLERIE PAR CENTRE DE SOINS SELON LA STRUCTURE

ORGANISATIONNELLE DES ETABLISSEMENTS AU 31 MARS 2015

1 2 3

Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o

Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(répartition par centres de soins) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins psychiatriques
- Unité d rie (c/a 6010) 1
- Unité d' rie pour (c/a 6020) |2
- Unité d" ion en gér ie (c/a 6030) 3
- Psychiatrie légale (c/a 6100) 4
Total (L.1 a L.4) 5
Soins de santé physique et de gériatrie
(lits de courte durée)
- Médecine (s-c/a 6051) et désintoxication (c/a 6340) 6
- Chirurgie (s-c/a 6052) 7
- Soins intensifs (s-c/a 6053) 8
- Pédiatrie (s-c/a 6055) 9
- Médecine et chirurgie (non-réparti) (s-c/a 6056) 10
- Unité des grands briilés (s-c/a 6057) 11
- Gériatrie active (s-c/a 6058) 12
- Cf:ntre de soins a la mére et au nouveau-né (c/a 6360) 13
(méres seulement)
- Soil_'ls infirm_iers et_ d'assistance en unité de réadaptation 14
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CH)
Total (L.6 a L.14) 15
!.its de courte (iIurée pour un héber 16
inclus aux L.6 a L.14
Lits de courte qurée occupés pour les soins palliatifs 17
inclus aux L.6 a L.14
Hébergement Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(permanent ou transitoire et temporaire) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins infirmiers aux per: en perte d'aut (c/a 6060)
- Héber per ou tr itoire 18
- Hébergement temporaire 19
Soins_ infirmie_rs et d"assistance en unité de réadaptation 20
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CHSLD)
Sous-total (L.18 a L.20) 21
Unité d'hébergement et de soins de longue durée aux
adultes avec diagnostic psychiatrique (c/a 6270)
- Héber per ou tr itoire 22
- Hébergement temporaire 23
Sous-total (L.22 et L.23) 24
Total (L.21 et L.24) 25
s rsssts | st s
Hétellerie hospitaliére (c/a 6180) 26

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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ADMIS EN CH OU CHSLD, INCLUANT L'HOTELLERIE PAR CENTRE DE SOINS SELON LA STRUCTURE

ORGANISATIONNELLE DES ETABLISSEMENTS AU 31 MARS 2015

1 2 3

Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o

Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(répartition par centres de soins) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins psychiatriques
- Unité d rie (c/a 6010) 1
- Unité d' rie pour (c/a 6020) |2
- Unité d" ion en gér ie (c/a 6030) 3
- Psychiatrie légale (c/a 6100) 4
Total (L.1 a L.4) 5
Soins de santé physique et de gériatrie
(lits de courte durée)
- Médecine (s-c/a 6051) et désintoxication (c/a 6340) 6
- Chirurgie (s-c/a 6052) 7
- Soins intensifs (s-c/a 6053) 8
- Pédiatrie (s-c/a 6055) 9
- Médecine et chirurgie (non-réparti) (s-c/a 6056) 10
- Unité des grands briilés (s-c/a 6057) 11
- Gériatrie active (s-c/a 6058) 12
- Cf:ntre de soins a la mére et au nouveau-né (c/a 6360) 13
(méres seulement)
- Soil_'ls infirm_iers et_ d'assistance en unité de réadaptation 14
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CH)
Total (L.6 a L.14) 15
!.its de courte (iIurée pour un héber 16
inclus aux L.6 a L.14
Lits de courte qurée occupés pour les soins palliatifs 17
inclus aux L.6 a L.14
Hébergement Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(permanent ou transitoire et temporaire) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins infirmiers aux per: en perte d'aut (c/a 6060)
- Héber per ou tr itoire 18
- Hébergement temporaire 19
Soins_ infirmie_rs et d"assistance en unité de réadaptation 20
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CHSLD)
Sous-total (L.18 a L.20) 21
Unité d'hébergement et de soins de longue durée aux
adultes avec diagnostic psychiatrique (c/a 6270)
- Héber per ou tr itoire 22
- Hébergement temporaire 23
Sous-total (L.22 et L.23) 24
Total (L.21 et L.24) 25
s rsssts | st s
Hétellerie hospitaliére (c/a 6180) 26

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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ADMIS EN CH OU CHSLD, INCLUANT L'HOTELLERIE PAR CENTRE DE SOINS SELON LA STRUCTURE

ORGANISATIONNELLE DES ETABLISSEMENTS AU 31 MARS 2015

1 2 3

Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o

Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(répartition par centres de soins) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins psychiatriques
- Unité d rie (c/a 6010) 1
- Unité d' rie pour (c/a 6020) |2
- Unité d" ion en gér ie (c/a 6030) 3
- Psychiatrie légale (c/a 6100) 4
Total (L.1 a L.4) 5
Soins de santé physique et de gériatrie
(lits de courte durée)
- Médecine (s-c/a 6051) et désintoxication (c/a 6340) 6
- Chirurgie (s-c/a 6052) 7
- Soins intensifs (s-c/a 6053) 8
- Pédiatrie (s-c/a 6055) 9
- Médecine et chirurgie (non-réparti) (s-c/a 6056) 10
- Unité des grands briilés (s-c/a 6057) 11
- Gériatrie active (s-c/a 6058) 12
- Cf:ntre de soins a la mére et au nouveau-né (c/a 6360) 13
(méres seulement)
- Soil_'ls infirm_iers et_ d'assistance en unité de réadaptation 14
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CH)
Total (L.6 a L.14) 15
!.its de courte (iIurée pour un héber 16
inclus aux L.6 a L.14
Lits de courte qurée occupés pour les soins palliatifs 17
inclus aux L.6 a L.14
Hébergement Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(permanent ou transitoire et temporaire) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins infirmiers aux per: en perte d'aut (c/a 6060)
- Héber per ou tr itoire 18
- Hébergement temporaire 19
Soins_ infirmie_rs et d"assistance en unité de réadaptation 20
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CHSLD)
Sous-total (L.18 a L.20) 21
Unité d'hébergement et de soins de longue durée aux
adultes avec diagnostic psychiatrique (c/a 6270)
- Héber per ou tr itoire 22
- Hébergement temporaire 23
Sous-total (L.22 et L.23) 24
Total (L.21 et L.24) 25
s rsssts | st s
Hétellerie hospitaliére (c/a 6180) 26

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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Statut :
Type:

Transmis
Installation

Par : Cindy Bowles

PAGE 2-9 - REPARTITION DES LITS [

ET DES JOURS-P

E DES L

ADMIS EN CH OU CHSLD, INCLUANT L'HOTELLERIE PAR CENTRE DE SOINS SELON LA STRUCTURE

ORGANISATIONNELLE DES ETABLISSEMENTS AU 31 MARS 2015

1 2 3

Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o

Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(répartition par centres de soins) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins psychiatriques
- Unité d rie (c/a 6010) 1
- Unité d' rie pour (c/a 6020) |2
- Unité d" ion en gér ie (c/a 6030) 3
- Psychiatrie légale (c/a 6100) 4
Total (L.1 a L.4) 5
Soins de santé physique et de gériatrie
(lits de courte durée)
- Médecine (s-c/a 6051) et désintoxication (c/a 6340) 6
- Chirurgie (s-c/a 6052) 7
- Soins intensifs (s-c/a 6053) 8
- Pédiatrie (s-c/a 6055) 9
- Médecine et chirurgie (non-réparti) (s-c/a 6056) 10
- Unité des grands briilés (s-c/a 6057) 11
- Gériatrie active (s-c/a 6058) 12
- Cf:ntre de soins a la mére et au nouveau-né (c/a 6360) 13
(méres seulement)
- Soil_'ls infirm_iers et_ d'assistance en unité de réadaptation 14
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CH)
Total (L.6 a L.14) 15
!.its de courte (iIurée pour un héber 16
inclus aux L.6 a L.14
Lits de courte qurée occupés pour les soins palliatifs 17
inclus aux L.6 a L.14
Hébergement Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(permanent ou transitoire et temporaire) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins infirmiers aux per: en perte d'aut (c/a 6060)
- Héber per ou tr itoire 18
- Hébergement temporaire 19
Soins_ infirmie_rs et d"assistance en unité de réadaptation 20
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CHSLD)
Sous-total (L.18 a L.20) 21
Unité d'hébergement et de soins de longue durée aux
adultes avec diagnostic psychiatrique (c/a 6270)
- Héber per ou tr itoire 22
- Hébergement temporaire 23
Sous-total (L.22 et L.23) 24
Total (L.21 et L.24) 25
s rsssts | st s
Hétellerie hospitaliére (c/a 6180) 26

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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PAGE 2-10 - REPARTITION DES LITS DRESSES ET DES JOURS-PRESENCE DES USAGERS ADMIS EN CH OU CHSLD, INCLUANT L'HOTELLERIE PAR CENTRE DE SOINS SELON LA STRUCTURE

ORGANISATIONNELLE DES ETABLISSEMENTS AU 31 MARS 2015

1 2 3

Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o

Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(répartition par centres de soins) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins psychiatriques
- Unité d rie (c/a 6010) 1
- Unité d' rie pour (c/a 6020) |2
- Unité d" italisation en gér iatrie (c/a 6030) 3
- Psychiatrie légale (c/a 6100) 4
Total (L.1 a L.4) 5
Soins de santé physique et de gériatrie
(lits de courte durée)
- Médecine (s-c/a 6051) et désintoxication (c/a 6340) 6
- Chirurgie (s-c/a 6052) 7
- Soins intensifs (s-c/a 6053) 8
- Pédiatrie (s-c/a 6055) 9
- Médecine et chirurgie (non-réparti) (s-c/a 6056) 10
- Unité des grands briilés (s-c/a 6057) 11
- Gériatrie active (s-c/a 6058) 12
- Cf:ntre de soins a la mére et au nouveau-né (c/a 6360) 13
(méres seulement)
- Soil_'ls infirm_iers et_ d'assistance en unité de réadaptation 14
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CH)
Total (L.6 a L.14) 15
!.its de courte (iIurée és pour un héber 16
inclus aux L.6 a L.14
Lits de courte qurée occupés pour les soins palliatifs 17
inclus aux L.6 a L.14
Hébergement Lits dressés Jours-présence Jours d'absence
(permanent ou transitoire et temporaire) (au 31 mars)|(1er avril au 31 mars)| (inclus en C.2)
Soins infirmiers aux per: en perte d'aut ie (c/a 6060)
- Héber per ou tr itoire 18
- Hébergement temporaire 19
Soins_ infirmie_rs et d"assistance en unité de réadaptation 20
fonctionnelle intensive (c/a 6080 - CHSLD)
Sous-total (L.18 a L.20) 21
Unité d'hébergement et de soins de longue durée aux
adultes avec diagnostic psychiatrique (c/a 6270)
- Héber per ou tr itoire 22
- Hébergement temporaire 23
Sous-total (L.22 et L.23) 24
Total (L.21 et L.24) 25
s rsssts | st s
Hétellerie hospitaliére (c/a 6180) 26

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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PAGE 3 - JOURS-PRESENCE SELON LA RESPONSABILITE DE PAIEMENT ET LE TYPE DE CHAMBRES LITS DRESSES PAR TYPE DE CHAMBRES, LITS AUTORISES AU PERMIS ET LITS FERMES

DEFINITIVEMENT

1

2

3

4

Jours-présence durant I'année
selon la responsabilité de paiement
(déclarés aux pages 2 et 7)

Soins de santé

physique
et de
gériatrie

Soins
psychiatriques

Hébergement
permanent ou

Hétellerie

tr eet
temporaire

Organismes

- MSSS

23935

- Gouvernement du Canada

- CNESST

- FAAQ

- MSP

alafw|n|=

Non-résidents du Québec

- Résidents canadiens

- Non-canadiens

Soins non assurés

Total (L.1a L.8)

23935

Lits dressés au 31 mars
selon le type de chambres
- répartis entre CH et CHSLD

CH
Salles

CH
Chambres
semi-privées

CH
Chambres
privées

CHSLD
3 lits ou plus

CHSLD
2 lits

CHSLD
individuelle

Dans I'établissement en incluant les
soins a la mére (6360) et en excluant
les berceaux et les incubateurs

66

Lits en CH et CHSLD (1)

Lits autorisés
au permis (2)
(au 31 mars de

I'exercice)

Lits fermés
définitivement
encore au permis
(au 31 mars de
I'ex. précédent)

its fermés
définitivement
encore au permis
(au 31 mars de I'exercice)

Soins de santé physique et de gériatrie

11

Soins psychiatriques

12

Néonatologie

13

Hébergement permanent,
transitoire et temporaire

14

66

Hébergement permanent et temporaire
en santé mentale

15

Hétellerie hospitaliére

16

Jours-présence selon
le type de chambres (3) en CH

Salles

Chambres
semi-privées

Chambres
privées

Total
(C.1aC.3)

Répartition des jours-présence
selon le type de chambre attribuée

Répartition des jours-présence
facturés en chambres
semi-privées ou privées (4)

18

(1) Ne peut comprendre les lits ou places attribués a la mission centre de réadaptation (CR).
(2) Si vous avez des remarques a faire au sujet de la capacité indiquée au permis et le nombre de lits dressés déclaré a la page 2-0, vous pouvez utiliser

une des modalités prévues a GESTRED.

(3) En incluant soins a la mére et en excluant berceaux et incubateurs.

(4) Les jours non facturables sont considérés comme des jours en salle et s'y ajoutent.
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Transmis le : 2019-06-27
PAGE 4 - MOUVEMENT DES USAGERS PAR CENTRE D'ACTIVITES
1 2 3 4 5
Usagers s-c/a 6011|s-c/a 6012|s-c/a 6013
Admis au 1er avril 1
Admis durant I'année 2
Déplacements internes (arrivées) 3
Soignés durant I'année a
Sous-total (L.1 3 L.3)
Sortis durant I'année 5
Décédés durant I'année 6
Déplacements internes (départs) 7
Radiations durant I'année 8
Sous-total (L.5 a L.7)
Admis au 31 mars - Total (L.4 - L.8) 9
Durée totale de séjour (en jours) 10
des usagers radiés durant I'année
Usagers s-c/a 6021 |s-c/a 6022|s-c/a 6023 |s-c/a 6024 |s-c/a 6025
Admis au 1er avril 11
Admis durant I'année 12
Déplacements internes (arrivées) 13
Soignés durant I'année 14
Sous-total (L.11 3 L.13)
Sortis durant I'année 15
Décédés durant I'année 16
Déplacements internes (départs) 17
Radiations durant I'année 18
Sous-total (L.15 a L.17)
Admis au 31 mars - Total (L.14 - L.18)|19
Durée totale de séjour (en jours) 20
des usagers radiés durant I'année
Usagers s-c/a 6026|s-c/a 6031|s-c/a 6032| c/a 6100
Admis au 1er avril 21
Admis durant I'année 22
Déplacements internes (arrivées) 23
Soignés durant I'année 24
Sous-total (L.21 a L.23)
Sortis durant I'année 25
Décédés durant I'année 26
Déplacements internes (départs) 27
Radiations durant I'année 28|
Sous-total (L.25 a L.27)
Admis au 31 mars - Total (L.24 - L.28)| 29|
Durée totale de séjour (en jours) 30

des usagers radiés durant I'année
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Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019)
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Statut : Transmis
Type: Installation

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles
PAGE 5 - MOUVEMENT DES USAGERS PAR CENTRE D'ACTIVITES (SUITE)
1 2 3 4
Usagers c/a 6050 |c/a 6060 (1)| c/a 6080 |c/a 6180
Admis au 1er avril 1 66
Admis durant I'année 2 28
Déplacements internes (arrivées) 3
Soignés durant I'année a 04
Sous-total (L.1 3 L.3)
Sortis durant I'année 5 4
Décédés durant I'année 6 24
Déplacements internes (départs) 7
Radiations durant I'année 8 28
Sous-total (L.5 a L.7)
Admis au 31 mars - Total (L.4 - L.8) 9 66
Durée totale de séjour (en jours)
des usagers radiés durant I'année 10 35503
Usagers c/a 6200 | s-c/a 6271 |s-c/a 6273|c/a 6340
Admis au 1er avril 11
Admis durant I'année 12
Déplacements internes (arrivées) 13
Soignés durant I'année 14
Sous-total (L.11 3 L.13)
Sortis durant I'année 15
Décédés durant I'année 16
Déplacements internes (départs) 17
Radiations durant I'année 18
Sous-total (L.15 a L.17)
Admis au 31 mars - Total (L.14 - L.18)|19
Durée totale de séjour (en jours)
P q f 20
des usagers radiés durant I'année
Usagers s-c/a 6985| s-c/a 6986 |s-c/a 6988
Admis au 1er avril 21
Admis durant I'année 22
Déplacements internes (arrivées) 23
Soignés durant I'année 24
Sous-total (L.21 a L.23)
Sortis durant I'année 25
Décédés durant I'année 26
Déplacements internes (départs) 27
Radiations durant I'année 28|
Sous-total (L.25 a L.27)
Admis au 31 mars - Total (L.24 - L.28)| 29|
Durée totale de séjour (en jours) 30

des usagers radiés durant I'année

(1) Incluant I'nébergement temporaire au c/a 6060
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 6 - MOUVEMENT DES USAGERS PAR CENTRE D'ACTIVITES (SUITE)

1 2 3 4
Usagers s-c/§ 6364| s-c/a 636? s-c/§ 6365| s-c/a 636§
Méres Méres
Admis au 1er avril 1
Admis durant I'année 2
Déplacements internes (arrivées) |3
Soignés durant I'année 4
Sous-total (L.1 a L.3)
Sortis durant I'année 5
Décédés durant I'année 6
Déplacements internes (départs) 7
Radiations durant I'année 8
Sous-total (L.5 a L.7)
Admis au 31 mars - Total (L.4 - L.8)|9
Durée totale de séjour (en jours)
o ] 3 10
des usagers radiés durant I'année
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PAGE 7 - CENTRE DE SOINS A LA MERE ET AU NOUVEAU-NE (C/A 6360) / NEONATOLOGIE (C/A 6200) URGENCE (6240) / CENTRE DE PRELEVEMENT (6606)

