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PLAN D’ACTION LOCAL EN SANTÉ PUBLIQUE 
 

Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Le domaine du développement, adaptation et intégration sociale 

Les activités en périnatalité et petite enfance 

Diffusion d’information prénatale et 
postnatale (par exemple, le guide Mieux 
vivre avec notre enfant de la naissance 
à deux ans) auprès de tous les futurs et 
nouveaux parents. 

Acheminer l’information à la clientèle dans les cliniques médicales et lors des cours 
prénataux :  
 
• « Mieux vivre avec notre enfant »; 

• Guide d’information prénatale (à venir); 

• Autre informations pertinentes. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012.  
 
Activité nouvelle dans le 
PNSP mis à jour. 

Implantation de l’Initiative des amis des 
bébés (IAB) dans les établissements de 
santé offrant des services pré-, per- et 
postnatals. 

Implanter l’IAB dans ses installations :  
 
• Offrir le soutien, la protection et la promotion de l’allaitement maternel et attachement parental 

auprès de leur clientèle selon la règle de l’IAB. 

Priorité A2 dans le PAR 
2008-2012. 

Services intégrés en périnatalité et pour 
la petite enfance (SIPPE) à l’intention 
des familles vivant en contexte de 
vulnérabilité, incluant les composantes 
suivantes : accompagnement des 
familles et soutien à la création 
d’environnements favorables à la santé 
et au bien-être. 

Offrir les SIPPE à la clientèle ciblée selon les proportions convenues :  
 
• Assure l’offre de service SIPPE telle qu’elle est énoncée dans le cadre de référence; 

• Poursuivre les activités en lien avec la création d’environnements favorables (temps organisateur 
communautaire/animation de la table intersectorielle/financement des projets/participation de la 
clientèle); 

• Favoriser la participation des enfants (et des parents) à des programmes éducatifs tels que les 
activités de stimulation précoce et les services de garde.  

 
 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 
 
L’Agence conviendra 
avec le CSSS au début 
de l’année, de la cible 
visée pour l’année.  
Pour le CSSS 
Montmagny-L’Islet, le 
budget pour soutenir 
OLO est insuffisant. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Soutenir les partenaires locaux dans le déploiement des programmes YAPP, PACE, ÉLÉ et 
OLO :  
 
• Promouvoir et accompagner l’utilisation du cahier « De la naissance à l’école De A à Z on s’aide » 

auprès de la clientèle vulnérable; 

• Référer les clientèles aux programmes PACE et YAPP; 

• Poursuivre l’animation ou la co-animation du YAPP, là où elles existent. 

Promotion et soutien des pratiques 
cliniques préventives (PCP) suivantes : 
prise d’une dose d’acide folique par les 
femmes en âge de procréer; recherche 
de cas et counselling sur la 
consommation d’alcool et le tabagisme 
auprès des femmes enceintes; 
counselling en matière d’allaitement 
maternel; recommandation aux familles 
défavorisées de bénéficier de services 
intégrés en périnatalité et pour la petite 
enfance, et orientation des enfants 
défavorisés vers les centres de la petite 
enfance pour des interventions 
éducatives précoces. 

Promouvoir certaines PCP, qui sont à développer ou à consolider, auprès des cliniciens de leur 
territoire : 
 
• Recommandation de la prise d’une dose suffisante d’acide folique par les femmes en âge de 

procréer lors d’entrevue parentale individuelle; 

• Recherche de cas et counselling sur la consommation d’alcool et le tabagisme auprès des femmes 
enceintes lors d’entrevue parentale individuelle; 

• Counselling en matière d’allaitement maternel lors d’entrevue parentale individuelle; 

• Recommandation aux familles défavorisées de bénéficier des services intégrés en périnatalité et 
pour la petite enfance, incluant l’orientation des enfants défavorisés vers les centres de la petite 
enfance pour des interventions éducatives précoces. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012 
 
Des travaux additionnels 
sont à faire pour 
déterminer quelle PCP 
sera considérée 
prioritaire par le RLS. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Les activités à l’intention des jeunes 

Sensibilisation des décideurs privés et 
publics concernés aux effets négatifs, 
sur les enfants et les adolescents, de 
l’exposition à des modèles inappropriés 
dans les médias (violence, 
sexualisation précoce, 
surconsommation d’alcool, de drogues 
et de jeux hasard et d’argent, etc.) ainsi 
que sensibilisation de ces décideurs 
privés et publics à l’importance de la 
réduction à cette exposition. 

• Sensibilisation des décideurs concernés et ciblés par le CSSS; 

• Soutien aux interventions émergeant des milieux de vie concernés (école, etc.) : projet avec 
la Table PP Montmagny-L’Islet, « Ensemble on désintoxe ». 

Priorité A2 dans le PAR 
2008-2012 

 

Activité nouvelle dans le 
PNSP mis à jour 2008. 

Sensibilisation des décideurs privés et 
publics visés à l’importance de 
l’application des lois et règlements 
visant la restriction de l’accessibilité à 
l’alcool et aux jeux de hasard et 
d’argent pour les jeunes de moins de 
18 ans. 

• Sensibilisation des décideurs concernés et ciblés par le CSSS; 

• Soutien aux interventions émergeant des milieux de vie concernés (école etc.) Si activités 
locales les indiquer. 

Priorité de niveau 
national. 
 
Cette activité a été 
ajoutée dans la version 
finale du PNSP. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Soutien à l’organisation de services de 
consultation en matière de santé 
sexuelle, services adaptés aux 
adolescents et aux jeunes adultes – du 
type des cliniques jeunesse – favorisant 
la planification des naissances et 
combinés à des interventions 
d’éducation à la sexualité. 

Soutenir le déploiement dans le programme-services concerné de leur établissement. Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012.  
 
Au niveau national il n’y 
a pas d’orientation et de 
programmes de prévus 
en éducation à la 
sexualité. Le MELS suit 
actuellement des 
expériences émergentes 
dans le réseau scolaire 
pour dégager plus tard 
des propositions. 

