PLAN MINISTERIEL SUR LES TROUBLES NEUROCOGNITIFS MAJEURS

DEMARCHE D’ACCOMPAGNEMENT A L’ACTUALISATION DU PLAN

MINISTERIEL SUR LES TNCM - PHASE 3 2021-2023

Vision
Un réseau qui offre des services pertinents, adaptés et de qualité aux personnes vivant avec un

TNCM et a leurs proches en favorisant des transitions optimales dans leur parcours et en assurant un
soutien aux personnes proches aidantes qui les accompagnent.

Objectif général
Faciliter les transitions dans le parcours des personnes vivant avec un TNCM en adéquation avec
leurs attentes et celles de leurs proches afin d’'améliorer leurs conditions de vie.
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Pour atteindre les résultats
Les chargés de projet RUISSS :

e accompagnent les CISSS ou CIUSSS, les GMF et les partenaires communautaires dans la mise en place du Plan
ministériel sur les TNCM pour favoriser les meilleures pratiques cliniques et organisationnelles par leur participation
a divers comités locaux et provinciaux;

e agissent en tant que pivot d’intervention en matiére de diffusion d’informations et de connaissances;

e soutiennent les activités cliniques des GMF, des ressources territoriales et des services spécialisés.

Principaux leviers Principaux défis Principales stratégies

e Engagement des GMF et des
CISSS ou CIUSSS

e Comités de pilotage des CISSS

ou CIUSSS
e Soutien des chargés de
projet RUISSS a

lactualisation du plan TNCM
par les CISSS ou CIUSSS

e Implication des ressources
territoriales auprés des équipes
locales
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e Disparité dans les trajectoires
de soins TNCM existantes

e Manque de fluidité dans les
transitions de  services
(communiquer, collaborer)

e Pérennité du processus
clinique en GMF

e Adaptation des services aux
particularités  de  certaines
communautés

e Activités de communication

e Activités de formation
et de mentorat

e Quitils cliniques (boite a outils)
e Communautés de pratique
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