1 2 3 4 5
Centre de soins a la mére Lits dressés J‘z::‘s;z;ezs:‘ife
et au nouveau-né (au 31 mars)
au 31 mars)
Maternité, soins de base aux nouveau-nés
et bloc obstétrical (s-c/a 6364) 1
- Lits et jours-présence de la mére
Maternité et soins de base aux nouveau-nés
(s-c/a 6365) 2
- Lits et jours-présence de la mére
Total (L.1 a L.2) 3
. . . Berceaux et |Jours-présence

Néonatologie et centre de soins incubateurs | (du 1er avril
a la mére et au nouveau-né

(au 31 mars)| au 31 mars)
Soins spécialisés aux és (c/a 6200) a
- Lits et jours-présence des nouveau-nés
Maternité et soins de base aux nouveau-nés
et bloc obstétrical (s-c/a 6364) 5
- Lits et jours-présence des nouveau-nés
Maternité et soins de base aux nouveau-nés
(s-c/a 6365) 6
- Lits et jours-présence des nouveau-nés
Total (L.4 a L.6) 7

N 5 Nombre N Usagéres |Usagéres|
Centre de soins 2 la mére d'accouche- Usag'eres inscrites | inscrites To!:al
et au nouveau-né admises (C.2ac.4)
ments en CDJ autres
Bloc obstétrical (s-c/a 6363 et s-c/a 6364) 8
L'urgence (c/a 6240) Réorientés Ambulants Sur civiére
Nombre d'usagers 9
' Nombre
L'urgence (c/a 6240) (au 31 mars)
Civiéres a I'urgence 10
(aires des civieres et de choc)
Salles d'opération a I'urgence et
s " 11
a la consultation externe
Salles dédiées a I'endoscopie a I'urgence et 12
a la consultation externe
s Répartition Répartition |Répartition| Services
?:_r::t/raessggsp)relevements des statuts des statuts |des statuts| vendus («© Ioétaé 4)
Admis Inscrits Enregistrés| et autres| ‘™" 3

Nombre de procédures pondérées 13
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PAGE 7-1 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES DE MESURES DU BLOC OBSTETRICAL (S-C/A 6363 ET 6364) (1) SELON LE STATUT DE L'USAGER

1 2 3 4 5 6
Code de I'établissement Nombre N Usagéres |Usagéres
i é, non fusi é -|Usageres| ;. crites | inscrites Total
ou non visé par la Loi (2)| ments (3) admises en CDJ | - autres (C.3acs)

Bloc obstétrical
(s-c/a 6363 et 6364)

5123-4003

oo [NJo|u[s[w][n]r

=
o

11|  Total (L.1 et L.10)

(1) Incluant les interventions obstétricales (ex.: césariennes) d'une salle d'opération dédiée du bloc opératoire.

(2) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
(3) La définition de I'accouchement et de l'usager (y compris le décompte du statut) est prévue au s-c/a 6363.
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Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019
Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal
Détails de la transmission
Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles
PAGE 8 - PHYSIOLOGIE RESPIRATOIRE (C/A 6610) / MEDECINE NUCLEAIRE ET TEP (C/A 6780)
1 2 3 4 5 6 7
Physiologie respiratoire (c/a 6610) ;‘,;:::_r:s
Nbre d'heures tr'a\,laillées flu personnel 1
pro d'unités
REPARTITION DES UNITES TECHNIQUES SELON LE STATUT DE L'USAGER)
Usagers Usagers
Physiologie': respiratoirg (c/a 6610) Usagers inscrits_ " inscrits Usagers Services| Autres (2) Tc[tal
(nombre d'UTP effectuées) admis Responsabilité Autres enregistrés| vendus (C.1ac.e)
MSSS responsab
A I'établissement 2
A I'extérieur 3 XXXX
Usagers Usagers
Médecine rllucléaire et TEP (c/a 6780) Usagers inscrits_ " inscrits Usagers Services| Autres (2) Tc[tal
(nombre d'UTP effectuées) admis Responsabilité Autres enregistrés| vendus (C.1ac.e6)
MSSS responsabilités
Médecine nucléaire (s-c/a 6785)
- A I'établissement 4
- A I'extérieur XXXX
Sous-total (L.4 et L.5) 6
TEP (s-c/a 6786)
- A I'établissement
- A I'extérieur 8 XXXX
Sous-total (L.7 et L.8) 9
Total (L.6 et L.9) 10
Médecine nucléaire (s-c/a 6785) Nombre d'Unités techniques
Procédures diagnostiques 11
Procédures thérapeutiques 12
Total (L.11 et L.12) 13
REPARTITION DES PROCEDURES
SELON LE STATUT DE L'USAGER
zllnidr:;i;edneu::iziér:uite:)EP (c/a 6780) U::g:ie;s l;'::cg:{ss "Ij::cg:{: cl:.:iag_ers' Serv‘i’ces Autres (2) To‘tal
Urgence Autres gistrés| vendus (C.1ac.6)
Médecine nucléaire (s-c/a 6785)
Procédures diagnostiques
- Systéme endocrinien 14
— Systéme hémopoi 15
- Systéme respiratoire 16
- Systéme urinaire 17
- Systéme digestif 18|
- Systéme cardiovasculaire 19
- Systéme nerveux 20|
- Systéme squelettique 21
- Divers 22
Sous-total (L14 a L.22) 23
Procédures thérapeutiques 24
Sous-total (L.23 et L.24) 25
TEP (s-c/a 6786)
- Systéme cardiovasculaire 26
- Systéme nerveux 27
- Infection/Inflammation 28,
- Systéme squelettique 29
- Oncologie 30|
- Divers 31
Sous-total (L.26 a L.31) 32
Total (L.25 et L.32) 33
Nom'bre. d'unités techniques ;hs‘:’siirzl&gi:: :f;z‘aji:: TEP
provinciales (UTP) (c/a 6610) (s-c/a 6785) (s-c/a 6786)
Services offerts aux autres établissements(3) 34
Ajout aux valeurs unitaires (AVU) 35 XXXX

(1) Ce nombre correspond au nombre d'heures déclaré a la page 650 (AS-471), lignes 2, 3 et 5, col. 3 du ¢/a 6610 excluant les heures ayant rapport
au personnel non dispensateur de services directs aux usagers (ex. : secrétariat, etc.).

(2) Correspond aux unités techniques qui ne peuvent étre liées a un quelconque statut d'usager.
(3) Services dispensés aux usagers provenant d'autres établissements sans qu'il y ait facturation.

http://g75 .rtss.msss.rtss.qc.ca/G74PrintFormulaire.asp?NoDoc=4785&NoEtabl=5123400...

2019-06-27



Impression

Détails du formulaire

Nom :
Etablissement :
Année :

Région :

Détails de la transmission

Transmis le :

2019-06-27

4785 - AS-478 (2018-2019)

5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE
2018-2019
22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Statut :
Type:

Par : Cindy Bowles

Page 25 sur 99

Transmis
Installation

PAGE 8-1 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES TECHNIQUES PROVINCIALES (UTP) EFFECTUEES SELON LE STATUT DE L'USAGER PHYSIOLOGIE RESPIRATOIRE (C/A 6610)

1 2 3 4 5 6 7 8
Usagers Usagers
Code'de I"établissen?e'nt fusionn.é, Usage':rs inscrits_ " inscrits Usag'ers, Services Autres (2) To!:al
non fusionné ou non visé par la Loi (1) | admis |Responsabilité Autres enregistrés| vendus (C.2ac.7)
MSSS r ilité
Physiologie respiratoire (c/a 6610)
Nbre d'UTP eff ées al'é i

1 5123-4003 XXXX XXXX XXXX
2 XXXX XXXX XXXX
3 XXXX XXXX XXXX
4 XXXX XXXX XXXX
5 XXXX XXXX XXXX
6 XXXX XXXX XXXX
7 XXXX XXXX XXXX
8 XXXX XXXX XXXX
9 XXXX XXXX XXXX
10 XXXX XXXX XXXX
11 Sous-total (L.1 et L.10)

Nbre d'UTP effectuées a I'extérieur

de I'établissement

12 5123-4003| XXXX XXXX XXXX
13 XXXX XXXX XXXX
14 XXXX XXXX XXXX
15 XXXX XXXX XXXX
16 XXXX XXXX XXXX
17 XXXX XXXX XXXX
18 XXXX XXXX XXXX
19 XXXX XXXX XXXX
20 XXXX XXXX XXXX
21 XXXX XXXX XXXX
22 Sous-total (L.12 et L.21) XXXX
23 Total c/a 6610 (L.11 et L.22)

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la gouvernance
du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).

(2) Correspond aux unités techniques qui ne peuvent étre liées a un quelconque statut d'usager.
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Impression

Détails du formulaire

Nom :
Etablissement :
Année :

Région :

Détails de la transmission

Transmis le :

2019-06-.

27

4785 - AS-478 (2018-2019)
5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE
2018-2019
22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Statut :
Type:

Par : Cindy Bowles

Page 26 sur 99

Transmis
Installation

PAGE 8-2 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES TECHNIQUES PROVINCIALES (UTP) EFFECTUEES SELON LE STATUT DE L'USAGER MEDECINE NUCLEAIRE ET TEP (C/A 6780)

1 2 3 4 5 6 7 8
Usagers Usagers
Code'de I"établissen?e'nt fusionn.é, Usage':rs inscrits_ " inscrits Usag'ers, Services Autres (2) To!:al
non fusionné ou non visé par la Loi (1) | admis |Responsabilité Autres enregistrés| vendus (C.2ac.7)
MSSS ilité
Médecine nucléaire (s-c/a 6785)
Nbre d'UTP eff ées al'é i
1 5123-4003 XXXX XXXX XXXX
2 XXXX XXXX XXXX
3 XXXX XXXX XXXX
4 XXXX XXXX XXXX
5 XXXX XXXX XXXX
6 XXXX XXXX XXXX
7 XXXX XXXX XXXX
8 XXXX XXXX XXXX
9 XXXX XXXX XXXX
10 XXXX XXXX XXXX
11 Sous-total (L.1 et L.10)
Nbre d'UTP effectuées a I'extérieur
de I'établissement
12 5123-4003| XXXX XXXX XXXX
13 XXXX XXXX XXXX
14 XXXX XXXX XXXX
15 XXXX XXXX XXXX
16 XXXX XXXX XXXX
17 XXXX XXXX XXXX
18 XXXX XXXX XXXX
19 XXXX XXXX XXXX
20 XXXX XXXX XXXX
21 XXXX XXXX XXXX
22 Sous-total (L.12 et L.21) XXXX
23 Total s-c/a 6785 (L.11 et L.22)
TEP (s-c/a 6786)
Nbre d'UTP effectuées a I'établissement|
24 5123-4003| XXXX XXXX XXXX
25 XXXX XXXX XXXX
26 XXXX XXXX XXXX
27 XXXX XXXX XXXX
28 XXXX XXXX XXXX
29 XXXX XXXX XXXX
30 XXXX XXXX XXXX
31 XXXX XXXX XXXX
32 XXXX XXXX XXXX
33 XXXX XXXX XXXX
34 Sous-total (L.24 et L.33)
Nbre d'UTP effectuées a I'extérieur
de I'établissement
35 5123-4003 XXXX XXXX XXXX
36 XXXX XXXX XXXX
37 XXXX XXXX XXXX
38 XXXX XXXX XXXX
39 XXXX XXXX XXXX
40 XXXX XXXX XXXX
41 XXXX XXXX XXXX
42 XXXX XXXX XXXX
43 XXXX XXXX XXXX
44 XXXX XXXX XXXX
45 Sous-total (L.35 et L.44) XXXX
46 Total s-c/a 6786 (L.34 et L.45)
47 Total c/a 6780 (L.23 et L.46)

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la gouvernance

du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).

(2) Correspond aux unités techniques qui ne peuvent étre liées a un quelconque statut d'usager.
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 9 - ELECTROPHYSIOLOGIE (C/A 6710) / HEMODYNAMIE ET ELECTROPHYSIOLOGIE INTERVENTIONNELLE (C/A 6750)

1 2 3 4 5 6
. Usagers Usagers
Electrophysiologie (c/a 6710) Usagers inscrits inscrits Usagers |Services Total
(Nombre d'UTP effectuées) admis Responsabilité Autres enregistrés| vendus [(C.1 a C.5)
MSSS responsabilités
A I'établissement 1
A I'extérieur 2 XXXX
Total (L.1 et L.2) 3
Electrocardiographie 4
Echographie cardiaque 5
électroencéphalographie 6
Potentiels évoqués 7
électromyographie 8
Autres examens 9
Total (L.4 a L.9) 10
P, N I'Electrophysiologie Hémodynamie rectr .
Nombre d'unités techniques » Interventionnelle
(c/a 6710) (s-c/a 6751) (s-c/a 6752)
Services offerts aux autres 11
établissements (1)
M z . Usagers Usagers
; et Electrop - S - p .
Interventionnelle (c/a 6750) Usagers inscrits ) inscrits Usagers’ Services Tc[tal
(Nombre d'UTP effectuées) admis ili Autres enregistrés| vendus |(C.1 a C.5)
MSSS responsabilités
Hémodynamie (s-c/a 6751)
- Examens 12
- Interventions 13
Sous-total (L.12 et L.13) 14
A I'établissement 15
A I'extérieur 16 XXXX
Sous-total (L.15 et L.16) 17
Electr iologie interv
(s-c/a 6752)
- Examens 18
- Interventions 19
Sous-total (L.18 et L.19) 20
A I'établissement 21
A I'extérieur 22 XXXX
Sous-total (L.21 et L.22) 23
Nombre d'unités i Electrophysi ie| Hé y EI'?:::::ph\(slologle
provinciales (UTP) (c/a 6710) (s-c/a 6751) (s-c/a 6752)
Ajout aux valeurs unitaires (AVU) 24

(1) Services dispensés aux usagers provenant d'autres établissements sans qu'il y ait facturation.
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Détails du formulaire

Nom :
Etablissement :
Année :

Région :

Détails de la transmission

Transmis le :

2019-06-27

4785 - AS-478 (2018-2019)
5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE
2018-2019

22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal
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Transmis
Installation

PAGE 9-1 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES TECHNIQUES PROVINCIALES (UTP) EFFECTUEES SELON LE STATUT DE L'USAGER ELECTROPHYSIOLOGIE (C/A 6710)

1 2 3 4 5 6 7
Usagers Usagers
Code de I'établissement fusionné, Usagers| inscrits inscrits Usagers |Services| Total
non fusionné ou non visé par la Loi (1) admis |Responsabilité Autres enregistrés| vendus [(C.2 a C.6)
MSSS responsabilités
Electrophysiologie (6710)
Nbre d'UTP effectuées a I'établissement
1 5123-4003 XXXX XXXX
2 XXXX XXXX
3 XXXX XXXX
4 XXXX XXXX
5 XXXX XXXX
6 XXXX XXXX
7 XXXX XXXX
8 XXXX XXXX
9 XXXX XXXX
10 XXXX XXXX
11 Sous-total (L.1 et L.10)
I'Electrophysiologi (c/a 6710) Nbre d'UTP
effectuées a I'extérieur de I'é i

12 5123-4003 XXXX XXXX
13 XXXX XXXX
14 XXXX XXXX
15 XXXX XXXX
16 XXXX XXXX
17 XXXX XXXX
18 XXXX XXXX
19 XXXX XXXX
20 XXXX XXXX
21 XXXX XXXX
22 Sous-total (L.12 et L.21) XXXX
23 Total (L.11 et L.22)

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la gouvernance

du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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Impression

Détails du formulaire

Nom :
Etablissement :
Année :

Région :

Détails de la transmission

Transmis le :

2019-06-27

4785 - AS-478 (2018-2019)
5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE
2018-2019
22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Page 29 sur 99

Transmis
Installation

PAGE 9-2 - VENTILATION PAR ETABLISSMENT DES UNITES TECHNIQUES PROVINCIALES (UTP) EFFECTUEES SELON LE STATUT DE L'USAGER HEMODYNAMIE ET ELECTROPHYSIOLOGIE
INTERVENTIONNELLE (C/A 6750)

1 2 3 4 5 6 7
Code de I'établissement fusionné, Usagers Usagers insc t's Usagers inscrits Usagers |Services Total
non fusionné ou non visé par la Loi (1) | admis Responsabilité Autres_ .. . _|enregistrés| vendus |(C.2 a C.6)
MSSS responsabilités
Hémodynamie (s-c/a 6751)
Nbre d'UTP eff ées al'é i
1 5123-4003| XXXX XXXX
2 XXXX XXXX
3 XXXX XXXX
4 XXXX XXXX
5 XXXX XXXX
6 XXXX XXXX
7 XXXX XXXX
8 XXXX XXXX
9 XXXX XXXX
10 XXXX XXXX
11 Sous-total (L.1 et L.10)
Nbre d'UTP effectuées a I'extérieur
de I'établissement
12 5123-4003| XXXX XXXX
13 XXXX XXXX
14 XXXX XXXX
15 XXXX XXXX
16 XXXX XXXX
17 XXXX XXXX
18 XXXX XXXX
19 XXXX XXXX
20 XXXX XXXX
21 XXXX XXXX
22 Sous-total (L.12 et L.21) XXXX
23 Total s-c/a 6751 (L.11 et L.22)
Electr physi Interve !
(s-c/a 6752)
Nbre d'UTP eff ées al'é
24 5123-4003| XXXX XXXX
25 XXXX XXXX
26 XXXX XXXX
27 XXXX XXXX
28 XXXX XXXX
29 XXXX XXXX
30 XXXX XXXX
31 XXXX XXXX
32 XXXX XXXX
33 XXXX XXXX
34 Sous-total (L.24 et L.33)
Nbre d'UTP effectuées a I'extérieur
de I'établissement
35 5123-4003| XXXX XXXX
36 XXXX XXXX
37 XXXX XXXX
38 XXXX XXXX
39 XXXX XXXX
40 XXXX XXXX
41 XXXX XXXX
42 XXXX XXXX
43 XXXX XXXX
44 XXXX XXXX
45 Sous-total (L.35 et L.44) XXXX
46 Total s-c/a 6752 (L.34 et L.45)
47 Total c/a 6750 (L.23 et L.46)