Intervention visant le développement 
des habiletés sociales des enfants et la 
prévention de troubles du 
comportement dans les classes de 
maternelle et de première année de 
milieux scolaires défavorisés (par 
exemple, le programme Fluppy) 
comportant : un volet axé sur l’enfant; 
un volet axé sur les parents; un volet 
axé sur la classe. 

À planifier après 2010 Priorité B dans le PAR 
2008-2012.  

 

Le programme des abus 
est offert aux écoles qui 
en font la demande. 
Espace n’offre pas de 
services dans les écoles 
du CSSS Montmagny-
L’Islet. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Planification et mise en œuvre des 
interventions de promotion de la santé 
et du bien-être ainsi que des 
interventions de prévention en milieu 
scolaire selon l’approche École en 
santé (AÉS), en partenariat avec le 
ministère de l’Éducation du Loisir et du 
Sport de même que son réseau. 

Déployer conjointement avec le réseau scolaire l’AÉS dans 50 % des écoles de son territoire 
comme stipulé dans l’entente de partenariat 2005-2010 :  
 
• Offrir les formations aux directions d’école et comités ÉS; 

• Accompagner les comités ÉS durant leur deux premières années d’adhésion; 

• Animer les instances locales (table PP) de concertation en jeunesse-famille et soutenir 
financièrement les activités en promotion et en prévention en lien avec l’AÉS; 

• Arrimer les programmes spécifiques en promotion et en prévention auprès des jeunes en milieu 
scolaire avec l’AÉS. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012.  
 
Lien avec Table PP à 
revoir. 
 
Table PP très dynamique 
dans Montmagny-L’Islet : 
projets concertés et 
intégrés avec plusieurs 
activités du PNSP dont 
l’AÉS. 

Promotion et soutien à la pratique 
clinique préventive suivante : 
counselling sur l’activité sexuelle et les 
méthodes de contraception auprès des 
adolescents actifs sexuellement. 

Promouvoir la PCP, qui est à développer ou à consolider, auprès des cliniciens de leur 
territoire. 

Priorité A2 dans le PAR 
2008-2012.  

 

Des travaux additionnels 
sont à faire pour 
déterminer quelle PCP 
sera considérée 
prioritaire par le RLS. 

Les activités à l’intention des adultes et des personnes âgées 

Intervention visant la diminution de la 
consommation de médicaments 
anxiolytiques, sédatifs et hypnotiques 
auprès des personnes âgées de 50 ans 
et plus (par exemple, l’intervention Les 
médicaments : Oui… Non… Mais ! – En 
santé après 50 ans). 

Soutenir les organismes communautaires qui ont le mandat local de la mise en œuvre de ce 
type d’activité :  
 
• Offrir sur le territoire de Montmagny-L’Islet des capsules d’information à des groupes de 50-60 ans 

sur la consommation de médicaments dans le cadre du programme PIED; 

• Application du Projet « vérification de la médication avec l’outil de dépistage ». 

• Sensibilisation à la Table de concertation des aînés et à la Table des proches aidants. 

Priorité A2 dans le PAR 
2008-2012. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Promotion et soutien des pratiques 
cliniques préventives suivantes : 
dépistage de la dépression chez les 
personnes âgées et les adultes, 
particulièrement les femmes enceintes 
et les femmes en postnatal, et 
référence aux services diagnostiques, 
de traitement ou de suivi; recherche de 
cas et counselling sur la consommation 
d’alcool; recherche de cas de violence 
conjugale chez les adultes; recherche 
de cas d’abus et de négligence dont 
seraient victimes les personnes âgées. 

Promouvoir les PCP, qui sont à développer ou à consolider, auprès des cliniciens de leur 
territoire :  
 
• Dépistage de la dépression chez les adultes, et les personnes âgées, et particulièrement chez les 

femmes enceintes et en postnatal, et référence aux services diagnostiques, de traitement ou de 
suivi; 

• Recherche de cas et counselling sur la consommation d’alcool; 

• Recherche de cas de violence conjugale chez les adultes; 

• Recherche de cas d’abus et de négligence dont seraient victimes les personnes âgées. 

Priorité A2 dans le PAR 
2008-2012.  
 
Des travaux additionnels 
sont à faire pour 
déterminer quelle PCP 
sera considérée 
prioritaire par le RLS. 

Les activités à l’intention de toute la population 

Soutien à l’implantation des 
interventions visant la consommation 
contrôlée chez les buveurs, par 
exemple Alcochoix +. 

Promouvoir le programme auprès des membres des équipes programme-services concernés 
du CSSS, auprès des partenaires et de la population. 

Priorité A2 dans le PAR 
2008-2012. 
 
Pour le CSSS 
Montmagny-L’Islet, 
difficile à faire lever le 
programme. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Intervention visant la prévention du 
suicide et incluant : l’organisation 
d’activités de sensibilisation aux risques 
que représentent les médicaments et 
les armes à feu gardés à la maison 
ainsi qu’aux mesures pour en limiter 
l’accès; l’établissement des réseaux de 
sentinelles; des activités favorisant le 
traitement approprié du suicide dans les 
médias. 

Mettre en œuvre :  
 
• Les activités découlant de l’approche intégrée : agir à titre d’intervenant de liaison (personne-pivot) 

entre les experts-cliniques, les intervenants de première ligne, les organismes et ressources du 
milieu et les partenaires de l’intersectoriel; 

• Implanter des réseaux de sentinelles adultes et jeunes (dans le cadre de la stratégie d’action 
jeunesse) dans les milieux ciblés, notamment dans les Centres d’éducation des adultes, les 
centres de formation professionnelle et les milieux agricoles; 

• Contribuer à l’amélioration de la continuité des services (développement et évaluation du Projet 
RÉMI, arrimage des services avec Urgence-Détresse, concertation avec les partenaires); 

• Réaliser des activités préventives permettant aux groupes de personnes vulnérables et à risque 
suicidaire de développer et renforcer leurs stratégies d’adaptation. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Le domaine des habitudes de vie et de maladies chroniques  

Les activités visant les facteurs environnementaux 

Les activités en lien avec la promotion, le développement et l’application de politiques, de lois et de règlements favorisant l’adoption de saines habitudes de vie 

Développement et mise en œuvre d’une 
politique québécoise en alimentation et 
nutrition (PQAN). 

Soutenir les partenaires intersectoriels locaux dans la mise en œuvre de la PQAN. Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 

Soutien au développement et à la mise 
en œuvre de politiques-cadres en 
alimentation et en activité physique 
(PCAAP) pour les milieux de travail, de 
l’éducation et des loisirs, de même que 
pour les municipalités et les 
établissements de santé et de services 
sociaux.  

Accompagner les partenaires des milieux visés :  
 
• Conseiller les écoles au cours de l’année 2008-2009, particulièrement en matière nutritionnelle; 

• Conseiller les autres milieux sur la mise en œuvre de leur PCAAP.  

Priorité A2 dans le PAR 
2008-2012.  

 

Activité nouvelle dans le 
PNSP mis à jour. 

 

La capacité du CSSS à 
actualiser son offre de 
services dépend d’un 
accès accru à des 
ressources en nutrition. 

Promotion auprès des municipalités de 
la fluoration de l’eau potable. 

Promouvoir auprès de municipalité la fluoration de l’eau potable. Priorité B dans le PAR 
2008-2012. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Les activités de promotion et prévention concernant les saines habitudes de vie dans les milieux de vie et les communautés 

Soutien au développement ou à la 
consolidation d'initiatives concertées qui 
agissent sur les déterminants de la 
sécurité alimentaire, par exemple 
l'accès économique et physique à une 
quantité suffisante d'aliments sains. 

Soutenir les partenaires locaux en sécurité alimentaire. Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012.  
 
On a observé que les 
aliments du programme 
« Les petits déjeuners » 
offert dans les écoles de 
Montmagny-L'Islet 
n'étaient pas adéquats 
pour la santé. 

Dans le cadre de l'approche École en 
santé (AÉS), activités de promotion et 
de prévention axées sur l'acquisition de 
saines habitudes de vie (le non-usage 
du tabac, une saine alimentation, 
l'activité physique et l'hygiène dentaire) 
visant à la fois les individus et les 
environnements.  

Déployer conjointement avec le réseau scolaire l'AÉS dans 50 % des écoles de son territoire 
comme stipulé dans l'entente de partenariat 2005-2010 :  
 
• Voir l'activité AÉS dans la section développement, adaptation et intégration sociale.  

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Sensibilisation et soutien des milieux de 
travail à la promotion et à l'acquisition 
de saines habitudes de vie auprès de 
leurs employés. 

Soutenir les partenaires locaux dans le déploiement de l'approche 0.5.30 Combinaison 
prévention en lien avec le PAG et le milieu de travail :  
 
• Soutenir les milieux de travail qui souhaitent implanter une politique alimentaire pour leur cafétéria; 

• Encourager les milieux de travail à adopter une philosophie et des mesures qui favorisent un mode 
physiquement actif (ex. : support à vélo, douches, offre d'activités sur les lieux de travail, etc.); 

• Promouvoir des ententes entre les organismes communautaires et les milieux de travail facilitant la 
pratique de l'activité physique et sportive; 

• Promouvoir le maintien, l'émergence ou une meilleure harmonisation des programmes visant la 
mise en place d'environnements sains et sécuritaires; 

• Réaliser la Convention d'objectifs et des résultats attendus (CORA) 2005-2008 du programme 
Kino-Québec et le Plan d'action de niveau local 2008-2012 (à venir). 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012 

Sensibilisation et soutien des 
municipalités à la création 
d'environnements propices à la saine 
alimentation, au non-tabagisme et à 
l'activité physique - accès à des lieux 
pour pratiquer des activités physiques, 
aménagement urbain favorisant les 
déplacements actifs, réglementation, 
etc.  

Soutenir les partenaires locaux dans le déploiement de l'approche 0.5.30 Combinaison 
prévention en lien avec le PAG et le milieu municipal :  
 
• Sensibiliser les municipalités aux mesures qu'elles peuvent prendre afin de favoriser une saine 

alimentation; 

• Sensibiliser les propriétaires de sites à l'importance de rendre leurs installations sécuritaires pour 
favoriser la pratique d'activités physiques (sentier de marche, éclairage, espaces verts, parc, 
terrains de jeux);  

• Promouvoir le maintien, l'émergence ou une meilleure harmonisation des programmes visant la 
mise en place d'environnements sains et favorisant le déplacement actif tout en étant sécuritaire; 

• Inciter les municipalités à se doter de politiques familiales afin de contribuer à la conciliation travail-
famille-loisir;  

• Réaliser la Convention d’objectifs et des résultats attendus (CORA) 2005-2008 du programme 
Kino-Québec et le Plan d’action de niveau local 2008-2012 (à venir). 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Soutien des communautés et de divers 
milieux à la création de groupes et de 
réseaux (par exemple, concertation 
d’organismes, jeunes leaders, groupes 
de marcheurs ou de cyclistes, groupes 
d’activités physiques pour les aînés) 
pour favoriser l’accès à des activités 
physiques. 

Soutenir les partenaires dans la création de groupe et de réseaux :  
 
• Réaliser la Convention d’objectifs et des résultats attendus (CORA) 2005-2008 du programme 

Kino-Québec et le Plan d’action de niveau local 2008-2012 (à venir); 

• Participer à l’appel d’offre en lien avec le Fonds de promotion de saines habitudes de vie.  
 

Priorité A2 dans le PAR 
2008-2012 

Soutien à l’implantation d’un 
programme visant une saine gestion du 
poids par une prise de décision éclairée 
sur le choix de maigrir, et ce, dans le 
cadre d’une démarche de groupe pour 
adultes (programme comme celui 
Choisir de maigrir ?).  