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019)

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

2019-06-27

5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE
2018-2019
22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Statut :
Type:

Par : Cindy Bowles
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Transmis
Installation

PAGE 9-3 - RADIO-ONCOLOGIE (C/A 6840)

1 2 3
Planification
Téléthérapie (s-c/a 6841) Planifications| Pondération| pondérées
(C.1xC.2)

2D (inclut les lésions cutanées) 1 11
3D 2 22
4D 3 25

érapie stéré 4 39
Radiochirurgie 5 39
IMRT 6 34
IMRT avec 4 D 7 34
TBI 8 56
Total (L.1a L.8) 9 XXXX
Téléthérapie (s-c/a 6841) ombre d
Conventionnel ou 2D + 3D sans imagerie|10
2D ou 3D avec IGRT 11
3D avec 4D 12
3D avec IGRT et 4D 13

érapie stéré 14
Radiochirurgie 15
IMRT 16
IMRT avec 4D 17
IMRT avec IGRT 18
IMRT avec IGRT et 4D 19
TBI 20
Bain d'électrons 21
Total (L10 4 L.21) 22
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019)
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission
Transmis le : 2019-06-27

Statut :

Type:

Par : Cindy Bowles
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Transmis
Installation

PAGE 9-4 - RADIO-ONCOLOGIE (C/A 6840) (SUITE)

1 2 3
; A " Nombre de P Traitem’er'lts
Curiethérapie (s-c/a 6845) " Pondération| pondéré
o (C.1xC.2)
Curie endocavitaire HDR 1 3,37
Curie endocavitaire gynéco HDR 2 4,02
Plésiocuriethérapie HDR, traitement (trt) initial 3 5,05
Plésiocuriethérapie HDR, trt subséquent 4 1,03
Curie interstitielle HDR anesthésie locale trt initial 5 7,24
Curie interstitielle HDR anesthésie locale trt subséquent 6 1,43
Curie interstitielle HDR anesthésie générale trt initial 7 7,76
Curie interstitielle HDR anesthésie générale trt é 8 1,53
Curie endocavitaire LDR 9 4,15
Curie interstitielle LDR anesthésie locale 10 5,75
Curie interstitielle LDR anesthésie générale 11 7
Curie prostate LDR (grains) 12 5,9
Installation marqueurs repérage radiothérapie externe 13 1,6
Coupole ophtalmique 14 5
Total (L.1 a L.14) 15 XXXX
Nombre Nombre de
Traitements d'usagers mises en
débutés | traitement
- Téléthérapie (s-c/a 6841) 16
- Curiethérapie (s-c/a 6845) 17
Total (L.16 a 17) 18
Support a la radio-oncologie (s-c/a 6849) Novni1sl;tr:sde
Consultation médicale 19
Visite de relance 20
Visite médicale en cours de traitement 21
Total (L.19 a 21) 22
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019)
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Statut :
Type:

Page 32 sur 99

Transmis
Installation

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles
PAGE 10 - IMAGERIE MEDICALE (C/A 6830) - NOMBRE DE PROCEDURES
1 2 3 4 5 6 7
Nombre de procédures Uas:gﬁ;s l|jr|ssa<:gr‘|e':-ss lll:sacg:{ss c.?.scaggi::rsé> v::;‘::?sl) Autres (2) (C.IO;BCI_S)
Urgence Autres
Radiologie générale (s-c/a 6831)
- Détail des examens
- Téte et cou 1
- Colonne et bassin 2
- Membres supérieurs et inférieurs
(incluant étude du squelette)
- Thorax et abdomen 4
- Graphie autres 5
- Voies gastro-intestinales et biliaires
(incluant la fluoroscopie) 6
- Voies génito-urinaires
(incluant obstétrique et gynécologique)
- Autres examens 8
- Contréle fluoroscopique 9
Radiologie générale (s-c/a 6831)
- Interventions 10
Sous-total (L.1 a L.10) 11
Ultrasonographie (s-c/a 6832)
- Examens 12
- Interventions 13
Mammographie (s-c/a 6833)
- Examens 14
- Interventions 15
Tomodensitométrie (s-c/a 6834)
- 16
- Mani ions d'images post: 17
- Interventions 18
Résonance magnétique (s-c/a 6835)
- Examens 19
- i d'images p 20
- Interventions 21
Angioradiologie (s-c/a 6836)
(excluant cardiaque)
- Examens 22
- i ions d'images p 23
- Interventions 24
Lithotripsie (s-c/a 6837) 25
Neuro-Angio-Radiologie (s-c/a 6838)
- Examens 26
- i ions d'images p 27
- Interventions 28
Total (L.11 3 L.28) 29
Nombre total 4'UTP Uaimis. | insenite | enregtstrés|vendus (13| 2475 @ | (c.1%3 C.5)
Effectuées a I'établissement 30
Effectuées a I'extérieur 31 XXXX XXXX
Responsabilité de paiement MSSS respﬁ:;:)silités
Unités p9ur Elsa'gers_inscrits 32
(effectuées a I'établissement)

(1) Correspond aux unités de la ligne 26 de la page 650 du AS-471.
(2) Correspond aux procédures d'imagerie médicale qui ne peuvent étre liées a un quelconque statut d'usager.
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Région :

Détails de la transmission
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2018-2019

22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Statut :
Type:
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Transmis
Installation

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles
PAGE 11 - IMAGERIE MEDICALE (C/A 6830) - NOMBRE D'UTP
1 2 3 4 5 6 7 8 9
Nombre d'UTP Usagers | LilCite | imscrts | Uegers | services |, | Total
Urgence autres
Radiologie générale (s-c/a 6831)
- Examens 1
- Interventions 2
Ultrasonographie (s-c/a 6832)
- Examens 3
- Interventions 4
Mammographie (s-c/a 6833)
- Examens 5
- Interventions 6
Tomodensitométrie (s-c/a 6834)
- Examens 7
- i ions d'images p: 8
- Interventions 9
Résonance magnétique (s-c/a 6835)
- Examens 10
- i i d'images p 11
- Interventions 12
Angioradiologie (s-c/a 6836)
(excluant cardiaque)
- Examens 13
- i d'images p 14
- Interventions 15
Lithotripsie (s-c/a 6837) 16
Neuro-Angio-Radiologie (s-c/a 6838)
- Examens 17
- i d'images p 18
- Interventions 19
Total (L.1aL.19) 20
Nombre d'UTP par s-c/a s-c/a 6831 s-c/a 6832 | s-c/a 6833 |s-c/a 6834|s-c/a 6835|s-c/a 6836|s-c/a 6837 |s-c/a 6838 (C.Ioétat!.s)
Ajout aux valeurs unitaires (AVU) 21
" Services Services
) . Serwc'es ‘achetés offerts aux
Département / service ache'fes (Nbre de 'a'utre_s
(Nbre d'UTP) ) d'établis-
procédures) sements (1)
Radiologie générale (s-c/a 6831) 22
Ultrasonographie (s-c/a 6832) 23
Mammographie (s-c/a 6833) 24
Tomodensitométrie (s-c/a 6834) 25
Résonance magnétique (6835) 26
Angioradiologie (s-c/a 6836)
(excluant cardiaque) 27
Lithotripsie (s-c/a 6837) 28
Neuro-Angio-Radiologie (s-c/a 6838) |29
Total (L.22 a L.29) 30
Nombre d'appareils en fonction Gra_phie Grap!nie Scopie Tofal
(au 31 mars) fixe mobile (c.1ac.3)
Radiologie générale (s-c/a 6831) 31
Nombre dapparells n foncion cartoogie |Obstétriaue | tmagerie | _Tota
(au 31 mars) hed (C1acs)
Ultrasonographie (s-c/a 6832) 32
Nombre d'appareils en fonction Mammo- Stéréotaxie
(au 31 mars) graphe
Mammographie (s-c/a 6833) 33|
I(\::;rlemsaer:)fonctmn Nombre
Tomodensitométrie (s-c/a 6834) 34
Résonance magnétique (s-c/a 6835) |35
Angioradiologie (s-c/a 6836) 36

(1) Services dispensés aux usagers provenant d'autres établissements sans qu'il y ait facturation (en unités techniques).
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 11-1 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES TECHNIQUES PROVINCIALES (UTP) EFFECTUEES SELON LE STATUT DE L'USAGER IMAGERIE MEDICALE (C/A 6830)

1 2 3 4 5 6 7
Code de: I'eta'blissemer_ﬂ ’fusionne, . 0 |5123-4003
non fusionné ou non visé par la Loi (1)
. Usagers |Usagers inscrits|Usagers inscrits| Usagers Services Total
Nombre d'UTP admis Urgence autres enregistrés|vendus (2) Autres (3) (c.1ac.6)

Radiologie générale (s-c/a 6831)
- Examens 1

— Interventions 2

Ultrasonographie (s-c/a 6832)

- Examens 3

- Interventions 4

Mammographie (s-c/a 6833)

- Examens 5

- Interventions 6

Tomodensitométrie (s-c/a 6834)

- Examens 7
- i ions d'images p 8
- Interventions 9

Résonance magnétique (s-c/a 6835)

- Examens 10

d'images p 11

- Interventions 12

Angioradiologie (s-c/a 6836)
(excluant cardiaque)

- Examens 13
- i d'images p 14
- Interventions 15
Lithotripsie (s-c/a 6837) 16
Neuro-Angio-Radiologie (s-c/a 6838)

- Examens 17
- i d'images p 18
- Interventions 19
Total (L.1aL.19) 20

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la gouvernance
du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).

(2) Correspond aux unités de la ligne 26 (ventes de services) de la page 650 au AS-471.

(3) Correspond aux unités techniques qui ne peuvent étre liées a un quelconque statut d'usager.

http://g75 .rtss.msss.rtss.qc.ca/G74PrintFormulaire.asp?NoDoc=4785&NoEtabl=5123400... 2019-06-27
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 11-2 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES TECHNIQUES PROVINCIALES (UTP) EFFECTUEES SELON LE STATUT DE L'USAGER IMAGERIE MEDICALE (C/A 6830) (SUITE)

1 2 3 4 5 6 7
Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o
Nombre d'UTP s | Draence | autres | enregrstrés|venaus (2)|Autes @ c 1 c.6)
Radiologie générale (s-c/a 6831)
- Examens 1
— Interventions 2
Ultrasonographie (s-c/a 6832)
- Examens 3
- Interventions 4
Mammographie (s-c/a 6833)
- Examens 5
- Interventions 6
Tomodensitométrie (s-c/a 6834)
- Examens 7
- i ions d'images p: 8
- Interventions 9
Résonance magnétique (s-c/a 6835)
- Examens 10
- i i d'images p 11
- Interventions 12
Angioradiologie (s-c/a 6836)
(excluant cardiaque)
- Examens 13
- i d'images p 14
- Interventions 15
Lithotripsie (s-c/a 6837) 16
Neuro-Angio-Radiologie (s-c/a 6838)
- Examens 17
- i d'images p 18
- Interventions 19
Total (L.1aL.19) 20

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la gouvernance
du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).

(2) Correspond aux unités de la ligne 26 (ventes de services) de la page 650 au AS-471.

(3) Correspond aux unités techniques qui ne peuvent étre liées a un quelconque statut d'usager.

http://g75 .rtss.msss.rtss.qc.ca/G74PrintFormulaire.asp?NoDoc=4785&NoEtabl=5123400... 2019-06-27
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 11-3 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES TECHNIQUES PROVINCIALES (UTP) EFFECTUEES SELON LE STATUT DE L'USAGER IMAGERIE MEDICALE (C/A 6830) (SUITE)

1 2 3 4 5 6 7
Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o
Nombre d'UTP s | Draence | autres | enregrstrés|venaus (2)|Autes @ c 1 c.6)
Radiologie générale (s-c/a 6831)
- Examens 1
— Interventions 2
Ultrasonographie (s-c/a 6832)
- Examens 3
- Interventions 4
Mammographie (s-c/a 6833)
- Examens 5
- Interventions 6
Tomodensitométrie (s-c/a 6834)
- Examens 7
- i ions d'images p: 8
- Interventions 9
Résonance magnétique (s-c/a 6835)
- Examens 10
- i i d'images p 11
- Interventions 12
Angioradiologie (s-c/a 6836)
(excluant cardiaque)
- Examens 13
- i d'images p 14
- Interventions 15
Lithotripsie (s-c/a 6837) 16
Neuro-Angio-Radiologie (s-c/a 6838)
- Examens 17
- i d'images p 18
- Interventions 19
Total (L.1aL.19) 20

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la gouvernance
du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).

(2) Correspond aux unités de la ligne 26 (ventes de services) de la page 650 au AS-471.

(3) Correspond aux unités techniques qui ne peuvent étre liées a un quelconque statut d'usager.

http://g75 .rtss.msss.rtss.qc.ca/G74PrintFormulaire.asp?NoDoc=4785&NoEtabl=5123400... 2019-06-27
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 11-4 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES TECHNIQUES PROVINCIALES (UTP) EFFECTUEES SELON LE STATUT DE L'USAGER IMAGERIE MEDICALE (C/A 6830) (SUITE)

1 2 3 4 5 6 7
Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o
Nombre d'UTP s | Draence | autres | enregrstrés|venaus (2)|Autes @ c 1 c.6)
Radiologie générale (s-c/a 6831)
- Examens 1
— Interventions 2
Ultrasonographie (s-c/a 6832)
- Examens 3
- Interventions 4
Mammographie (s-c/a 6833)
- Examens 5
- Interventions 6
Tomodensitométrie (s-c/a 6834)
- Examens 7
- i ions d'images p: 8
- Interventions 9
Résonance magnétique (s-c/a 6835)
- Examens 10
- i i d'images p 11
- Interventions 12
Angioradiologie (s-c/a 6836)
(excluant cardiaque)
- Examens 13
- i d'images p 14
- Interventions 15
Lithotripsie (s-c/a 6837) 16
Neuro-Angio-Radiologie (s-c/a 6838)
- Examens 17
- i d'images p 18
- Interventions 19
Total (L.1aL.19) 20

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la gouvernance
du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).

(2) Correspond aux unités de la ligne 26 (ventes de services) de la page 650 au AS-471.

(3) Correspond aux unités techniques qui ne peuvent étre liées a un quelconque statut d'usager.

http://g75 .rtss.msss.rtss.qc.ca/G74PrintFormulaire.asp?NoDoc=4785&NoEtabl=5123400... 2019-06-27
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 11-5 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES TECHNIQUES PROVINCIALES (UTP) EFFECTUEES SELON LE STATUT DE L'USAGER IMAGERIE MEDICALE (C/A 6830) (SUITE)

1 2 3 4 5 6 7
Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o
Nombre d'UTP s | Draence | autres | enregrstrés|venaus (2)|Autes @ c 1 c.6)
Radiologie générale (s-c/a 6831)
- Examens 1
— Interventions 2
Ultrasonographie (s-c/a 6832)
- Examens 3
- Interventions 4
Mammographie (s-c/a 6833)
- Examens 5
- Interventions 6
Tomodensitométrie (s-c/a 6834)
- Examens 7
- i ions d'images p: 8
- Interventions 9
Résonance magnétique (s-c/a 6835)
- Examens 10
- i i d'images p 11
- Interventions 12
Angioradiologie (s-c/a 6836)
(excluant cardiaque)
- Examens 13
- i d'images p 14
- Interventions 15
Lithotripsie (s-c/a 6837) 16
Neuro-Angio-Radiologie (s-c/a 6838)
- Examens 17
- i d'images p 18
- Interventions 19
Total (L.1aL.19) 20

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la gouvernance
du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).

(2) Correspond aux unités de la ligne 26 (ventes de services) de la page 650 au AS-471.

(3) Correspond aux unités techniques qui ne peuvent étre liées a un quelconque statut d'usager.

http://g75 .rtss.msss.rtss.qc.ca/G74PrintFormulaire.asp?NoDoc=4785&NoEtabl=5123400... 2019-06-27
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 11-6 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES TECHNIQUES PROVINCIALES (UTP) EFFECTUEES SELON LE STATUT DE L'USAGER IMAGERIE MEDICALE (C/A 6830) (SUITE)

1 2 3 4 5 6 7
Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o
Nombre d'UTP s | Draence | autres | enregrstrés|venaus (2)|Autes @ c 1 c.6)
Radiologie générale (s-c/a 6831)
- Examens 1
— Interventions 2
Ultrasonographie (s-c/a 6832)
- Examens 3
- Interventions 4
Mammographie (s-c/a 6833)
- Examens 5
- Interventions 6
Tomodensitométrie (s-c/a 6834)
- Examens 7
- i ions d'images p: 8
- Interventions 9
Résonance magnétique (s-c/a 6835)
- Examens 10
- i i d'images p 11
- Interventions 12
Angioradiologie (s-c/a 6836)
(excluant cardiaque)
- Examens 13
- i d'images p 14
- Interventions 15
Lithotripsie (s-c/a 6837) 16
Neuro-Angio-Radiologie (s-c/a 6838)
- Examens 17
- i d'images p 18
- Interventions 19
Total (L.1aL.19) 20

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la gouvernance
du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).