Ne soutiendra pas, pour le moment, l’offre de ce type de programme à la clientèle concernée; à 
replani fer en 2010.  

Priorité B dans le PAR 
2008-2012.  
 
Activité nouvelle dans le 
PNSP mis à jour.  
 
Programme difficile à 
soutenir sans budget et 
sans ajout de personnel. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Les activités visant les facteurs individuels 

Promotion et soutient du counselling en 
faveur d’une saine alimentation.  

Promouvoir et soutenir la PCP en lien avec l’approche 0.5.30 Combinaison prévention, qui est à 
développer ou à consolider, auprès des cliniciens de leur territoire, prioritairement au GMF. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 
 
Des travaux additionnels 
sont à faire pour 
déterminer quelle PCP 
sera considérée 
prioritaire par le RLS. 

Promotion et soutien du counselling 
concernant l’abandon du tabagisme. 

Promouvoir et soutenir la PCP en lien avec l’approche 0.5.30 Combinaison prévention, qui est à 
développer ou à consolider, auprès des cliniciens de leur territoire sous forme d’intervention 
minimale avec référence si besoin au CAT.  

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012.  
 
Des travaux additionnels 
sont à faire pour 
déterminer quelle PCP 
sera considérée 
prioritaire par le RLS.  
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Promotion et soutien de la 
recommandation d'une pratique 
régulière d'activité physique.  

Promouvoir et soutenir la PCP en lien avec l'approche 0.5.30 Combinaison prévention, qui est à 
développer ou à consolider, auprès des cliniciens de leur territoire, prioritairement aux GMF.  

Priorité A1 dans le PAR 
2008·2012. 
 
Cette activité a été 
ajoutée dans la version 
finale du PNSP.  
 
Des travaux additionnels 
sont à faire pour 
déterminer quelle PCP 
sera considérée 
prioritaire par le RLS.  

Promotion et soutien du counselling sur 
l'utilisation optimale de fluorure dans la 
prévention de la carie dentaire.  

Promouvoir et soutenir la PCP, qui est à développer ou à consolider, auprès des dentistes, 
hygiénistes dentaires et autres intervenants concernés de leur territoire.  

Priorité B dans le PAR 
2008·2012. 
 
Des travaux additionnels 
sont à faire pour 
déterminer quelle PCP 
sera considérée 
prioritaire par le RLS. 

Promotion et soutien du counselling 
concernant la consommation d'aliments 
cariogènes chez les personnes à risque 
élevé de carie dentaire.  

Soutenir et promouvoir les saines habitudes alimentaires non cariogènes, qui sont à 
développer ou à consolider, auprès des dentistes, hygiénistes dentaires et autres intervenants 
concernés de leur territoire et de la commission scolaire.  

Priorité B dans le  
PAR 2008-2012.  
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Promotion et soutien de l'application 
sélective d'agents de scellement des 
puits et fissures aux molaires 
permanentes chez les enfants de 5 à 15 
ans. 

Soutenir et promouvoir la PCP, qui est à développer ou à consolider, auprès des dentistes, 
hygiénistes dentaires et autres intervenants concernés de leur territoire. 
 
• Distribuer de l'information pertinente aux parents concernés; 

• Référer les enfants dépistés à risque élevé de caries chez le dentiste pour la pose d'agents de 
scellement. 

Priorité B dans le PAR 
2008-2012. 
 
Des travaux additionnels 
sont à faire pour 
déterminer quelle PCP 
sera considérée 
prioritaire par le RLS. 

Services de counselling et de soutien 
concernant l'arrêt tabagique par le 
service J'Arrête : ligne téléphonique, 
site Internet et centres d'abandon du 
tabagisme. 

Dispenser les services liés au CAT et au PQAT :  
 
• Dispenser le service de soutien tabagique à la personne inscrite au CAT; 

• Fournir l'information et distribuer la documentation à toute personne en faisant la demande; 

• Fournir l'ordonnance collective aux clients; 

• Promouvoir l'intervention minimale auprès des professionnels de la santé. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 

Application d'agents de scellement 
dentaire en milieu scolaire auprès des 
enfants de 5 à 15 ans présentant un 
risque de carie dentaire. 

Mettre en œuvre :  
 
• Distribuer l'information pertinente aux parents concernés et obtenir les autorisations requises; 

• Appliquer les agents de scellement dentaire; 

• Faire des activités de contrôle de rétention des agents de scellement dentaire. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008·2012. 
 
Manque de ressource 
financière pour du temps 
d'hygiéniste dentaire au 
niveau secondaire. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Suivi préventif individualisé en milieu 
scolaire afin que les enfants de la 
maternelle à la 2e année qui répondent 
aux critères concernant le risque de 
carie dentaire puissent bénéficier de 
2 applications topiques de fluorure par 
année et participer à des activités 
d’éducation à la santé buccodentaire. 

Mettre en œuvre :  
 
• Dépister les enfants à risque; minimalement deux applications; 

• Appliquer un topique de fluorure deux fois par année aux enfants dépistés; 

• Promouvoir de saines habitudes d’hygiène dentaires et alimentaires; 

• Référer les enfants en bureau privé lors de besoins évidents de traitement. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 

Le dépistage de certaines maladies chroniques 

Programme québécois de dépistage du 
cancer du sein (PQDCS) pour les 
femmes âgées de 50 à 69 ans. 

Assurer le suivi :  
 
• Réaliser certaines activités d’information et de promotion auprès de la clientèle ciblée; 

• Offrir le service de mammographie de dépistage et l’investigation diagnostique. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 

Invitations au dépistage du cancer du 
col utérin (par le test de Papanicolaou) 
pour les femmes âgées de 25 à 64 ans 
qui n’ont pas participé au dépistage 
dans les 3 dernières années. 

Promouvoir localement auprès de la clientèle visée. Priorité A2 dans le PAR 
2008-2012.  
 
Tenir compte de la 
stratégie provinciale à 
convenir au cours de la 
prochaine année.  
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Promotion et soutien pour le dépistage 
des maladies chroniques suivantes 
chez les adultes et les personnes 
âgées, et prise en charge des 
personnes atteintes : dépistage du 
cancer du sein (recommandation par 
les médecins d'offrir aux femmes âgées 
de 50 à 69 ans de participer au 
PODCS); dépistage du cancer du col 
(par le test de Papanicotaou); dépistage 
de l'hypertension artérielle; dépistage 
de l'ostéoporose. 

Assurer la promotion des PCP, qui sont à développer ou à consolider, auprès des cliniciens de 
leur territoire : 
 
En priorité le dépistage de l'hypertension artérielle et celui du cancer du sein. 

Priorité A2 dans le PAR 
2008-2012. 
 
 Des travaux 
additionnels sont à faire 
pour déterminer quelle 
PCP sera considérée 
prioritaire par le RLS.  
 
Un guide d'implantation 
produit par le MSSS est 
maintenant disponible 
pour le dépistage de 
l'HTA. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Le domaine des traumatismes non intentionnels 

La promotion de la sécurité dans les milieux de vie 

Promotion, auprès des partenaires des 
différents milieux de vie tels que les 
écoles, les municipalités, etc., de 
l’application d’une démarche 
systématique en lien avec la sécurité 
dans les milieux de vie allant de 
l’établissement d’un diagnostic de 
sécurité jusqu’à la mise en œuvre d’un 
plan d’action et de son évaluation. 

• Promotion de l’application d’une telle démarche dans les milieux de vie ciblés par le CSSS; 

• Autres interventions selon les opportunités qui se présenteront.  

Priorité A2 dans le PAR 
2008-2012.  
 
Activité nouvelle dans le 
PNSP mis à jour. 

Les activités de prévention des traumatismes routiers 

Promotion de l’application d’un 
continuum d’activités favorisant 
l’utilisation adéquate du dispositif de 
retenue pour enfants dans les voitures. 

Promouvoir auprès des intervenants des programmes-services concernés ainsi que des 
partenaires locaux : 
 
• Identifier les actions prioritaires à poursuivre ou à développer; 

• Concerter les partenaires. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012 
 
Préciser les aspects 
légaux rattachés à cette 
démarche. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Promotion de l'application des mesures 
efficaces pour améliorer la sécurité 
routière auprès des partenaires visés, 
notamment : en contribuant à la 
détermination des endroits dangereux; 
en favorisant les mesures d'apaisement 
de la circulation sur le réseau routier; en 
favorisant le contrôle de la vitesse et la 
réduction de la conduite avec facultés 
affaiblies, incluant les véhicules hors 
route; en favorisant le port de 
l'équipement de protection : ceinture de 
sécurité, casque pour les cyclistes et 
pour les conducteurs et les  
passagers d'une motocyclette ou d'un  
véhicule hors route; en favorisant le 
transport actif sécuritaire (par exemple, 
sécurité du réseau cyclable et 
piétonnier); en favorisant la non-
utilisation du cellulaire au volant et 
autres télématiques affectant la 
conduite. 

Promouvoir l'application des mesures auprès des partenaires locaux.  
 
• Dans les écoles de Montmagny-L'Islet et dans le cadre de l'Approche École en santé, favoriser la 

promotion de la sécurité routière lors des activités réalisées.  

Priorité A2 dans le  
PAR 2008-2012.  
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Les activités de prévention des chutes et des blessures à domicile 

À l’intention des enfants et des adolescents 

Intégration des activités portant sur la 
prévention des blessures et autres 
traumatismes à domicile, qu’ils soient 
causés par une chute, une intoxication, 
une suffocation, une brûlure, une 
noyade ou une quasi-noyade, dans les 
actions préventives s’adressant aux 
bébés, aux jeunes enfants et à leurs 
parents, notamment les services 
intégrés en périnatalité et petite enfance 
à l’intention des familles vivant en 
contexte de vulnérabilité (SIPPE). 

Présenter et remettre les trousses aux familles rejointes dans le cadre des SIPPE. Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012 

À l’intention de toute la population 

Promotion du renforcement des 
mesures de sécurité et de contrôle des 
environnements domiciliaires auprès 
des partenaires visés, afin de prévenir, 
notamment, les brûlures, les 
intoxications dues aux produits toxiques 
ou médicamenteux ainsi que les risques 
associés à la présence d’une piscine 
résidentielle. 

• Diffuser les affiches sur les sites stratégiques (site CLSC, détaillants de piscine et de produits 
connexes) dans le cadre de la campagne nationale liée aux piscines résidentielles. 

Priorité A2 dans le PAR 
2008-2012 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

À l’intention des personnes âgées 

Promotion et soutien de l’évaluation 
multidisciplinaire des facteurs de risque 
de chute chez les personnes âgées à 
risque vivant à domicile. 

Promouvoir la PCP, qui est à développer ou à consolider, auprès des cliniciens de leur 
territoire. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 
 
Des travaux additionnels 
sont à faire pour 
déterminer quelle PCP 
sera considérée 
prioritaire par le RLS.  
 

Implantation des mesures 
multifactorielles de prévention des 
chutes destinées aux personnes âgées 
à risque de chute - volet non 
personnalisé (par exemple, PIED).  

Mettre en œuvre le programme PIED, selon un seuil de 0,525 % et une cible de 1 % de la 
population de 65 ans et plus du territoire de CSSS. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 

Soutien à l’implantation des mesures 
multifactorielles de prévention des 
chutes destinées aux personnes âgées 
en perte d’autonomie qui ont déjà fait 
une chute - volet personnalisé.  

Soutenir l’implantation des mesures auprès du responsable du programme-services Perte 
d’autonomie liée au vieillissement du CSSS. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Les activités de prévention des traumatismes récréatifs ou sportifs 

À l’intention de toute la population 

Promotion de la sécurité sur les plans 
d’eau par le port du vêtement de 
flottaison individuel, notamment auprès 
des municipalités, des propriétaires de 
camps de vacances et de terrains de 
camping. 