(2) Correspond aux unités de la ligne 26 (ventes de services) de la page 650 au AS-471.

(3) Correspond aux unités techniques qui ne peuvent étre liées a un quelconque statut d'usager.

http://g75 .rtss.msss.rtss.qc.ca/G74PrintFormulaire.asp?NoDoc=4785&NoEtabl=5123400... 2019-06-27
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 11-7 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES TECHNIQUES PROVINCIALES (UTP) EFFECTUEES SELON LE STATUT DE L'USAGER IMAGERIE MEDICALE (C/A 6830) (SUITE)

1 2 3 4 5 6 7
Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o
Nombre d'UTP s | Draence | autres | enregrstrés|venaus (2)|Autes @ c 1 c.6)
Radiologie générale (s-c/a 6831)
- Examens 1
— Interventions 2
Ultrasonographie (s-c/a 6832)
- Examens 3
- Interventions 4
Mammographie (s-c/a 6833)
- Examens 5
- Interventions 6
Tomodensitométrie (s-c/a 6834)
- Examens 7
- i ions d'images p: 8
- Interventions 9
Résonance magnétique (s-c/a 6835)
- Examens 10
- i i d'images p 11
- Interventions 12
Angioradiologie (s-c/a 6836)
(excluant cardiaque)
- Examens 13
- i d'images p 14
- Interventions 15
Lithotripsie (s-c/a 6837) 16
Neuro-Angio-Radiologie (s-c/a 6838)
- Examens 17
- i d'images p 18
- Interventions 19
Total (L.1aL.19) 20

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la gouvernance
du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).

(2) Correspond aux unités de la ligne 26 (ventes de services) de la page 650 au AS-471.

(3) Correspond aux unités techniques qui ne peuvent étre liées a un quelconque statut d'usager.

http://g75 .rtss.msss.rtss.qc.ca/G74PrintFormulaire.asp?NoDoc=4785&NoEtabl=5123400... 2019-06-27
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 11-8 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES TECHNIQUES PROVINCIALES (UTP) EFFECTUEES SELON LE STATUT DE L'USAGER IMAGERIE MEDICALE (C/A 6830) (SUITE)

1 2 3 4 5 6 7
Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o
Nombre d'UTP s | Draence | autres | enregrstrés|venaus (2)|Autes @ c 1 c.6)
Radiologie générale (s-c/a 6831)
- Examens 1
— Interventions 2
Ultrasonographie (s-c/a 6832)
- Examens 3
- Interventions 4
Mammographie (s-c/a 6833)
- Examens 5
- Interventions 6
Tomodensitométrie (s-c/a 6834)
- Examens 7
- i ions d'images p: 8
- Interventions 9
Résonance magnétique (s-c/a 6835)
- Examens 10
- i i d'images p 11
- Interventions 12
Angioradiologie (s-c/a 6836)
(excluant cardiaque)
- Examens 13
- i d'images p 14
- Interventions 15
Lithotripsie (s-c/a 6837) 16
Neuro-Angio-Radiologie (s-c/a 6838)
- Examens 17
- i d'images p 18
- Interventions 19
Total (L.1aL.19) 20

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la gouvernance
du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).

(2) Correspond aux unités de la ligne 26 (ventes de services) de la page 650 au AS-471.

(3) Correspond aux unités techniques qui ne peuvent étre liées a un quelconque statut d'usager.

http://g75 .rtss.msss.rtss.qc.ca/G74PrintFormulaire.asp?NoDoc=4785&NoEtabl=5123400... 2019-06-27
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 11-9 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES TECHNIQUES PROVINCIALES (UTP) EFFECTUEES SELON LE STATUT DE L'USAGER IMAGERIE MEDICALE (C/A 6830) (SUITE)

1 2 3 4 5 6 7
Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o
Nombre d'UTP s | Draence | autres | enregrstrés|venaus (2)|Autes @ c 1 c.6)
Radiologie générale (s-c/a 6831)
- Examens 1
— Interventions 2
Ultrasonographie (s-c/a 6832)
- Examens 3
- Interventions 4
Mammographie (s-c/a 6833)
- Examens 5
- Interventions 6
Tomodensitométrie (s-c/a 6834)
- Examens 7
- i ions d'images p: 8
- Interventions 9
Résonance magnétique (s-c/a 6835)
- Examens 10
- i i d'images p 11
- Interventions 12
Angioradiologie (s-c/a 6836)
(excluant cardiaque)
- Examens 13
- i d'images p 14
- Interventions 15
Lithotripsie (s-c/a 6837) 16
Neuro-Angio-Radiologie (s-c/a 6838)
- Examens 17
- i d'images p 18
- Interventions 19
Total (L.1aL.19) 20

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la gouvernance
du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).

(2) Correspond aux unités de la ligne 26 (ventes de services) de la page 650 au AS-471.

(3) Correspond aux unités techniques qui ne peuvent étre liées a un quelconque statut d'usager.

http://g75 .rtss.msss.rtss.qc.ca/G74PrintFormulaire.asp?NoDoc=4785&NoEtabl=5123400... 2019-06-27
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 11-10 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES TECHNIQUES PROVINCIALES (UTP) EFFECTUEES SELON LE STATUT DE L'USAGER IMAGERIE MEDICALE (C/A 6830) (SUITE)

1 2 3 4 5 6 7
Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1) o
Nombre d'UTP s | Draence | autres | enregrstrés|venaus (2)|Autes @ c 1 c.6)
Radiologie générale (s-c/a 6831)
- Examens 1
— Interventions 2
Ultrasonographie (s-c/a 6832)
- Examens 3
- Interventions 4
Mammographie (s-c/a 6833)
- Examens 5
- Interventions 6
Tomodensitométrie (s-c/a 6834)
- Examens 7
- i ions d'images p: 8
- Interventions 9
Résonance magnétique (s-c/a 6835)
- Examens 10
- i i d'images p 11
- Interventions 12
Angioradiologie (s-c/a 6836)
(excluant cardiaque)
- Examens 13
- i d'images p 14
- Interventions 15
Lithotripsie (s-c/a 6837) 16
Neuro-Angio-Radiologie (s-c/a 6838)
- Examens 17
- i d'images p 18
- Interventions 19
Total (L.1aL.19) 20

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la gouvernance
du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).

(2) Correspond aux unités de la ligne 26 (ventes de services) de la page 650 au AS-471.

(3) Correspond aux unités techniques qui ne peuvent étre liées a un quelconque statut d'usager.

http://g75 .rtss.msss.rtss.qc.ca/G74PrintFormulaire.asp?NoDoc=4785&NoEtabl=5123400... 2019-06-27
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 12 - REPARTITION D'UNITES DE MESURE DE DIVERS CENTRES D'ACTIVITES SELON LE STATUT DE L'USAGER

1 2 3 4 5 6

Usagers Usagers
inscrits et inscrits et Usagers
Usagers enregistrés enregistrés inscrits et Total

admis ilité ilité enregistrés (c.1ac.a)
de paiement de paiement |Services vendus

MSSS Autres

Centre d'activités

L'urgence (c/a 6240)

(Nbre de visites)

Nutrition parentérale totale a domicile
(c/a 6250)

(Nbre de jours-trai )

1 XXXX

Consultations externes
(s-c/a 6302, 6303, 6307 et 6309) 3
(Nbre de visites)

Services deuxiéme et troisiéme ligne
en santé mentale (c/a 6330) 4
(Nbre d'usagers)

Services dentaires curatifs (c/a 6550)
(Nbre d'usagers)

Endoscopie (c/a 6770)
(Nbre d'examens)

Services externes d'onco-hémato
(s-c/a 7061) 7
(Nbre de visites)

Procédures d'aphérése (s-c/a 7064)
(Nbre de procédures)

Chambre hyperbare (c/a 6650)
(Nbre de traitements)

Usagers Usagers
inscrits et inscrits et Usagers
enregistrés enregistrés inscrits et Total
Responsabilités| Responsabilités enregistrés |(C.1 a4 C.5)
de pai de pai Services
MSSs Autres

Usagers Usagers
Centre d'activités admis admis
Hospitalisés Hébergés

Inhalothérapie, autre qu'a domicile
(s-c/a 6352) 10
(Nre d'UTP)

Audiologie (s-c/a 6861)
(Nbre de jours-traitements)
Orthophonie (s-c/a 6862)
(Nbre de jours-trai
Physiothérapie (c/a 6870)
(Nbre de jours-traitements)
Ergothérapie (c/a 6880)
(Nbre de jours-traitements)

13 1341 1341

14 77 77

Nutrition clinique (s-c/a 7553)

(Nbre d'usagers) 15 63 63

http://g75 rtss.msss.rtss.qc.ca/G74PrintFormulaire.asp?NoDoc=4785&NoEtabl=5123400... 2019-06-27



Impression

Détails du formulaire

Nom :
Etablissement :
Année :

Région :

Détails de la transmission

Transmis le :

2019-06-27

4785 - AS-478 (2018-2019)
5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE
2018-2019
22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Page 45 sur 99

Transmis
Installation

PAGE 12-1 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES DE MESURE DE DIVERS CENTRES D'ACTIVITES SELON LE STATUT DE L'USAGER

1 2 3 4 5 6
Usagers Usagers
inscrits et inscrits et Usagers
Code de I'établissement fusionné, Usagers| enregistrés enregistrés inscrits et Total
non fusionné ou non visé par la Loi (1)| admis ilité ilité enregistrés |(C.2a C.5)
de paiement de paiement |[Services vendus
MSSS Autres
Endoscopie (c/a 6770)

(Nbre d'examens)
1 5123-4003 XXXX XXXX
2 XXXX XXXX
3 XXXX XXXX
4 XXXX XXXX
5 XXXX XXXX
6 XXXX XXXX
7 XXXX XXXX
8 XXXX XXXX
9 XXXX XXXX
10 XXXX XXXX

11 Total (L.1 et L.10)

Services externes d'onco-hémato
(s-c/a 7061) (Nbre de visites)

12 5123-4003| XXXX XXXX
13 XXXX XXXX
14 XXXX XXXX
15 XXXX XXXX
16 XXXX XXXX
17 XXXX XXXX
18 XXXX XXXX
19 XXXX XXXX
20 XXXX XXXX
21 XXXX XXXX

22 Total (L.12 et L.21)

Chambre hyperbare (c/a 6650)
(Nbre de traitements)

23 5123-4003 XXXX XXXX
24 XXXX XXXX
25 XXXX XXXX
26 XXXX XXXX
27 XXXX XXXX
28 XXXX XXXX
29 XXXX XXXX
30 XXXX XXXX
31 XXXX XXXX
32 XXXX XXXX

33 Total (L.23 et L.32)

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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PAGE 12-2 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES DE MESURE DE DIVERS CENTRES D'ACTIVITES SELON LE STATUT DE L'USAGER (SUITE)

1 2 3 4 5 6 7
Usagers Usagers
Code de I'établissement fusionné, Uas:rg“?;s U::ﬂﬁ;s el::::itsstreéts e;:::;li:stzs ir:jsscar?tir:t Total
non fusionné ou non visé par la Loi (1) hospitalisés |hébergés, sabili é sabili é en_registrés (Cc.2ac.6)
de paiement de paiement |Services vendus
MSSS Autres
Inhalothérapie autre qu'a domicile

(s-c/a 6352) (Nbre d'UTP)
1 5123-4003 XXXX XXXX
2 XXXX XXXX
3 XXXX XXXX
4 XXXX XXXX
5 XXXX XXXX
6 XXXX XXXX
7 XXXX XXXX
8 XXXX XXXX
9 XXXX XXXX
10 XXXX XXXX
11 Total (L.1 et L.10)

Audiologie (s-c/a 6861)

(Nbre de jours-traitements)
12 5123-4003| XXXX XXXX
13 XXXX XXXX
14 XXXX XXXX
15 XXXX XXXX
16 XXXX XXXX
17 XXXX XXXX
18 XXXX XXXX
19 XXXX XXXX
20 XXXX XXXX
21 XXXX XXXX
22 Total (L.12 et L.21)

Orthophonie (s-c/a 6862)

(Nbre de jours-traitements)
23 5123-4003 XXXX XXXX
24 XXXX XXXX
25 XXXX XXXX
26 XXXX XXXX
27 XXXX XXXX
28 XXXX XXXX
29 XXXX XXXX
30 XXXX XXXX
31 XXXX XXXX
32 XXXX XXXX
33 Total (L.23 et L.32)

Physiothérapie (c/a 6870)

(Nbre de jours-traitements)
34 5123-4003) 1341 XXXX XXXX
35 XXXX XXXX
36 XXXX XXXX
37 XXXX XXXX
38 XXXX XXXX
39 XXXX XXXX
40 XXXX XXXX
41 XXXX XXXX
42 XXXX XXXX
43 XXXX XXXX
44 Total (L.34 et L.43) 1341 1341

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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PAGE 12-3 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES DE MESURE DE DIVERS CENTRES D'ACTIVITES SELON LE STATUT DE L'USAGER (SUITE)

1 2 3 4 5 6 7
Usagers Usagers
Code de I'établissement fusionné, Uas:rg“?;s U::ﬂﬁ;s el::::itsstreéts e;:::;li:stzs ir:jsscar?tir:t Total
non fusionné ou non visé par la Loi (1) hospitalisés |hébergés, sabili é sabili é en_registrés (Cc.2ac.6)
de paiement de paiement |Services vendus
MSSS Autres
Ergothérapie (c/a 6880)
(Nbre de jours-traitements)
1 5123-4003 77 XXXX XXXX
2 XXXX XXXX
3 XXXX XXXX
4 XXXX XXXX
5 XXXX XXXX
6 XXXX XXXX
7 XXXX XXXX
8 XXXX XXXX
9 XXXX XXXX
10 XXXX XXXX
11 Total (L.1 et L.10) 77 77
Nutrition clinique (s-c/a 7553)
(Nbre d'usagers)
12 5123-4003| 63 XXXX XXXX
13 XXXX XXXX
14 XXXX XXXX
15 XXXX XXXX
16 XXXX XXXX
17 XXXX XXXX
18 XXXX XXXX
19 XXXX XXXX
20 XXXX XXXX
21 XXXX XXXX
22 Total (L.12 et L.21) 63 63

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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PAGE 12-4 - SERVICES D'ONCOLOGIE ET D'HEMATOLOGIE (C/A 7060)

1 2 3 4 5 6

7

8 9

Répartition par type de visite (1)
(s-c/a 7061)

. Suivi médical Suivi médical
Consultation

Visite a des

Total

pendant la Suivi médical C ion la

médicale ou Traitement période active aprés la fin médicale et période active

suivi médical sur place

pr
du service

avant le premier

de traitements et des tr de tr et

et

Pt sanguin des visites
9 déclarées en A

sans trai tr le méme jour tr

traitement N 2 a N
ce jour-la le méme jour

sans trai
ce jour-la

ce jour-1a (c1acs)

Nombre (unité de mesure A)

Répartition des visites selon le
traitement (2) et la durée
(s-c/a 7061)

Traitements | Traitements de
A de greffe de |désensibilisation| Autres activités

) P moelle ala thérapeutiques
(GMO) imi érapie

Trai de | Traif de | Trail de

intrapéri

Urgence
oncologique

Total
(c.1ac.7)

Courte durée (? de 2 heures)

XXXX

XXXX

Moyenne durée (entre 2 et 4 heures)

XXXX

XXXX

Longue durée (? de 4 heures)

XXXX

XXXX

Total (L.2 4 L.4)

ulalw|Nn

Détail des autres soins
réalisés lors d'une visite
aux services externes
(s-c/a 7061)

Lors d'une visite
pour autres Lors d'une visite
activités pour urgence Total
thér i i (C.1ac.3)
seulement (L.5,C.7)
(L.5, C.6)

Lors d'une visite
de traitements
(L.5, C.1aC.5)
peu importe
la durée

A ration d'i

Assistance a la biopsie de moelle

Entretien (avec ou sans pansement)
ou surveillance d'un
cathéter veineux central (CVC)

Hydratation par voie intraveineuse

Injection sous-cutanée(3),
intramusculaire(3), intrathécale(3)
ou intraveineuse

Pansement
sauf lors de I'entretien d'un CVC

Phlébotomie thérapeutique
(ou saignée)

Assistance a la ponction d'ascite

Assistance a la ponction pleurale

Prélévement sanguin par
cathéter central

15

Administration de produits sanguins
réalisée au service

16

Biopsie cutanée et test de Schirmer
dans le cas de GMO

17

Accompagnement des usagers
atteints de cancer par l'infirmiére
pivot en oncologie (s-c/a 7062)

Appels

téléphoniques Rencontres

Nombre

18

(1) Afin d'alléger le tableau, un traitement, une autre activité ou des soins d'urgence sont désignés par le terme « traitement ».
(2) Afin d'alléger le tableau, un traitement, une autre activité thérapeutique ou des soins d'urgence sont désignés par le terme « traitement ».
(3) Incluant I'administration de médicaments antinéoplasiques par les voies s/c, i/m et i/t qui améne le relevé d'une visite pour une autre activité thérapeutique.
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PAGE 13 - BLOC OPERATOIRE (C/A 6260) / ENDOSCOPIE (C/A 6770) / CONSULTATIONS EXTERNES (C/A 6300)

1 2 3 4
A " Nombre Nbre d'heures
Bloc opératoire (c/a 6260) d'usagers présence de I'usager (1)
Admis 1
Inscrits en chirurgie d'un jour
- Responsabilité MSSS 2
- Autres r ilités de 3
Inscrits (autres)
- Responsabilité MSSS 4
- Autres r ilités de 5
Fournis a d'autres établissements 6
Total (L.1 a L.6) 7
A " Nombre de
Bloc opératoire au 31 mars salles utilisées
Nombre de salles d'opération
au bloc opératoire (c/a 6260) 8
(comprend les salles d'urgence)
Nombre de salles dédiées a I'endoscopie 9
au bloc opératoire (c/a 6770)
Nombre de salles dédiées a I'obstétrique 10
au bloc opératoire (s-c/a 6363)
Nombre d'examens endoscopiques E(r:;gsg;;::)s Consultations Total
par voies naturelles externes Ailleurs (2) A
(avec ou sans biopsie) (dansl dels salles (c/a 6300) (C1ac.s3)
dédiées)
Bronchoscopie 11
Laryngoscopie et autres endoscopies 12
des voies respiratoires
Gastroscopie 13
Autres endoscopies 14
des voies digestives supérieures
Coloscopie 15
Pr y
r et autres i 16
des voies digestives inférieures
Cytoscopie 17
Urétroscopie 18

Autres endoscopies des voies urinaires |19

Colposcopie 20
Hystéroscopie 21
Autres ies gy 22
Endoscopie des voies biliaires 23
Pa ncréato.g raphie rétrograde 24
endoscopique (PRE)
Autres (préciser) (3) 25
26
Total (L.11 a L.26) 27

(1) Arrondir a I'unité prés (ex. : 61,50 heures = 62 / 61,31 heures = 61).