À planifier après 2010. Priorité B dans le PAR 
2008-2012. 

Promotion, auprès des partenaires 
publics et privés concernés (ministères, 
centres de ski, coroner, etc.), du 
renforcement des mesures de sécurité 
et de contrôle portant sur la pratique  
des sports de glisse au Québec.  

À planifier après 2010. Priorité B dans le PAR 
2008-2012. 

À l’intention des enfants et des adolescents 

Promotion de l’application de la norme 
de sécurité existante concernant 
l’aménagement des aires et des 
équipements de jeux auprès de 
municipalités et des écoles. 

Interventions ponctuelles auprès des partenaires locaux, selon les opportunités.  Priorité A2 dans le PAR 
2008-2012. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Le domaine des maladies infectieuses 

Les activités portant sur les maladies à déclaration obligatoire, les manifestations cliniques inhabituelles liées à la vaccination et les signalements  

Vigie sanitaire des menaces 
biologiques réelles ou appréhendées, 
incluant les maladies en émergence et 
les éclosions. 
 
Application des lignes directrices pour 
assurer l’investigation des cas 
primaires, la prévention des cas 
secondaires et le contrôle des 
éclosions. 

• Réaliser les enquêtes épidémiologiques et interventions en lien avec les ITSS; 

• Effectuer les dépistages selon les recommandations de la DSPE (ex. : prélèvements, TCT) et 
transférer les résultats à la DSPE; 

• Médecins : Évaluer et prescrire les prophylaxies aux contacts retenus significatifs par la DSPE; 

• Administrer l’immunisation en prophylaxie post-exposition (ex. : Rage, hépatite A); 

• Enquêter des situations de contagion dans des milieux sous la recommandation de la DSPE1 (ex. : 
CPE, école, famille d’accueil); 

• Informer les personnes concernées (rencontres, lettres) sur la situation de transmission dans les 
milieux et sur les moyens de prévention, en collaboration avec la DSPE; 

• Contribuer à l’offre de service de la DSPE lorsque le Plan de mobilisation est mis en action; 

• Contribuer au système d’alerte de santé publique via les services Info-Santé (services offerts par le 
CSSB pour l’ensemble de la région); 

• Donner le service de traitement sous observation directe; 

• Appliquer les mesures prévention de la transmission des MRS dans l’établissement (étiquette 
respiratoire); 

• Assurer la gestion des éclosions de maladies infectieuses transmissibles dans les CHSLD 
(prévention et contrôle).  

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 
 
Les enquêtes et 
interventions du CSSS à la 
suite des déclarations 
MADO ITSS sont listées 
dans la section des ITSS 
(Services dispensés par 
les SIDEP). 
 
Nommer une infirmière 
pivot2 aux enquêtes en 
liaison avec la DSPE ainsi 
qu’une substitut; aviser la 
DSPE lors de changement. 
 
Nommer une infirmière 
pivot3 en liaison avec la 
DSPE pour la surveillance 
des éclosions d’influenza 
en CHSLD; aviser la DSPE 
lors de changement. 

                                                 
1 Documents d'entente : « Cadre de partage des responsabilités au regard des enquêtes épidémiologiques pour le domaine des maladies infectieuses » (mars2006) et « Plan de mobilisation des ressources des établissements de santé et de 
services sociaux de la région de la Chaudière-Appalaches dans le cadre du plan d'action régional de santé publique» (octobre 2006). 
2 Rôles de l'infirmière pivot aux enquêtes : lien de communications entre la DSPE et les ressources professionnelles de son milieu pour les demandes d'intervention de la DSPE et l'information épidémiologique. 
3 Rôle de l'infirmière pivot pour les éclosions en CHSLD : professionnelle identifiée pour le lien de communication entre la DSPE et son organisation pour les tâches professionnelles associées aux processus de Surveillance de l'influenza en 
CHSLD. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Diffusion, aux populations ciblées, des 
recommandations reliées aux différents 
modes de transmission. 

• En collaboration avec la DSPE, diffusion d'outils de communication dans les milieux pour la 
prévention des cas secondaires et information de première ligne dans les milieux (ex. : CPE, 
écoles, etc.); 

• Soutenir les milieux (ex : CPE, milieu scolaire) pour les activités de prévention des infections 
transmissibles. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012 

Implantation d'un système d'information 
pancanadien. 

• Implanter et alimenter le volet local du système d'information vaccinale lorsqu'il sera déployé dans 
la région (horizon 2010). 

Priorité de niveau 
national 

Mise à jour du volet santé publique du 
plan de pandémie influenza. 

• Mettre à jour le volet santé publique du plan local de pandémie influenza; 

• Collaborer à définir et intégrer dans le plan local de pandémie les modalités de vigie et surveillance 
de l'influenza pandémique ainsi que pour la gestion des cas et des contacts. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Soutien aux activités cliniques en santé 
des voyageurs par : la diffusion des 
actualités épidémiologiques; des 
recommandations visant la prévention 
des maladies infectieuse acquises à 
l’étranger; la promotion des 
comportements préventifs et de la 
vaccination.  

• Ces services sont dispensés à la clientèle qui en fait la demande : services individuels ou de 
groupe de consultation, évaluation des risques, counselling, vaccination et prescription de 
chimioprophylaxie. La clientèle défraie les coûts de ces services.  

Priorité A2 dans le PAR 
2008-2012. 

Les activités portant sur les maladies évitables par l’immunisation 

(Activités de la DSPE pour 
l’ensemble des activités qui suivent 
en immunisation) 

 Nommer une infirmière 
pivot4 en immunisation en 
liaison avec la DSPE 
(CRIMCA) ainsi qu’une 
personne substitut et 
aviser la DSPE lors de 
changement.  
 
Transmettre les données 
de vaccination comme 
demandé par le MSSS et 
la DSPE. 

                                                 
4
 Rôle de l'infirmière pivot pour l'immunisation et la gestion des produits immunisants : Professionnelle identifiée pour le lien de communication entre la DSPE et les infirmières de son organisation pour l'immunisation. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Maintien du programme de surveillance 
des manifestations cliniques 
inhabituelles postvaccinales.  

• Déclarer les manifestations cliniques inhabituelles à la suite d'une vaccination (MCI), évaluer les 
personnes présentant possiblement des manifestations cliniques inhabituelles à la suite d'une 
vaccination (médecins) et décider de la poursuite de la vaccination (vaccinateurs); 

• Participer aux activités sur l'offre de service en MCI.  

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 

Vaccination de base : 
diphtérie, poliomyélite, rougeole, 
rubéole, infections à Haemophilus 
influenza de type B, oreillons, 
coqueluche, tétanos,  
varicelle, pneumocoque et 
méningocoque du groupe C,  
influenza.  

• Vacciner les enfants d'âge préscolaire; 

• Mettre à jour le calendrier vaccinal; 

• Saisir les données de vaccination des individus dans le système d'information clientèle, conserver 
les données de vaccination des personnes du territoire;  

• Promouvoir la vaccination dans l'ensemble des activités touchant la clientèle visée, distribuer les 
outils de promotion;  

• Information aux parents pour le consentement éclairé.  

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 

Vaccination en milieu scolaire :  
hépatite B en 4e année du primaire; 
infections au VPH en 4e année du 
primaire et en 3e année du secondaire; 
mise à jour du carnet de vaccination en 
3e  année du secondaire.  

• Mettre en place en 2008-2009 les nouveaux programmes de vaccination contre les hépatites en 
4e année et la vaccination des filles contre le virus du papillome humain (VPH); 

• Vacciner les enfants en milieu scolaire; 

• Mettre à jour le calendrier vaccinal; 

• Saisir les données de vaccination des individus dans le système d'information clientèle, conserver 
les données de vaccination des personnes du territoire; 

• Promouvoir la vaccination dans l'ensemble des activités touchant la clientèle visée, distribuer les 
outils de promotion; 

• Information pour le consentement éclairé.  

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012.  
 
Activité nouvelle dans le 
PNSP mis à jour.  
 
Transmettre les données 
de vaccination comme 
demandé par le MSSS et 
la DSPE.  
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Vaccination des personnes 
appartenant à des groupes 
vulnérables reconnus dans le 
Programme d'immunisation du 
Québec : hépatites A et B, 
pneumocoque, influenza. 

• Vacciner annuellement les clientèles visées par le programme contre l'influenza; 

• Vacciner les personnes à risque contre le pneumocoque;  

• Vacciner les personnes à risque contre les hépatites et la rage selon les recommandations de la 
DSPE; 

• Vacciner les personnes présentant des maladies particulières selon les recommandations du PlQ 
et valider au besoin la gratuité avec la DSPE; 

• Vacciner les personnes ciblées pour l'immunisation préventive contre la rage. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 

Mise en place d'un plan de promotion 
de la vaccination. 

• Distribuer le matériel de promotion. Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 

Développement des stratégies visant à 
assurer le respect du calendrier 
vaccinal.  

• Mettre en place des mesures visant à améliorer le respect du calendrier vaccinal (ex. : information 
aux parents, routine de vaccination, cédule de RV).  

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012.  

Implantation d'un système d'information 
vaccinale et d'un programme de gestion 
des produits immunisants visant 
l'assurance qualité des programmes de 
vaccination.  

• Effectuer la gestion locale des produits immunisants et application des normes de qualité;  

• Prendre en charge le transport des produits immunisants du dépôt régional à l'établissement;  

• Entreposer et remettre les vaccins aux cliniques privées du territoire;  

• Améliorer la capacité d'entreposage des produits immunisants au distributeur régional du CSSS en 
2008-2009;  

• Améliorer la capacité d'entreposage au CSSS.  

• Implanter le système informatisé de gestion des produits immunisants qui sera produit au niveau 
national. 

Priorité A2 dans le PAR 
2008-2012.  
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Promotion et soutien des pratiques 
cliniques préventives pour le dépistage 
de la rubéole (et du strepto B) chez les 
femmes enceintes. 

• Soutenir les activités de dépistage auprès des femmes enceintes effectuées par les médecins;  

• Effectuer la vaccination en post-partum des femmes non immunes avant leur sortie de l'hôpital et 
les suivis cliniques appropriés. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008·2012  
 
Le dépistage du strepto B 
néonatal a été retenu 
régionalement considérant 
que cette pratique est 
reconnue efficace pour la 
prévention de la 
septicémie néonatale à 
strepto B. 

Les activités portant sur les infections transmissibles sexuellement et par le sang. 

(Activités de la DSPE pour 
l'ensemble des activités en ITSS qui 
suivent). 

 Nommer une infirmière 
pivot5 pour l'ensemble des 
services SIDEP en liaison 
avec la DSPE; aviser la 
DSPE lors de changement. 
 
Voir rôle de l'infirmière 
pivot pour les ITSS dans la 
section générale du début. 

                                                 
5 Rôle de l’infirmière pivot pour les SIDEP : Professionnelle identifiée pour le lien de communication entre la DSPE et les ressources professionnelles de son milieu pour les enquêtes ITSS-MADO et services SIDEP. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Groupe des 12-24 ans 

Activités d'information et de prévention 
des ITSS en milieu scolaire et dans les 
autres milieux de vie, par exemple, 
programmes de promotion et 
d'accessibilité aux condoms.  

• Réaliser des activités de promotion de la santé sexuelle chez les jeunes en milieu scolaire via 
l'approche École en santé;  

• Réaliser des activités de prévention des ITSS et de prévention de la consommation de drogues 
chez les jeunes (milieu scolaire secondaire et d'éducation aux adultes; 

• Soutenir l'application du programme « Démystification de l'homosexualité » réalisé par le GRIS 
Chaudière-Appalaches en collaboration avec la DSPE;  

• Soutenir l'application du programme « Mon-Bien-être sexuel et celui de l'autre » réalisé auprès des 
jeunes en cheminement particulier;  

• Améliorer l'accessibilité aux condoms et promouvoir leur utilisation en milieu scolaire secondaire, 
collégial et d'éducation aux adultes;  

• Soutenir les organismes communautaires du réseau local dans ces activités de promotion et 
accessibilité des condoms en collaboration avec la DSPE 

Priorité A1 dans le  
PAR 2008-2012.  