(2) Ailleurs que dans des salles dédiées et des consultations externes mais a l'intérieur de I'établissement (ex. : bloc opératoire).

(3) Utiliser une des modalités prévues a GESTRED pour préciser "Autres" si I'espace est insuffisant sur cette page.
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PAGE 13-1 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DU NOMBRE D'HEURES-P E DES L
1 2 3 4 5 6 7 8
Usagers | Usagers Autres Autres
inscrits inscrits usagers | usagers | . ..o
Code de I'établissement Usagers en CDJ en CDJ inscrits inscrits d'autres Total
fusionné, non fusionné adglis Autres Autres établis- |(C.2 4 C.7)
ou non visé par la Loi (1) bilité de (r bilité de |r sements : :
paiement | bilités de | paiement | bilités de
MSss paiement MsSss paiement
Bloc opératoire (c/a 6260)
Nbre d'heures-présence (2)
de l'usager
1 5123-4003 XXXX XXXX
2 XXXX XXXX
3 XXXX XXXX
4 XXXX XXXX
5 XXXX XXXX
6 XXXX XXXX
7 XXXX XXXX
8 XXXX XXXX
9 XXXX XXXX
10 XXXX XXXX
11 TOTAL (L.1 aL.10)

SELON LEUR STATUT BLOC OPERATOIRE (C/A 6260)

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).

(2) Arrondir a I'unité prés (ex. : 61,50 heures = 62 / 61,31 heures = 61).
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PAGE 14 - CONSULTATIONS EXTERNES SPECIALISEES (S-C/A 6302) / UNITE DE RETRAITEMENT DES DISPOSITIFS MEDICAUX (S-C/A 6322)

1 2 3 4 5
Nbre de visites|Nbre de visites
é é é r Usagers Usagers
admis externes

Anesthésiologie 1
Biochimie médicale 2
Cardiologie (adulte ou pédiatrique) 3
Chirurgie cardiaque 4
Chirurgie générale 5
Chirurgie orthopédique 6
Chirurgie plastique 7
Dermatologie 8
Endocrinologie et métabolisme 9
Gastroentérologie 10
Génétique médicale 11
Gériatrie 12
Gynécologie 13
Hématologie/oncologie 14
Immunologie clinique et allergie 15
Médecine d'urgence - suivi de I'urgence (1)|16
Médecine interne 17

physique et ré ion 18
L i et inf 19
Néphrologie 20
Neurochirurgie 21
Neurologie 22|
Obstétrique 23
Ophtalmologie 24
Oto-_rhino-l.aryngologie et chirurgie 25
cervico-faciale
Pédiatrie 26
Pneumologie 27|
Rhumatologie 28|
Urologie 29|
Total (L.1 a L.29) 30|
médicaux stériisés Tpapier | Plateaux  |contenants| o el Total
(missions CLSC-CH) plastique
Nombre d'ensachages 31
Coefficients de pondération 0,1 1 1 0,5 XXXX
Nombre d'ensachages pondérés 32|
Cycle de désinfection/pasteurisation 33 XXXX XXXX XXXX XXXX
Désinfection en endoscopie 34 XXXX XXXX XXXX XXXX
Total (L.32 a L.34) 35| XXXX XXXX XXXX XXXX

(1) Ailleurs qu'a I'urgence
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PAGE 15 - SANTE MENTALE - DETAILS SUR LES SERVICES SURSPECIALISES DE TROISIEME LIGNE ET LES SERVICES DANS LA COMMUNAUTE

1

2

3

Domaines retenus en services
surspécialisés de troisiéme ligne

Dispensé (1)

Troubles anxieux et dépressifs

Psychiatrie légale

N

Troubles psychotiques

- Premiéres psychoses

- Troubles psychotiques réfractaires

Troubles alimentaires

Troubles de la conduite sexuelle

Les troubles de la personnalité

Nlo[u][sa|w

Activités par les professionnels répondants
aux services de premiére ligne

Jeunes

Total
(C.1acC.2)

Heures travaillées a cette activité selon I'entente et déclarées
au c/a 6330 par les services spécialisés

Heures travaillées a cette activité selon I'entente et déclarées
au c/a 5930 par les équipes de premiére ligne en santé mentale

REPARTITION DES SALAIRES DU PERSONNEL TEMPS REGULIER

ET DE LA MAIN-D'GEUVRE INDEPENDANTE ENTRE LES JEUNES ET LES ADULTES

Services ires de santé
en premiére ligne (c/a 5930)

Jeunes

Total
(C.1acC.2)

Heures travaillées (2)

10

Usagers différents

11

(1) Inscrire le chiffre 1 aux lignes appropriées pour les services surspécialisés aux usagers au cours de I'exercice.
Si un service est dispensé dans plus d'une installation, inscrire également le chiffre 1 a la ligne appropriée et non 2 ou 3 etc.
(2) Ce nombre est I'addition des heures travaillées du personnel - temps régulier déclarées a la p. 650 (AS-471), L. 02, C. 03 et

de la main-d'ceuvre indépendante a la L. 05, C. 03.
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PAGE 16 - INHALOTHERAPIE AUTRES QUE SAD (S-C/A 6352)

1
Nombre d'unités
Répartition selon les catégories ;:?;:i:icqi:;fs
(UTP)

0100 - Aérosolthérapie 1
0200 - Sécrétions bronchiques 2
0300 - Techniques respiratoires 3
0400 - Réé ion — i 4
0500 - Oxygé érapie et idification 5
0600 - Support ventilatoire 6
0700 - Evaluation et surveillance respiratoire 7
0800 - Drainage pleural 8
0900 - Réanimation cardiorespiratoire 9
1000 - Contrdle et soin des voies aériennes 10
1100 - Support thérapeutique 11
1200 - Ponctions 12
1300 - Cessation tabagique 13
1400 - Autres (limité aux codes prévus) 14

15 XXXX

16 XXXX
Total (L.1aL.16) 17
Inhalothérapie autres que SAD (s-c/a 6352) Nombre
Unités techniques achetées en inhalothérapie 18
Heures travaillées du personnel de production d'unités techniques (1)|19
Unités techniques en inhalothérapie réalisées a I'unité de I'urgence 20
Inhalothérapie autres que SAD (s-c/a 6352) Nombre d'UTP
Ajout aux valeurs unitaires 21

(1) Le nombre d'heures travaillées correspond au nombre d'heures a la p. 650 (AS-471),
lignes 2, 3 et 5, col. 3 du s-c/a 6352 excluant les heures qui ont rapport au personnel

non dispensateur de services directs aux usagers (ex. : secrétariat, etc.).
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 16-1 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES UNITES TECHNIQUES REALISEES A L'URGENCE INHALOTHERAPIE AUTRES QUE SAD (S-C/A 6352)

1 2
Code de I'établissement fusionné, Nbre d'unités techniques
non fusionné ou non visé par la Loi (1) réalisées a I'urgence

Inhalothérapie autres que SAD (s-c/a 6352)
1 5123-4003
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11 TOTAL (L.1 a L.10)

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de
la Loi modifiant I'organisation et la gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux
notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
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Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 17 - REPARTITION DES USAGERS ET DES INTERVENTIONS SELON LE DOMAINE D'INTERVENTION ET SELON LE STATUT DES USAGERS PSYCHOLOGIE (C/A 6564)

1 2 3 4 5

Total des Total des
Usagers| interventions usagers
externes|par domaine (1) différents
(C.1acC.3) par domaine (2)

Usagers Usagers
Domaine d'intervention admis admis
hospitalisés |hébergés

Neuropsychologie

- Nombre d’usagers 1 XXXX

- Nombre d’interventions 2 XXXX
Psy ie en milieu mé

- Nombre d’usagers 3 XXXX

— Nombre d’interventions 4 XXXX

y ie en santé
- Nombre d’usagers 5 XXXX
- Nombre d’interventions 6 XXXX

Pédopsychologie

- Nombre d’usagers 7 XXXX XXXX

— Nombre d’interventions 8 XXXX XXXX

Géronto-psychologie

- Nombre d’usagers 9 XXXX

- Nombre d’interventions 10 XXXX

Autres domaines

- Nombre d’usagers 11 XXXX

- Nombre d’interventions 12 XXXX
Total des usagers
(L.1+L3+L5+L7+L9+L.11)
Total des interventions
(L.2+L4+L.6+L.8+L.10 +L.12)

13 XXXX

14 XXXX

(1) Concordances : Seules les interventions vont concorder avec I'unité de mesure du s-c/a.
(2) Total des usagers ayant regu au moins une intervention au cours de |'exercice dans le domaine présenté, et ce, quels que soient leurs statuts.
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PAGE 17-1 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES INTERVENTIONS SELON LE DOMAINE D'INTERVENTION ET SELON LE STATUT DES USAGERS, PSYCHOLOGIE (C/A 6564)

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Cod_e de’I'étainsst_emer!t Usaggrs Usaggrs Usagers in'.:reortvaeln(::?:ns Cod_e dell'établiss(_emenlt Usaggrs Usaggrs Usagers in;‘:':lae:r::?:ns
fusionné, non fusionné admis admis fusionné, non fusionné admis admis "
ou non visé par la Loi (1) |hospitalisés|hébergés externes|par dorrlalne (2) ou non visé par la Loi (1) italisés |hébergés externes) par don{alne (2)
(C.2 a C.4) (C.7 a C.9)
Neuropsychologie Pédopsychologie

Nbre d'interventions Nbre d'interventions
1 5123-4003 5123-4003 XXXX
2 XXXX
3 XXXX
4 XXXX
5 XXXX
6 XXXX
7 XXXX
8 XXXX
9 XXXX
10 XXXX
11 Total (L.1 a L.10) Total (L.1 4 L.10) XXXX

F;:."F':f:g:’ei:arl' Géronto-psychologie

Nbre d'interventions Nbre d'interventions
12 5123-4003 5123-4003
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22|  Total (L.12aL.21) Total (L.12 3 L.21)

Nbre d'interventions Nbre d'interventions
23 5123-4003 5123-4003
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33| Total (L.23 3 L.32) Total (L.23 a L.32)
34| Sous-total (C.2 a C.5)
35| Sous-total (C.7 a C.10)
36| TOTAL (L.34 et L.35)

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation de la gouvernance du
réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
(2) Concordances : Seules les interventions vont concorder avec I'unité de mesure du s-c/a.
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PAGE 18 - REPARTITION DES USAGERS PAR STATUT / PAR CATEGORIES DE CLIENTELE / PAR PROGRAMMES DE SERVICES SERVICES SOCIAUX (S-C/A 6565)

1 2 3 4
Nombre Nombre
Services sociaux (s-c/a 6565) d'usagers |d'usagers| r:lombre Total
Catégories de clientéle admis admis de)‘(jts:rgrg-ss (C.1ac.3)
hospitalisés | hébergés
Santé physique (0 - 17 ans) 1
Santé physique (Adultes) 2
Santé physique (65 ans et plus) 3
Planification des naissances 4
Sous-total (L.1 a L.4) 5
Santé mentale (0 - 15 ans) 6
Santé mentale (16 - 17 ans) 7
Santé mentale (Adultes) 8
Santé mentale (65 ans et plus) 9
Sous-total (L.6 a L.9) 10
Déficience intellectuelle et TSA (0 - 15 ans) 11
Déficience intellectuelle et TSA (16 - 17 ans) 12
Déficience i | lle et TSA (Adultes) 13
Déficience intellectuelle et TSA (65 ans et plus)|14
Sous-total (L.11 a L.14) 15
Dépendance 16
Soutien a I'autonomie des personnes agées 17 40 40!
Déficience physique 18
Autres 19
Sous-total (L.16 a L.19) 20 40 40
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PAGE 18-1 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES USAGERS EN SANTE PHYSIQUE SELON L'AGE ET LEUR STATUT SERVICES SOCIAUX (S-C/A 6565)

1 2 3 4 5
) . . ) Nombre Nombre Nombre
Code de I'établissement fusionné, d'usagers |d'usagers| ., Total
non fusionné ou non visé par la Loi (1) admis admis de:::rgr:rss (C.2ac.4)
hospitalisés | hébergés
Services sociaux (s-c/a 6565)
Santé physique (0 - 17 ans)

1 5123-4003|
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11 Sous-total (L.1 a L.10)

Santé physique (Adultes)
12 5123-4003|
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22 Sous-total (L.12 3 L.21)

Santé physique (65 ans et plus)

23 5123-4003
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33 Sous-total (L.23 a L.32)
34 Planification des naissances
35 TOTAL (L11 + L.22 + L.33 + L.34)

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant |'entrée en vigueur de la Loi modifiant
I'organisation et la gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des

agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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PAGE 18-2 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES USAGERS EN SANTE MENTALE SELON L'AGE ET LEUR STATUT SERVICES SOCIAUX (S-C/A 6565)

1

2

3

4

5

Code de I'établissement fusionné,
non fusionné ou non visé par la Loi (1),

Nombre
d'usagers
admis
hospitalisés

Nombre
d'usagers
admis
hébergés

Nombre
d'usagers)
externes

Total
(C.2ac.4)

Services sociaux (s-c/a 6565)
Santé mentale (0 - 15 ans)

5123-4003

oo [N]olu[slw]n]~

=
o

=
[

Sous-total (L.1 a L.10)

Santé mentale (16 - 17 ans)

12

5123-4003

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

Sous-total (L.12 3 L.21)

Santé mentale (Adultes)

23

5123-4003

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

Sous-total (L.23 a L.32)

Santé mentale (65 ans et plus)

34

5123-4003

35

36

37

38

39

40

41

42

43

44

Sous-total (L.34 a L.43)

45

TOTAL (L11 + L.22 + L.33 + L.44)

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant
I'organisation et la gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I’abolition des

agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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PAGE 18-3 - REPARTITION DES USAGERS PAR STATUT ET PAR PROGRAMMES DE SERVICES SERVICE DE SOINS SPIRITUELS (C/A 6390)

1 2 3 4 5
Nombre Nombre Nombre
Service de soins spirituels (c/a 6390) d'usagers |d'usagers a4 Total
. A A usagers| A
Programmes de services admis admis externes (C.2ac.4)
hospitalisés| hébergés
1 Dépendance
2 |Soutien a I'autonomie des personnes agées 94 94
3 Déficience physique
4 Déficience intellectuelle et TSA
5 Santé mentale
6 Santé physique
7 Total (L.1 a L.6) 94 94
VENTILATION PAR ETABLISSEMENT
DES USAGERS DU PROGRAMME
SANTE PHYSIQUE SELON LEUR STATUT
Nombre Nombre Nombre
Code de I'établissement fusionné, d'usagers |d'usagers a4 Total
- 2 e " A A usagers| A
non fusionné ou non visé par la Loi (1) admis admis (C.2ac4)
e 2 . | externes
hospitalisés | hébergés
Service de soins spirituels (c/a 6390)
Santé physique
8 5123-4003
9
10
11
12
13
14
15
16
17
18 Total (L.8 a L.17)

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant |'entrée en vigueur de la Loi modifiant
I'organisation et la gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I’abolition des

agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
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Détails de la transmission
Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 19 - REPARTITION DES USAGERS SELON LA REGION ET NOMBRE DE GENERATEURS DIALYSE (C/A 6790)

1 2 3 4 5 6 7 8 9
. - Hémodialyse Dialyse
Nor'nbre'd'usagers ac!m_is Hé : ialy y semi-' ; " "_ ", hors_d'e Dialyse péritonéale |Dialyse péritonéale| péritonéale Un'ité mFbiIe Toljal
ou inscrits selon la région trad a I'unité (s-c/a 6795) (s-c/a 6795) (s-c/a 6795) |d'hémodialyse| (C.1aC.4
de résidence (au 31 mars) (s-c/a 6791) (s-c/a 6792) (s-c/a 6793)| de dialyse |Continue ire A isée Total (s-c/a 6796) |+ C.7 + C.8)
(s-c/a 6794) (C.5 et C.6)
01 - Bas-Saint-Laurent 1 XXXX
02 - Saguenay-Lac-Saint-Jean 2 XXXX
03 - Capitale-Nationale 3 XXXX
04 - Mauricie et Centre-du-Québec |4 XXXX
05 - Estrie 5 XXXX
06 - Montréal 6 XXXX
07 - Outaouais 7 XXXX
08 - Abitibi-Témiscamingue 8 XXXX
09 - Cote-Nord 9 XXXX
10 - Nord-du-Québec 10 XXXX
11 - ésie—iles-de-I 11 XXXX
12 - Chaudiéres-Appalaches 12 XXXX
13 - Laval 13 XXXX
14 - Lanaudiére 14 XXXX
15 - Laurentides 15 XXXX
16 - Montérégie 16 XXXX
17 - Nunavik 17 XXXX
18 - Terres-Cries-de-la-Baie-James | 18| XXXX
Sous-total (L.1 3 L.18) 19 XXXX
Hors Québec 20| XXXX
Total (L.19 et L.20) 21 XXXX
. . Hémodialyse
Nombre d'usagers selon la Hé nodialy v semi-' é aly hors de Dialyse Unjté mobile Total
voie d'ac’ces vasculaire utilisée tradit a I'u'mte péritonéale |d'hémodialyse (C.1acC.8)
(au 31 décembre) (s-c/a 6791) (s-c/a 6792) (s-c/a 6793) (sd-?:/dalasl;ssi) (s-c/a 6795)| (s-c/a 6796)
Fistule ou prothése interne 22| XXXX XXXX
Cathéter veineux central 23 XXXX XXXX
Total (L.22 et L.23) 24 XXXX XXXX
i Hé . Hémodialyse )

Nomare e genérateurs et e | Mermodisyee| | horede Wreiee i oo BRI

(s-c/a 6791) (s-c/a 6792) (s-c/a 6793) (ii/d;a;;sge;) (s-c/a 6795)| (s-c/a 6796) . -
- Disponibles aux traitements 25 XXXX XXXX XXXX XXXX
- Destinés a I'isolement 26 XXXX XXXX XXXX XXXX XXXX XXXX
- Gardés en réserve 27 XXXX XXXX XXXX XXXX XXXX
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PAGE 20 - DIALYSE (C/A 6790) (SUITE)

1 2 3 4 5 6 7 8 9
N . N Hémodialyse Dialyse N Dialyse
Nombre de traitements L J. ; y L . . A alyse Pl A . .
7 P ; y : ; y hors de péritonéale Py . péritonéale | Unité mobile Total
:g?_g:;::::;odnella,l::ag':: traditionnelle auii:‘olme a domicile I'unité (s-c/a 6795) (z:}t:r:;agls) (s-c/a 6795) |d'hémodialyse| (C.1acC.4
9 (s-c/a 6791) (s-c/a 6793)| de dialyse Continue gy Total (s-c/a 6796) |+ C.7 + C.8)
(au 31 mars) (s-c/a 6792) Automatisée
(s-c/a 6794) | ambulatoire (C.5etC.6)
01 - Bas-Saint-Laurent 1
02 - Saguenay-Lac-Saint-Jean 2
03 - Capitale-Nationale 3
04 - Mauricie et Centre-du-Québec |4
05 - Estrie 5
06 - Montréal 6
07 - Outaouais 7
08 - Abitibi-Té 8
09 - Cote-Nord 9
10 - Nord-du-Québec 10
11 - isie—iles-de-l 11
12 - Chaudiéres-Appalaches 12
13 - Laval 13
14 - Lanaudiére 14
15 - Laurentides 15
16 - Montérégie 16
17 - Nunavik 17
18 - Terres-Cries-de-la-Baie-James |18
Sous-total (L.1 4 L.18) 19
Hors Québec 20
Total (L.19 et L.20) 21
" " Hémodialyse Dialyse Dialyse Dialyse
Nombre de traitements Hé ialy v semi- Hé ialy hors de péritonéale péritonéale péritonéale | Unité mobile Total
effectués selon le statut traditionnelle autonome a domicile I'unité (s-c/a 6795) (s-c/a 6795) (s-c/a 6795) |d'hémodialyse| (C.1aC.4
de l'usager (s-c/a 6791) (s-c/a 6792) (s-c/a 6793)| de dialyse Continue Automatisée Total (s-c/a 6796) |+ C.7 + C.8)
(s-c/a 6794) | ambulatoire (C.5 et C.6)
Usagers admis 22 XXXX XXXX
Usagers inscrits 23 XXXX
Total (L.22 et L.23) 24
. - Hémodialyse
Nombre de traitements Hé ialy v semi-’ Hé ialy hors de Dialyse Unité mobile Total
effectués en isolement traditionnelle autonome a domicile I'unité péritonéale |d'hémodialyse (c.1acC.8)
selon le statut de I'usager (s-c/a 6791) (s-c/a 6792) (s-c/a 6793)| de dialyse (s-c/a 6795)| (s-c/a 6796) " -
(s-c/a 6794)
Usagers admis placés en isolement |25 XXXX XXXX XXXX XXXX XXXX XXXX
Usagers inscrits placés en i 26 XXXX XXXX XXXX XXXX XXXX XXXX
Total (L.25 et L.26) 27 XXXX XXXX XXXX XXXX XXXX XXXX

http://g75 rtss.msss.rtss.qc.ca/G74PrintFormulaire.asp?NoDoc=4785&NoEtabl=5123400... 2019-06-27



Impression

Détails du formulaire
Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

4785 - AS-478 (2018-2019)

5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE

2018-2019
22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

2019-06-27

Statut :
Type:

Par

: Cindy Bowles

Page 63 sur 99

Transmis
Installation

PAGE 20-1 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DU NOMBRE DE TRAITEMENTS EFFECTUES SELON LE STATUT DE L'USAGER DIALYSE (C/A 6790)

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
) ' v A . Hémodialyse 'D'ialys’e Dialyse ’D'ialys’e . .
Cod'e de,n A y semi- Hémodialy h'ors_d,e péritonéale péritonéale péritonéale l:ln!te m_oblle Tolfal
€, non n a I u_nlte (s-c/a _6795) (s-c/a 6795) (s-c/a 6795)|d'hémodialyse| (C.2acC.5
ou non visé par la Loi (1)| (s-c/a 6791) (s-c/a 6792) (s-c/a 6793)| de dialyse Contmug Automatisée Total (s-c/a 6796) |+ C.8 et C.9)
(s-c/a 6794) | ambulatoire (C.6etC.7)
Usagers admis
(Nbre de traitements)
1 5123-4003 XXXX XXXX XXXX XXXX
2 XXXX XXXX XXXX XXXX
3 XXXX XXXX XXXX XXXX
4 XXXX XXXX XXXX XXXX
5 XXXX XXXX XXXX XXXX
6 XXXX XXXX XXXX XXXX
7 XXXX XXXX XXXX XXXX
8 XXXX XXXX XXXX XXXX
9 XXXX XXXX XXXX XXXX
10 XXXX XXXX XXXX XXXX
11| Sous-total (L.1 a L.10) XXXX XXXX
Usagers inscrits
(Nbre de traitements)
12 5123-4003 XXXX XXXX XXXX XXXX
13 XXXX XXXX XXXX XXXX
14 XXXX XXXX XXXX XXXX
15 XXXX XXXX XXXX XXXX
16 XXXX XXXX XXXX XXXX
17 XXXX XXXX XXXX XXXX
18 XXXX XXXX XXXX XXXX
19 XXXX XXXX XXXX XXXX
20 XXXX XXXX XXXX XXXX
21 XXXX XXXX XXXX XXXX
22| Sous-total (L.12 3 L.21) XXXX
Nbre de traitements

23| Total (L.11 et L.22)

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant I'organisation et la
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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PAGE 23 - REPARTITION DES UNITES DE MESURE PAR DIAGNOSTIC AUDIOLOGIE (S-C/A 6861)

1 2 3
. . Jours- Heures'de
Diagnostics Usagers trai prest'atlon
de services (1)

Enfants 0 - 3 ans 1
Otite 2
Acouphénes 3
Médication ototoxique 4
Vertiges 5
Surdité professionnelle 6
Presbyacousie 7
Retard ou trouble de développement 8
Troubles d’appr i ou di scolaires 9
Atteinte auditive d’origine ire ou rétr éaire| 10

e conductive 11
Atteinte auditive d’origine centrale 12
Audition normale 13
Autres 14
E multidisciplinaires et 15[ xxxx XXXX
Groupes de 16 et plus 16| xxxx XXXX
Total (L.1 3 L.16) 17|

(1) Arrondir a I'unité prés (ex. : 61,50 heures = 62 / 61,31 heures = 61)
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4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type : Installation
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22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal
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PAGE 24 - REPARTITION DES UNITES DE MESURE PAR DIAGNOSTIC ORTHOPHONIE (S-C/A 6862)

1 2 3
Jours- Heures de
Diagnostics Usagers| prestation

traitements| " e )

Accident vasculaire cérébral 1

Atteinte neurologique centrale 2

Traumatisme cranio-cérébral 3

Malformation téte et cou 4

Tumeur et cancer téte et cou 5

Déficience auditive 6

Déficience intellectuelle 7

Déficience motrice 8

Trouble du spectre de I'autisme (TSA) 9

Autres troubles du développement 10

Retard ou trouble de la parole ou du langage 11

Syndrome dysphasique 12

Trouble de la fluidité 13

Trouble de la voix 14

Trouble d’apprentissage de la lecture et de I'écriture| 15

Communication normale 16

Autres (ex. : dysphagie, paralysie faciale) 17

Equi T isci ires et i 18| xxxx XXXX
Groupes de 16 et plus 19| xxxx XXXX
TOTAL (L.1aL.19) 20

(1) Arrondir a I'unité prés (ex. : 61,50 heures = 62 / 61,31 heures = 61)
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PAGE 25 - REPARTITION DES HEURES DE PRESTATION DE SERVICES PAR CATEGORIE, PAR PHASE ET PAR NIVEAU DE STAGE / AUDIOLOGIE (S-C/A 6861) ET ORTHOPHONIE (S-C/A 6862)

1

2

Catégories de soins

Heures de prestation
de services (1)

Heures de prestation
de services (1)

Orthoph
Individuel 1
Groupesde 2a 5 2
Groupes de 6 a 10 3
Groupes de 11 3 15 4
E multidisciplinaires et (2)|5
Groupes de 16 et plus (3) 6
Total (L. 1aL.6) 7
. Heures de prestation|Heures de prestation
Etapes du continuum phases de réadaptation de services (1) de services (1)
Audi i Ortl i

Diagnostic traitement 8

é ion foncti 9
Adaptation réadaptation 10
Soutien a l'intégration sociale 11
Total (L. 8 4 L.11) 12

Heures de prestation|Heures de prestation
Stages par niveau de services (1) de services (1)
Audiologi Orthophoni

Stage liére année 13
Stage 2iéme année 14
Stage 3iéme année 15
Maitrise (4) 16
Internat (audio ortho seulement) 17
Total (L.13a L.17) 18

(1) Arrondir a I'unité prés (ex. : 61,50 heures = 62 / 61,31 heures = 61)

(2) Report de la P.23, L.15, C.3 ou P.24, L.18, C.3.
(3) Report de la P.23, L.16, C.3 ou P.24, L.19, C.3.

(4) Incluant stagiaires étrangers.
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PAGE 25-1 - VENTILATION DES HEURES DE PRESTATION DE SERVICES PAR PHASE DE READAPTATION AUDIOLOGIE (S-C/A 6861) ET ORTHOPHONIE (S-C/A 6862)

1

2

3

Code de I'établissement fusionné,

non fusionné ou non visé par la Loi (1)

Heures de prestation
de services (2)
Audiologie

Heures de prestation
de services (2)
Orthophonie

Diagnostic / traitement

5123-4003]

oo [N[alu[sw[N]=

™y
=]

™y
[

Sous-total (L.1 a L.10)

ion foncti

12

5123-4003]

13

14

15

16

17

18

19

20

21

Sous-total (L.12 3 L.21)

Adaptation / réadaptation

23

5123-4003

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

Sous-total (L.23 a L.32)

Soutien a l'intégration sociale

5123-4003

Sous-total (L.34 a L.43)

TOTAL (L.11 + L.22 + L.33 + L.44)

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant l'entrée en vigueur de la Loi modifiant
I'organisation et la gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des

agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
(2) Arrondir a I'unité prés (ex. : 61,50 heures = 62 / 61,31 heures = 61)
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Année :
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4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type : Installation
2018-2019

22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 26 - REPARTITION DES UNITES DE MESURE PAR DIAGNOSTIC PHYSIOTHERAPIE (C/A 6870)

1 2 3
. . Jours- Heures'de
Diagnostics Usagers| traitements prest'atlon
de services (1)
Accident vasculaire cérébral 1
Traumatisme cranio-cérébral 2
Affection neurologique centrale et
Iésion de la moelle épiniére
Affection neurologique périphérique 4
Amputation 5
Affection rhumatismale 6
Affection musculo-squelettique 7
Probléme orthopédique 8
Affection cardiovasculaire 9
Affection respiratoire 10
Affection cutanée 11
Polytraumatisme 12
Pr é de dé 13
Ultr éci _' ion médi (hé '_ 14
transplantation d’organe, HIV et dysphagie)
Urologie 15
Autres affections (santé physique) 16 94 1341 868
Retard mental 17
Trouble du spectre de I'autisme (TSA) 18
D d’attention 19
Troubles mentaux organiques 20
Schizophrénie et troubles psychotiques 21
Trouble de I'"humeur 22
Trouble anxieux 23
Trouble de I'adaptation 24
Trouble de la personnalité 25
Autres troubles mentaux 26
E multidisciplinaires et 27| xxxx XXXX 520
Groupes de 16 et plus 28| xxxx XXXX
Total (L.1 a L.28) 29 94 1341 1388

(1) Arrondir a I'unité prés (ex. : 61,50 heures = 62 / 61,31 heures = 61).
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 27 - REPARTITION DES UNITES DE MESURE PAR DIAGNOSTIC ERGOTHERAPIE (C/A 6880)

1 2 3

. . Jours- Heures_de

Diagnostics Usagers| traitements prestat'lon
de services

Accident vasculaire cérébral 1
Traumatisme cranio-cérébral 2
Affection neurologique centrale et
lésion de la moelle épiniére
Affection neurologique périphérique 4
Amputation 5
Affection rhumatismale 6
Affection musculo-squelettique 7
Probléme orthopédique 8
Affection cardi_ov?sculairfs 9
ou de I'appareil circulatoire
Affection respiratoire 10
Affection cutanée 11
Polytraumatisme 12
Problé de dé 13
Ultra-spécialisation médicale
(hématologie, oncologie, 14
transplantation d’organe, HIV, dysphagie)
Urologie 15
Autres affections (santé physique) 16 75, 77 391
Retard mental 17
Trouble du spectre de I'autisme (TSA) 18
Déficit d'attention 19
Troubles mentaux organiques 20
Schizophrénie et troubles psychotiques 21
Trouble de I'lhumeur 22
Trouble anxieux 23
Trouble de I'adaptation 24
Trouble de la personnalité 25
Autres troubles mentaux 26
ot cansultation clinigue 27| woox | oo 168
Groupes de 16 et plus 28| xxxx XXXX
Total (L.1 a L.28) 29 75 77 559
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 27-1 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES HEURES DE PRESTATION DE SERVICES SELON LE DIAGNOSTIC ERGOTHERAPIE (C/A 6880)

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
Code de I'établissement
fusionné, non fusionné ou 5123-4003
non visé par la Loi (1)
Diagnostics HPS (2) |HPS (2)[HPS (2)[ HPS (2)[HPS (2)| HPS (2)|HPS (2)|HPS (2) |HPS (2)|HPS (2) | ;gt?:lm)
Accident vasculaire cérébral 1
Traumatisme cranio-cérébral |2
Affection neurologique
centrale et Iésion de la 3
moelle épiniére
Affection neurologique a
périphérique
Amputation 5
Affection rhumatismale 6
Affection iquel|7
Probléme orthopédique 8
Affection cardiovasculaire 9
ou de I'appareil circulatoire
Affection respiratoire 10
Affection cutanée 11
Polytraumatisme 12
Problé de dé 13
Ultra-spécialisation médicale
(hématologie, oncologie, 14
transplantation d’organe, HIV,
dysphagie)
Urologie 15
Autre§ affec_tions 16 391 391
(santé physique)
Retard mental 17
Trouble du spectre de 18
I'autisme (TSA)
D d’attention 19
Troubles mentaux organiques |20
Schizophrénie et 21
troubles psychotiques
Trouble de I'humeur 22
Trouble anxieux 23
Trouble de I'adaptation 24
Trouble de la personnalité 25
Autres troubles mentaux 26
Equipes mul_tidisci aires 27 168 168
et consultation clinique
Groupes de 16 et plus 28
Total (L.1 a L.28) 29 559 559

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant |'organisation et la gouvernance
du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I’abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
(2) Arrondir a I'unité prés (ex. : 61,50 heures = 62 / 61,31 heures = 61).
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Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019)
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE
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Transmis le : 2019-06-27

Page 71 sur 99

Transmis
Installation

PAGE 28 - REPARTITION DES HEURES DE PRESTATION DE SERVICES PAR CATEGORIE, PAR PHASE ET PAR NIVEAU DE STAGE / PHYSIOTHERAPIE (C/A 6870) ET ERGOTHERAPIE (C/A 6880)

1

2

Catégories de soins

Heures de prestation
de services (1)
Physiothérapie

Heures de prestation
de services (1)
Ergothérapie

Individuel 1 868 391
Groupesde 2a 5 2
Groupes de 6 a 10 3
Groupes de 11 3 15 4
E multidisciplinaires et (2)|5 520 168
Groupes de 16 et plus (3) 6
Total (L. 14 L.6) 7 1388 559
. Heures de prestation|Heures de prestation
Etapes du continuum phases de réadaptation de services (1) de services (1)
Physiothérapie Ergothérapie

Diagnostic / traitement 8

é ion foncti 9
Adaptation / réadaptation 10
Soutien a l'intégration sociale 11 868 391
Total (L. 84 L.11) 12 868 391

Heures de prestation|Heures de prestation
Stages par niveau de services (1) de services (1)
Physiothérapie Ergothérapie
Stage TRP (4) 13
Stage liére année 14
Stage 2iéme année 15
Stage 3iéme année 16
Stage d’intégration 17
18 XXXX XXXX

Total (L.13 a4 L.18) 19

(1) Arrondir a I'unité prés (ex. : 61,50 heures = 62 / 61,31 heures = 61).