Soutien à une organisation de services 
de consultation en matière de santé 
sexuelle, services adaptés aux 
adolescents et jeunes adultes - du type 
des cliniques jeunesse –, favorisant la 
prévention des ITSS, intégrant les 
pratiques cliniques préventives et 
combinés à des interventions 
d'éducation à la sexualité. 

• Soutenir l'intégration des pratiques cliniques préventives en ITSS à l'intérieur des services cliniques 
du CSSS en milieu scolaire; 

• Soutenir le milieu scolaire dans la réalisation de son programme d'éducation à la sexualité (en lien 
avec École en santé, voir activités précédente). 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012.  
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Groupes vulnérables socialement 

Activité de prévention des ITSS dans 
les milieux de vie et les organismes 
communautaires, ainsi qu’activités de 
prévention à l’intérieur des services de 
santé et des services sociaux, 
notamment l’accès aux condoms; la 
prévention du passage à l’injection; 
l’éducation sur la réduction des risques 
liés aux relations sexuelles et l’injection 
de drogues. 

• Réaliser des activités favorisant l’accessibilité aux condoms et à l’information sur la prévention des 
ITSS et à la promotion de la santé sexuelle dans les milieux où on retrouve la clientèle vulnérable; 

• Soutien aux activités locales visant à établir et mettre à jour le portrait des clientèles vulnérables 
vivant en Chaudière-Appalaches (« Mapping »). 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 

Accès au matériel d’injection stérile et 
récupération des seringues usagées. 

• Distribuer et récupérer le matériel d’injection sécuritaire auprès des personnes faisant usage de 
drogues injectables. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 
 
Améliorer l’accessibilité de 
ces services.  
Fournir à la DSPE les 
données demandées. 

Services et intégrés de dépistage et de 
prévention des ITSS (SIDEP) 
promouvant les pratiques cliniques 
préventives en matière d’ITSS, dans les 
CSSS et au sein des milieux de vie 

• Sur référence de la DSPE, réaliser les services de type SIDEP pour les personnes atteintes d’une 
ITSS MADO et pour les personnes dépistées positives; 

• Sur référence de la DSPE, réaliser le counselling et l’intervention individuelle auprès des 
personnes faisant l’objet d’une déclaration MADO pour l’hépatite C ainsi que l’enquête sur l’histo-
hémo-vigilance; 

• Réaliser des activités de promotion/prévention, et des services de type SIDEP dans les milieux où 
l’on retrouve des clientèles vulnérables (par exemple milieux scolaires d’éducation aux adultes, 
certains milieux scolaires identifiés, organismes communautaires identifiés, CRATCA). 

Priorité A1 dans le  
PAR 2008-2012. 
 
Services de type SIDEP : 
Dépistage et traitement 
des ITSS, counselling, 
vaccination et intervention 
préventive auprès des 
partenaires. 



CSSS Montmagny-L’Islet Plan d’action local en santé publique Page 30 

Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Promotion et soutien pour le dépistage 
des ITSS et interventions préventives 
(counselling, vaccination et traitement) 
auprès des personnes à risque, des 
personnes atteintes et de leurs 
partenaires. 

• Favoriser les pratiques cliniques préventives dans le réseau local, particulièrement en GMF. Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 

Promotion et soutien pour le dépistage 
du VIH, de la syphilis, de l’hépatite B et 
des autres ITS auprès des femmes 
enceintes. 

• Soutenir les activités de dépistage auprès des femmes enceintes effectuées par les médecins.  Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 

Population générale 

Promotion du programme de gratuité 
des médicaments pour le traitement de 
certaines ITSS. 

 Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 

Soutien à l’implantation du système 
intégré de récupération des seringues 
et aiguilles usagées. 

• Fournir les contenants et récupérer les seringues usagées. Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 

Les activités portant sur les infections nosocomiales 

Suivi de l’incidence des infections 
nosocomiales dans les établissements 
de santé et de services sociaux faisant 
l’objet d’une surveillance provinciale. 

• Vigie et surveillance des infections nosocomiales dans l’établissement et saisie des données au 
système provincial. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 
 
Fournir les données 
demandées pour les 
programmes provinciaux et 
régionaux de surveillance 
et de vigie. 
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Synthèse des services de santé publique de 1e et de 2e lignes à rendre disponibles à la population du CSSS de Montmagny-L'Islet pour la période 2008-2012 

Activité PNSP 2008 Services offerts par le CSSS Remarques 

Soutien des établissements de santé et 
de services sociaux lors de situations 
problématiques, de menaces à la santé 
ou d'éclosions, par : la diffusion des 
lignes directrices, guides de pratique et 
autres; l'expertise en épidémiologie; 
l'investigation des éclosions. 

• Mettre à jour au besoin et appliquer le plan d'action local en prévention des infections 
nosocomiales; 

• Gestion des éclosions et prévention de la transmission des infections nosocomiales dans les 
milieux de soins; 

• Réaliser les mesures locales prévues au Plan d'action régional et lors d'émission de nouvelles 
lignes directrices; 

• Participer aux travaux de la TRPIN;  

• Mettre en place les recommandations à la suite des visites pour le C difficile réalisées en 2007; 

• Assurer un soutien professionnel aux RPA et RNI pour la prévention des infections dans leurs 
milieux. 

Priorité A1 dans le PAR 
2008-2012. 
 
Participer aux mécanismes 
de surveillance régionale.  
 
Fournir les indicateurs de 
gestion prévus aux 
ententes de gestion et 
pour le suivi du plan 
d'action régional. 

 

  