(2) Report de la P.26 ou P.27, L.27, C.03.
(3) Report de la P.26 ou P.27, L.28, C.03.

(4) Stagiaires supervisés par un professionnel du service.
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Transmis
Installation

PAGE 28-1 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES HEURES DE PRESTATION DE SERVICES PAR PHASE DE READAPTATION PHYSIOTHERAPIE (S-C/A 6870) ET ERGOTHERAPIE (C/A 6880)

1

2

3

Code de I'établissement fusionné,

non fusionné ou non visé par la Loi (1)

Heures de prestation
de services (2)
Physiothérapie

Heures de prestation
de services (2)
Ergothérapie

Diagnostic / traitement

5123-4003]

Oolo [N[alu[sw[N]=

™y
=]

™y
[

Sous-total (L.1 a L.10)

ion foncti

12

5123-4003]

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

Sous-total (L.12 a L.21)

Adaptation / réadaptation

23

5123-4003

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

Sous-total (L.23 a L.32)

Soutien a l'intégration sociale

34

5123-4003

868

35

36

37

38

39

40

41

42

43

44

Sous-total (L.34 a L.43)

868

391

45

TOTAL (L.11 + L.22 + L.33 + L.44)

868

391

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant l'entrée en vigueur de la Loi modifiant
I'organisation et la gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I’abolition des

agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
(2) Arrondir a I'unité prés (ex. : 61,50 heures = 62 / 61,31 heures = 61).

http://g75 .rtss.msss.rtss.qc.ca/G74PrintFormulaire.asp?NoDoc=4785&NoEtabl=5123400...

2019-06-27



Impression

Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019)
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27
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Statut : Transmis
Type: Installation

Par : Cindy Bowles

PAGE 29 - REPARTITION DES UNITES DE MESURE SELON LE TYPE D'ACTIVITES UNITE DE MEDECINE DE JOUR (7090)

1 2 3
Activités . Nbre d_e Nbr(_e d u§agers N’bre d' aPpeIs
jours-soins| inscrits

Services rendus ailleurs qu'a I'unité (1) (2)

Coordination ou préparation et/ou surveillance d'interventions réalisés

- ens multiples coor és le méme jour (lgé_riatrie, _pédiat_rie, 1
pathologie grave, etc.) la s'il y a lieu
—- Bilan préopératoire pour préadmission, bilan prégreffe 2
—- Préparation le jour-méme a une chirurgie avec hospitalisation 3 XXXX
—-- Biopsies (foie, pancréas, rein, rate, surrénales, ) 4 XXXX
—-- Biopsies autres (ex.: osseuse, ...) 5 XXXX
P i du canal r idien et cavité pleurale 6 XXXX
Techniques endoscopiques plus de 3 h 7 XXXX
—- Techniques endoscopiques moins de 3 h 8 XXXX
—-- Techniques effractives d'imagerie (artériographie) 9 XXXX
—= T i é i 10 XXXX
- électroconvulsothérapie (ECT) 11 XXXX
-- Autres (préciser) (3) 12 XXXX
Services entiérement rendus a I'unité
Interventis i i ou thér: ique
—- Ponctions d'ascite avec injection d'albumine 13 XXXX
—- Ponctions autres (ex.: moelle, abdominale, ...) 14 XXXX
—- Epreuves en endocrinologie, gastro-entérologie, néphrologie et allergie |15 XXXX
-- Transfusion sang et cllé['iv_és_/ Immunoglobulines / Aphérése pour 16 XXXX
hypercholestérolémie héréditaire
—- Contrdle de la douleur (infiltration, épidurale) 17 XXXX
-- Chimiothérapie 18 XXXX
- inistration de ’_ ication intr i e (autres que chimi érapie) 19 XXXX
incluant les soins, insertion et etraits de cathéters centraux
—- Soins et suivi des plaies 20 XXXX
-- Soins & urinaire (i ion et retrait de sonde, médication
intravésicale, ...) 21 o
—- Phlébotomie / Saignée 22 XXXX
—- Autres (préciser) (3) 23 XXXX
i et suivi (i le soin s'il y a lieu)
—-— Diabéte 24
—- Antibiothérapie intraveineuse a long terme 25
—— Maladie cardio-vasculaire 26
Insuffisance rénale chronique (prédialyse) 27
Postgreffe 28
-- Maladie pulmonaire 29
—- Anticoagulothérapie 30
-- VIH 31
—— Obésité morbide 32
—- Douleur chronique 33
—- Autres (préciser) (3) 34 XXXX
Total (L.1 a L.34) 35

(1) A moins d'étre déja imputées au(x) centre(s) d'activités spécifique(s) pertinent(s).
(2) Les biopsies réalisées a I'unité restent sous le titre "Préparation et/ou surveillance...".

(3) Utiliser une des modalités prévues a GESTRED pour préciser "Autres" s'il s'agit de plus d'une activité.
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 30 - STATIONNEMENT (C/A 0500) / BIBLIOTHEQUE (S-C/A 7203) / ALIMENTATION (S-C/A 7554) / BUANDERIE (S-C/A 7604)

1 2 3 4 5 6 7
STATIONNEMENT (C/A 0500)
y y y
:tc;r:;::‘?‘:;:rl‘atc;sl:: les ité ité itées par To’:al Non payantes To!:al
utilisateurs (au 31 mars) ré par la par mune _autr::m (C1acs3) (C4acs)
Employés(es), médecins, etc. |1
Visiteurs, locataires, etc. 2
Total (L.1 et L.2) 3
BIBLIOTHEQUE (S-C/A 7203)
Préts et recherches Nombre
Prét de documentation 4
Prét entre bibliothéques 5
Recherche documentaire 6
Total (L.4 a L.6) 7
ALIMENTATION (S-C/A 7554)
Repas Ventes de
Nombre de repas servis gr:::(its g'::::i:s Total re‘;’)ea:t:lsl g?ix usaI::rassi:::rits vernet:assde Total
selon le lieu de production usagers autres (C.1etC.2) conyen_tionné en CDJ ou aux usagers|(C.4 a C.6)
admis ou équivalent Hépital de jour autres
A I'établissement 8 83731 83731 2109 2109
Achetés ailleurs 9
BUANDERIE (S-C/A 7604)
Endroit I'étab‘l’i::;ment szr:éf;ess
Poids du linge souillé
avant blanchissage (1)
- A I'établissement 10
- Dans d'autres établissements |11 102001
- A I'extérieur
—— Services communautaires 12
—- Services privés 13
Poids du linge propre (1)
- A I'établissement 14
- Dans d'autres établissements |15 89758
- A I'extérieur
—— Services communautaires 16
—- Services privés 17

(1) Nombre de kilo (kg).
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 30-1 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DU NOMBRE DE REPAS GRATUITS SERVIS SELON LE LIEU DE PRODUCTION ET SELON LE STATUT DE L'USAGER / ALIMENTATION (S-C/A 7554)

1 2 3 4 5 6
Code de I'établissement fusionné, R:z:sugarlztel:sts R:::sug;:;lsts Total Repas gratuits| Repa-? gratuits
non fusionné ou non visé par la Loi (1), ac!mi§ ) ’admisl (C.2 + C.3) autres (C.4°-:atl:.5)
hospitalisés hébergés
A I'établissement
1 5123-4003 83731 83731 83731
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11 Total (L.1 4 L.10) 83731 83731 83731
Achetés ailleurs

12 5123-4003|
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22 Total (L.12 a L.21)

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant I'entrée en vigueur de la Loi modifiant |'organisation et la gouvernance
du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (RLRQ, chapitre 0-7.2).
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Transmis
Installation

PAGE 31 - REPARTITION DES USAGERS ADMIS EN CHSLD INCLUANT L'HEBERGEMENT TEMPORAIRE ET L'URFI EN CHSLD

1 2 3 4 5 6 7

Mouvement des usagers :‘notr;‘é‘:)ft Adtri‘:li:asril‘:ns Total zz:::'s: Décés No:::blfznén{éaeﬁn jo:;Tp‘:':EZ::ce
par groupes d'ages d'année | I'année (1) (C1+cC2) I'année (1) (C.3 - C.4 - C.5)| durant I'année
0 - 24 ans 1
25 - 34 ans 2
35 - 44 ans 3 1 1 1 365
45 - 54 ans 4
55 - 64 ans 5
65 - 69 ans 6 1 1 2 1 1 344
70 - 74 ans 7 4 1 5 1 2 2 1204
75 - 79 ans 8 5 3 8 2 6 2140
80 - 84 ans 9 12 6 18 13 4571
85 - 89 ans 10 12 8 20 3 17 5066
90 ans ou plus 11 31 9 40 13 26 10245
Total (L.1aL.11) 12 66 28 94 4 24 66 23935
Eroyspance des wagers e | [ wombre | womore
durant I'année
Domicile - sans service 13 1
Domicile - avec services 14
Centre hospitalier 15 4 1
CHSLD public 16 12 2
CHSLD privé conventionné 17 4
CHSLD privé non conventionné 18
CHSLD privé non conventionné agréé [19| xxxx XXXX
CHSLD privé conventionné-spécifique| 20| xxxx XXXX
Ressource intermédiaire 21 4 1

ési d'accueil - adul 22 3
Famille d'accueil - enfants 23
Centre de réadaptation 24
Autres 25
Total (L.13 a L.25) 26 28 4

(1) Excluant les déplacements internes.
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2018-2019
22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal
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Transmis
Installation

PAGE 31-1 - VENTILATION PAR ETABLISSEMENT DES ADMISSIONS DURANT L'ANNEE EN CHSLD INCLUANT L'HEBERGEMENT TEMPORAIRE ET L'URFI EN CHSLD

1 2
Code de I'établissement fusionné, Nombred:'raadnTissions
non fusionné ou non visé par la Loi (1) Iannée (2)

1 5123-4003 28
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11 TOTAL (L.1 a L.10) 28

(1) Etablissement selon la structure organisationnelle au 31 mars 2015 avant l'entrée en vigueur de la Loi modifiant |'organisation et
la gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par I'abolition des agences régionales (chapitre 0-7.2).

(2) Excluant les déplacements internes.
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Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019)
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Année : 2018-2019
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PAGE 32 - USAGERS ADMIS EN CHSLD INCLUANT L'HEBERGEMENT TEMPORAIRE ET L'URFI EN CHSLD (SUITE)

1 2 3 4
Nombre
Durée de séjour
I'ést:Jb‘:iusrs:nm‘Lzl;r(sl(;es usagers ayant quitté 1 35503
- Dur(:ee_ moyenne de séjour (2) 2 1268
(L.1 divisée par P.31, L.12, C.4 + P.31, L.12, C.5)
- Séjour en jours des usagers présents au 31 mars|3 80171
- Durée moyenne de §'_'olur des usagers présents a 1215
au 31 mars (2) (L.3 divisée par P.31, L.12, C.6)
Congés temporaires des usagers
durant I'année du rapport
- Usagers différents qui se sont absentés 5
durant I'année du rapport
- Congés temporaires 6
- Jours d'absence pour congés temporaires (3) 7
—Joursd relevés é 8
Héber Héber
Classement de tous les usagers admis Réadaptation et soins de et soins de Total
par groupes d'ages (présents au 31 mars) (c/a 6080) (4)| longue durée | longue durée |(C.1 a C.3)
(c/a 6060) (5)|(c/a 6270) (6)
0 - 24 ans 9
25 - 34 ans 10
35 - 44 ans 11 1 1
45 - 54 ans 12
55 - 64 ans 13
65 - 69 ans 14 1 1
70 - 74 ans 15 2 2
75 - 79 ans 16 6 6
80 - 84 ans 17 13 13
85 - 89 ans 18 17 17
90 ans ou plus 19 26 26
Total (L.9 a L.19) 20 66 66

(1) Excluant les déplacements internes.

(2) Compléter a I'unité le chiffre aprés le point. Voir les définitions et explications.

(3) Excluant les dépassements.

(4) Soins infirmiers d'assistance en unité de réadaptation fonctionnelle intensive.
(5) Soins infirmiers aux personnes en perte d'autonomie en hébergement.
(6) Unités de soins aux personnes en perte d'autonomie avec diagnostic psychiatrique.
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 33 - DUREE MOYENNE DE SEJOUR DES USAGERS HEBERGES EN CHSLD

1 2 3 4 5 6
c/a 6060 Total pour
DUREE DE SEJOUR MOYEN Heébergement| ./, gog0(c/a 6270, (excluant | I'ensemble
temporaire héber des usagers
temporaire) | (C.1 a C.5)
Séjour en jours des usagers ayant quitté
I'établissement durant I'année 1 35503 35503
Nombre d'usagers ayant quitté 2 28 28
Durée moyenne de séjour (1) (L.1 / L.2) 3 1268 1268
Séjour en jours des usagers présents au 31 mars|4 80171 80171
Nombre d'usagers présents au 31 mars 5 66 66
Durée moyenne de séjour des usagers
présents au 31 mars (1) (L.4 / L.5) 6 1215 1215
: E Usagers au Usagers Durée Usagers
DUREE DE SEJOUR MOYEN PAR MOTIFS ag admis Jours- Total moyenne ge
" début de 4 A i admis
(1er avril au 31 mars) N . en cours |présence| (C.1aC.2) de séjour
I'année " . au 31 mars
d'année (C.3/cC.4)
Hébergement temporaire
par catégories de besoins
- Répit aux aidants 11
- Dépannage familial 12
- Désengorgement des urgences 13
— Protection sociale 14
— Convalescence 15
- Soins palliatifs (2) 16
- Hébergement de crise 17
- Services posthospitaliers (aussi appelé UTRF) |18
- Autres (préciser) (3) 19
Total (L.11 a L.19) (4) 20
Hébergement temporaire
vendu ou acheté
Ventes de services posthospitaliers 21
Autres ventes de services 22
d'hébergement et de soins
Achat de services posthospitaliers 23
en CHSLD privés non conventionnés
Autre achat de services d'hébergement et de
" s - . 24
soins en CHSLD privés non conventionnés
& & Usagers au Usagers Durée Usagers
DUREE DE SEJOUR MOYEN a9 admis | Jours- Total moyenne 9¢
- début de z A P admis
(1er avril au 31 mars) N . en cours |présence| (C.1aC.2) de séjour
I'année " . au 31 mars
d'année (C.3/cC.4)
é ion foncti i ive (c/a 6080) |25

(1) Compléter a I'unité le chiffre aprés le point. Voir les définitions et explications.

(2) Voir la définition a la page 2, ligne 17.

(3) Utiliser une des modalités prévues a GESTRED pour préciser "autres" si I'espace est insuffisant sur cette page.
(4) Sauf C.5 = L.20, C.3/L.20, C.4
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4785 - AS-478 (2018-2019)
5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE

2018-20
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22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

2019-06-27
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PAGE 34 - DISTRIBUTION DES JOURS-PRESENCE DU C/A 6060 (1) ENTRE LES PROGRAMMES SERVICES POUR LES USAGERS AYANT ETE OU ETANT HEBERGES DURANT L'EXERCICE (DONNEES

POUR LES BESOINS DU CONTOUR FINANCIER)

1 2 3 4 5 6 7 8

par groupes a'ages| | SAPA ()| Thysique |intelisctuene| TSP (3)| dances| mentale physique| (€1 3 €.7)
0 - 24 ans 1

25 - 34 ans 2

35 - 44 ans 3 365 365
45 - 54 ans 4

55 - 64 ans 5

65 - 69 ans 6 344 344
70 - 74 ans 7 1204 1204
75 - 79 ans 8 2140 2140
80 - 84 ans 9 4571 4571
85 - 89 ans 10| 5066 5066
90 ans ou plus 11 10245 10245
Total (L.1aL.11) |12 23935 23935

(1) Soins infirmiers aux personnes en perte d'autonomie (en hébergement).

(2) SAPA : Soutien a l'autonomie des personnes dgées
(3) TSA : Troubles du spectre de I'autisme.
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 35 - MOUVEMENT DES USAGERS INSCRITS, LEUR PROVENANCE ET LEUR DESTINATION CENTRE DE JOUR POUR PERSONNES EN PERTE D'AUTONOMIE (C/A 6960)

1 2 3 4 5
Mouvement d(le§ usagers inscrits Nolmbre au | Inscriptions Total Départs N::‘f?;e
Cier aer au 31 mars) Tannée | Tannée |(©1+CD|[E| dannée
(C.3 - C.4)

0 - 24 ans 1
25 - 34 ans 2
35 - 44 ans 3
45 - 54 ans 4
55 - 64 ans 5
65 - 69 ans 6
70 - 74 ans 7
75 - 79 ans 8
80 - 84 ans 9
85 - 89 ans 10
90 ans ou plus 11
Total (L.1a L.11) 12
Provenance et destination Nombre Nombre de
des usagers durant I'année d'inscriptions| départs
Domicile - sans service 13
Domicile - avec services 14
Centre hospitalier 15
CHSLD public 16
CHSLD privé conventionné 17
CHSLD privé non conventionné 18
CHSLD privé non conventionné agréé |19 XXXX XXXX
CHSLD privé conventionné-spécifique| 20 XXXX XXXX
Ressource intermédiaire 21

ési d'accueil - adul 22
Famille d'accueil - enfants 23
Centre de réadaptation 24
Autres 25
Total (L.13 a L.25) 26
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 37 — CENTRE DE JOUR POUR PERSONNES EN PERTE D'AUTONOMIE (C/A 6960) (SUITE)

1
Total des
Personnel attitré au Centre de jour heures
travaillées (1)
Chef de service ou coordonnateur 1
Infirmiére et infirmiére auxiliaire 2
Educateur (2) 3
Ergothérapeute et préposé en ergothérapie 4
Physiothérapeute, thérapeute en réadaptation physique et préposé en physiothérapie |5
Psychologue et thérapeute du comportement humain 6
Travailleur social, agent de relation ine et icien en i sociale 7
Diététiste 8
Auxiliaire aux services de santé et sociaux et préposé au service alimentaire 9
Personnel de bureau 10
Autres (préciser) 11
Sous-total (L.1 3 L.11) 12
Conducteur de véhicules (c/a 7690) 13
Total (L.12 et L.13) 14
Planification des interventions en Centre de jour d"‘uosn;:::s
Plans d'intervention 15
Plans de services individualisés 16
Référence des usagers inscrits au Centre de jour durant I'année d"‘:sr::::s
CLSC 17
Organisme communautaire 18
Hépital de jour 19
Médecin 20
De sa propre initiative 21
Autres (préciser) 22
Total (L.17 a L.22) 23
Transport des usagers du Centre de jour inclus au c/a 7690 de’::;’;::rt
L'usager est sur pieds 24
L'usager est en fauteuil roulant 25
Total (L.24 a L.25) 26

(1) Incluant les heures des employés occasionnels c'est-a-dire les employés travaillant sur appel, ainsi que les
employés temporaires (TCT et TPT) mais excluant les heures pour la main-d'ceuvre indépendante.

(2) Psychoéducateur, spécialiste en réadaptation psychosociale, génagogue, récréologue, technicien ou moniteur
en loisirs, technicien en gérontologie, technicien en éducation spécialisée et assistant en réadaptation.
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PAGE 38 - MOUVEMENT DES USAGERS INSCRITS, LEUR PROVENANCE ET LEUR DESTINATION HOPITAL DE JOUR GERIATRIQUE (C/A 6290)

1 2 3 4 5
Mouvement d(le§ usagers inscrits Nolmbre au |Inscriptions Total Départs ;‘I:'R:r:e
Cier aer au 31 mars) Tannée | tannée [(©1+C2[IREC) ranne
(C.3 - C.4)

0 - 24 ans 1
25 - 34 ans 2
35 - 44 ans 3
45 - 54 ans 4
55 - 64 ans 5
65 - 69 ans 6
70 - 74 ans 7
75 - 79 ans 8
80 - 84 ans 9
85 - 89 ans 10
90 ans ou plus 11
Total (L.1a L.11) 12
Provenance et destination Nombre Nombre
des usagers durant I'année d'Inscriptions| de départs
Domicile - sans service 13
Domicile - avec services 14
Centre hospitalier 15
CHSLD public 16
CHSLD privé conventionné 17
CHSLD privé non conventionné 18
CHSLD privé non conventionné agréé |19 XXXX XXXX
CHSLD privé conventionné-spécifique| 20 XXXX XXXX
Ressource intermédi 21

ési d'accueil - 22
Famille d'accueil - enfants 23
Centre de réadaptation 24
Autres 25
Total (L.13 a L.25) 26
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 40 - HOPITAL DE JOUR GERIATRIQUE (C/A 6290) (SUITE)

1
Personnel attitré a I'Hépital de jour gériatrique T:::J:iﬁsé::?{()es
Chef de service ou coordonnateur 1
Infirmiére et infirmiére auxiliaire 2
Educateur 3
Ergothérapeute et préposé en ergothérapie 4
Physiothérapeute, thérapeute en réadaptation physique et préposé en physiothérapie|5
Psychologue et thérapeute du comportement humain 6
Travailleur social, agent de r i ine et t icien en i sociale 7
Diététiste 8
Auxiliaire aux services de santé et sociaux et préposé au service alimentaire 9
Personnel de bureau 10
Autres (préciser) 11
Sous-total (L.1 3 L.11) 12
Conducteur de véhicules (c/a 7690) 13
Total (L.12 et L.13) 14
Type de transport utilisé par les usagers inscrits Nombre
a I'Hépital de jour géi ique (du 1er avril au 31 mars) d'usagers
Transport adapté (minibus, privé adapté, etc.) 15
Transport non adapté (taxi, voiture per transport béné , etc.) 16
Autre information sur des services aux usagers d’:ovr?s‘i){ees
A I'hépital de jour 17
A par un pr i de la santé 18

(1) Incluant les heures des employés occasionnels, c'est-a-dire les employés travaillant sur appel, ainsi que les
employés temporaires (TCT et TPT) mais excluant les heures pour la main-d'ceuvre indépendante.
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 42 - HEBERGEMENT DANS D'AUTRES MILIEUX DE VIE SUBSTITUTS

1
Entente avec un CHSLD privé non conventionné Nombre de lits /
selon le type d'hébergement places disponibles)
Permanent ou transitoire acheté 1
Temporaire acheté 2
Total (L.1a L.2) 3
Ressource d'habitation collective visée Places
par un projet novateur disponibles
Places supportées par des services a domicile continus|4
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Détails de la transmission
Transmis le : 2019-06-27
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PAGE 43 - REPARTITION ENTRE LA DEFICIENCE PHYSIQUE (DP) ET LA SANTE PHYSIQUE (SPH) UNITE DE READAPTATION FONCTIONNELLE INTENSIVE (URFI)

1 2 3

Répartition des usagers admis en URFI Corr Corr
attribuables a la DP et a la SPH alaDP ala SPH
Nombre d'usagers admis en URFI et ayant recu
des services de réadaptation intensifs 1
Répartition selon les unités de mesure retenues Nomb_re d'unités "°’“".’e d'unités Total
attribuables a la DP et & la SPH par centres d'activités S 'URFI-DP 5 IURFLspn |(C1aC.2)
Médecine (s-c/a 6051) (1) 2
Médecine et chirurgie (non réparti) (s-c/a 6056) (1) 3
Soins infirmiers et d'assistance en unités de réadaptation a
fonctionnelle intensive (c/a 6080) (1)
Psychologie (s-c/a 6564) (2) 5
Services sociaux (s-c/a 6565) (2) 6
Orthophonie (s-c/a 6862) (3) 7
Physiothérapie (c/a 6870) (3) 8
Ergothérapie (c/a 6880) (3) 9
Internat - déficience physique (s-c/a 6946) (1) 10

é ion pour - Défici motrice (c/a 8020) (3)|11

é ion pour - Défici motrice (c/a 8030) (3)|12
Adarpga'tion/intégl:ation i et ptation pr i 13
- Déficience motrice (c/a 8040) (3)

Unité de mesure retenue aux lignes 25 ou 30 du AS-471
(1) A) Jr-présence

(2) B) Usager

(3) A) HPS
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 44 - COMPLEMENT D'INFORMATION CONCERNANT LES SERVICES INFIRMIERS DANS LE CADRE DES PROGRAMMES POUR LES GROUPES DE MEDECINE DE FAMILLE (GMF) ET LES
GROUPES DE MEDECINE DE FAMILLE-RESEAU (GMF-R)

1 2 3 4 5 6 7

Heures Heures Heures
travaillées (2)|travaillées (2)|travaillées (2)
Infirmiére Infirmiére ié

Heures
travaillées (2)
IPS-SPL
5980

No GMF (1)| Nom du GMF (1) «© ;"ataé 6

5980 5980
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40 TOTAL (L.1 a L.39).

(1) La liste des codes (a cing chiffres) et des noms des GMF et GMF-R est annexée a la circulaire codifiée 03.01.61.29.
(2) Ce nombre est compris dans les heures travaillées déclarées a la P. 650 (AS-471) du c/a 5980 sous les rubriques :
personnel - temps régulier L.2, C.3, temps supplémentaire L.3, C.3 ou main-d'ceuvre indépendante a la L.5, C.3.
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 44-1 - COMPLEMENT D'INFORMATION CONCERNANT LES TRAVAILLEURS SOCIAUX ET LES AUTRES SERVICES PROFESSIONNELS DANS LE CADRE DES PROGRAMMES GMF ET GMF-R

1 2 3 4 5 6

Heures
travaillées (2)
Travailleurs ku' i

sociaux

Heures Heures Heures
illées (3) illées (3) | travaillées (3)
Ergothérapeute)|

No GMF (1)| Nom du GMF (1)

olo[Nlo[u[slw[n]~

40 TOTAL (L.1 a L.39),

(1) Inscrits a la page 44.

(2) Ce nombre est compris dans les heures travaillées déclarées a la P. 650 (AS-471) du s-c/a 6731 sous les rubriques :
personnel - temps régulier L.2, C.3, temps supplémentaire L.3, C.3 ou main-d'ceuvre indépendante a la L.5, C.3.

(3) Ce nombre est compris dans les heures travaillées déclarées a la P. 650 (AS-471) des c/a concernés sous les rubriques :
personnel - temps régulier L.2, C.3, temps supplémentaire L.3, C.3 ou main-d'ceuvre indépendante a la L.5, C.3.
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Détails du formulaire
Nom :

Etablissement :

Année :
Région :
Détails de la transmission
Transmis le :

Page 89 sur 99

4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type : Installation
2018-2019

22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 44-2 - COMPLEMENT D'INFORMATION CONCERNANT LES AUTRES SERVICES PROFESSIONNELS DANS LE CADRE DES PROGRAMMES GMF ET GMF-R (SUITE)

2

3 4 5 6

No GMF (1)

Nom du GMF (1)

Heures Heures Heures Heures
travaillées (2)| travaillées (2) [travaillées (2) travaillées (2)
Nutritionniste | Inhalothérapeute| Psy Autres pr i
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TOTAL (L.1 & L.39)

(1) Inscrits a la page 44.
(2) Ce nombre est compris dans les heures travaillées déclarées a la P. 650 (AS-471) des c¢/a concernés sous les rubriques :
personnel - temps régulier L.2, C.3, temps supplémentaire L.3, C.3 ou main-d'ceuvre indépendante a la L.5, C.3.
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Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

4785 - AS-478 (2018-2019)
5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE

2018-2019

22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

2019-06-27

Statut :
Type:
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Par : Cindy Bowles

PAGE 45 - SERVICES DE PREMIERS REPONDANTS - ACCREDITES AU COURS DES EXERCICES PRECEDENTS

1

2

3

4

5

6

7

Organisme responsable du service

Nbre de points de services|
ou véhi

accrédités

de premiers r
son accrédi

ayant
tion

(avant le 1er avril 2018)

(en 2018~
2019)

Nre de points de
services ou
véhicules actifs
(au 31 mars 2019)

Code de niveau
de service (1)

Nombre de
1er répondants|
ou policiers

Nbre
d'appels
effectués
Priorité « PO »

Nbre
d'appels
effectués
Autres priorités|

olo[Nlo[u[slw[N]=

40 Total (L.1 4 L.39)

XXXX

(1) PR-DEA (Premier répondant-DEA)
PR-1 (Premier répondant de niveau 1)
PR-2 (Premier répondant de niveau 2)
PR-3 (Premier répondant de niveau 3)
DEA-Police (Services de police et DEA)
PR-Elargis (Premiers répondants élargis)
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Détails du formulaire

Nom :
Etablissement :
Année :

Région :

Détails de la transmission

Transmis le :

4785 - AS-478 (2018-2019)
5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE
2018-2019

22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

2019-06-27

Statut :
Type:

Par : Cindy Bowles
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PAGE 45-1 - SERVICES DE PREMIERS REPONDANTS - ACCREDITES AU COURS DES EXERCICES PRECEDENTS (SUITE)

1

2

3

4

5

6

7

Organisme responsable du service
de premiers répondants ayant
obtenu son accréditation
(avant le 1er avril 2018)

Nbre de points de services
ou véhicules accrédités
(en 2018~
2019)

Nbre de points

de services ou

véhicules actifs
(au 31 mars 2019)

Code de niveau
de service (1)

Nbre de
1er répondants
ou policiers

Nbre
d'appels
effectués
Priorité « PO »

Nbre
d'appels
effectués
Autres priorités

Report de la P.45, L.40

XXXX

olo[Nlo[u[slw[N]=

40

Total (L.1 4 L.39)

XXXX

(1) PR-DEA (Premier répondant-DEA)

PR-1 (Premier répondant de niveau 1)
PR-2 (Premier répondant de niveau 2)
PR-3 (Premier répondant de niveau 3)
DEA-Police (Services de police et DEA)
PR-Elargis (Premiers répondants élargis)
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Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :
Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

4785 - AS-478 (2018-2019)
5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE

2018

-2019

22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

2019

-06-27

Statut :

Type

Par :

Cindy Bowles
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PAGE 45-2 - SERVICES DE PREMIERS REPONDANTS - ACCREDITES DURANT L'EXERCICE COURANT

1 2 3 4 5 6 7
Organime respensatle uservicel ore deroine | wore de poins wrede | ore | wore
PP P Pyteaps de services ou Code de niveau o d'appels d'appels
obtenu son accr v accrédités) véhicules actifs | de service (1) ler répondants effectués effectués
(entre le 1er avril 2018 (en 2018~ 3 2019 ou policiers PRy 0 PR
et le 31 mars 2019) 2019) (au 31 mars 2019) Priorité « PO »|Autres priorités

1

2

3
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6
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10 Total (L.1 3 L.9) XXXX

11 Report de la P.45-1, L.40 XXXX

12 Grand total (L.10 + L.11) XXXX

(1) PR-DEA (Premier répondant-DEA)

PR-1 (Premier répondant de niveau 1)
PR-2 (Premier répondant de niveau 2)
PR-3 (Premier répondant de niveau 3)
DEA-Police (Services de police et DEA)

PR-Elargis (Premiers répondants élargis)
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 46 - CENTRES DE COMMUNICATION SANTE

1 2 3 4 5 6

Nombre | Hrs travaillées |Hrs utilisées|Postes ETC pour| Appel par
Nom du centre|d'appels |Prise d'appels et| pour fins fins de calcul | poste ETC

regus répartition de calcul (C.3/cC.4) (C.2/ C.5)
1 1600
2| 1600
3 1600
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Détails du formulaire

Nom : 4785 - AS-478 (2018-2019) Statut : Transmis
Etablissement : 5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE Type: Installation
Année : 2018-2019

Région : 22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

Détails de la transmission

Transmis le : 2019-06-27 Par : Cindy Bowles

PAGE 47-0 - SOMMAIRE DES ENTREPRISES AMBULANCIERES

1 2 3 4 5
Heures de
Heures de | Heures de services Heures de
Nom de I'entreprise| services services services

ea - .| Réelles livrées A "
Autorisées|Non livrées (C.2-C.3) Supplémentaires
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Total (L.1 4 L.25)
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Impression

Détails du formulaire
Nom :

Etablissement :

Année :
Région :
Détails de la transmission
Transmis le :

4785 - AS-478 (2018-2019)
5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE
2018-2019
22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

2019-06-27

Page 95 sur 99

Statut : Transmis
Type: Installation

Par : Cindy Bowles

PAGE 47-1 - ENTREPRISES AMBULANCIERES - QUART EN POSITIONNEMENT

2

3

4

5

Nom de I'entreprise (1)

Heures de
services
Autorisées

Heures de
services
Non livrées

Heures de
services
Réelles livrées
(C.2 - C.3)

Heures de
services

es
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Total (L.1 a L.25)

(1) Inscrit a la page 47-0.
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Détails du formulaire
Nom :

Etablissement :

Année :
Région :
Détails de la transmission
Transmis le :

4785 - AS-478 (2018-2019)
5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE
2018-2019
22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

2019-06-27

Page 96 sur 99

Statut : Transmis
Type: Installation

Par : Cindy Bowles

PAGE 47-2 - ENTREPRISES AMBULANCIERES - QUART EN DEPLOIEMENT DYNAMIQUE

2

3

4

5

Nom de I'entreprise (1)

Heures de
services
Autorisées

Heures de
services
Non livrées

Heures de
services
Réelles livrées
(C.2 - C.3)

Heures de
services

es
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Total (L.1 a L.25)

(1) Inscrit a la page 47-0.
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Détails du formulaire
Nom :

Etablissement :

Année :
Région :
Détails de la transmission
Transmis le :

4785 - AS-478 (2018-2019)
5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE
2018-2019
22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

2019-06-27

Page 97 sur 99

Statut : Transmis
Type: Installation

Par : Cindy Bowles

PAGE 47-3 - ENTREPRISES AMBULANCIERES - QUART EN POINT DE SERVICES

2

3

4

5

Nom de I'entreprise (1)

Heures de
services
Autorisées

Heures de
services
Non livrées

Heures de
services
Réelles livrées
(C.2 - C.3)

Heures de
services

es
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Total (L.1 a L.25)

(1) Inscrit a la page 47-0.
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Détails du formulaire
Nom :

Etablissement :

Année :
Région :
Détails de la transmission
Transmis le :

4785 - AS-478 (2018-2019)
5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE
2018-2019
22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

2019-06-27

Page 98 sur 99

Statut : Transmis
Type: Installation

Par : Cindy Bowles

PAGE 47-4 - ENTREPRISES AMBULANCIERES - QUART DE FACTION

2

3

4

5

Nom de I'entreprise (1)

Heures de
services
Autorisées

Heures de
services
Non livrées

Heures de
services
Réelles livrées
(C.2 - C.3)

Heures de
services

es
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Total (L.1 a L.25)

(1) Inscrit a la page 47-0.
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Détails du formulaire
Nom :

Etablissement :

Année :
Région :
Détails de la transmission
Transmis le :

4785 - AS-478 (2018-2019)
5123-4003 - CHSLD ST-VINCENT-MARIE
2018-2019
22 - Nord-de-I'fle-de-Montréal

2019-06-27

Page 99 sur 99

Statut : Transmis
Type: Installation

Par : Cindy Bowles

PAGE 47-5 - ENTREPRISES AMBULANCIERES - QUART EN EVENEMENTS SPECIAUX

2

3

4

5

Nom de I'entreprise (1)

Heures de
services
Autorisées

Heures de
services
Non livrées

Heures de
services
Réelles livrées
(C.2 - C.3)

Heures de
services

es
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Total (L.1 a L.25)

(1) Inscrit a la page 47-0.

Imprimé le 2019-06-27
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