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Détails du formulaire

Nom : 4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
Etablissement : 1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
Année : 2019-2020
Région : 15 - Laurentides
Détails de la transmission
Transmis le : Par:
Détails de la validation ERSSS
Validé le : Par:
Détails de la validation MSSS
Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier
PAGE 0 - DECLARATION DE FIABILITE DES DC EES DE L'ETABLI T ET DES CONTROLES AFFERENTS

Les informations contenues dans le présent rapport statistique relévent 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 de
notre mission de réadaptation pour personnes ayant une DI ou une TSA de notre établissement pour |'exercice se terminant
le 31 mars 2020.

Les concordances incluses a ce rapport pour I'exercice financier courant et précédent ainsi qu'avec le rapport financier annuel (AS-471) listées aux pages intitulées :

- Liste des concordances du rapport statistique annuel des centres de réadaptation pour les personnes présentant une déficience intellectuelle ou un trouble du spectre de I'autisme (intra-AS-484) »

- Liste des concordances entre les données & la date de début d'année de I'exercice financier se terminant le 31 mars 2020 versus les données a la date de fin d'année de I'exercice financier précédent des rapports statistiques annuels des cent
- Liste des concordances entre le rapport statistique annuel (AS-484) 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 : Rosemonde Landry, pdg Date : 2020-07-08

DG ou PDG Date

Nom en lettres moulées




Détails du formulaire

Nom :
Etablissement :
Année :

Région :

Détails de la transmission

Transmis le :

Détails de la validation ERSSS

Validé le :

Détails de la validation MSSS

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides

2019-2020
15 - Laurentides

Statut :
Type:

Par :

Par:

Accepté
Etablissement

Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier
PAGE 1 - PLACES AUTORISEES EN INSTALLATION ET SERVICES EXTERNES POUR LA CLIENTELE AYANT UNE DEFICIENCE PHYSIQUE
1 2 3 4 5 6 7 8 9
Places Services
Code de Nom de au‘:loar‘i:seZes au‘;loar‘i:seZes autorisées externes éle desservie éle desservie| Clientéle desservie|Cli
Iinstallation I'installation au permis | au permis au permis (1 = seulement des services externes Défici Défici (Déficience
(99999999) URFI Internat | Fover de 2 = seulement un centre de jour ué au permis visuelle) auditive) motrice)
groupe |3 = services externes ET centre de jour indiqués au permis)
1 51234045 CRDP (51, rue 0 0 0 1 Non oui oui
boyer)
CRDP (144, rue
2 53360525 Principale Est, 0 0 0 1 Non Non Oui
bureau 300)
CRDP (29 chemin
3 51222206 d'Oka, bureau 220) 0 0 0 1 Non Non Non
CRDP (1300,
4 51232916 boulevard Curé- 0 0 0 1 Non Non Oui
Labelle)
5 52724218 CRDP (11, rue 0 0 0 1 Non oui oui
Boyer)
CRDP (515, rue .
6 53876397 Hébert, bureau 01) 0 0 0 1 Non Non Oui
CHSLD et CRDP
7 51217958 Youville (531, rue 36 0 0 1 Non Non Oui
Laviolette)
8 51234060| ~ CROP (234, rue 6 0 0 1 Non Non oui
Saint-Vincent)
° 51245306| 145 avenue dela 0 0 0 1 Non Non oui
Providence
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40 XXXX Total (L.1 a L.39) 42 0 0 XXXX XXXX XXXX XXXX
RENSEIGNEMENTS
Personne habilitée
41 a fournir les
renseignements
42 Titre
5 Téléphone
(Format : 999 999-9999, p.9999)




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides
2019-2020

15 - Laurentides

2020-07-14

Statut :
Type:

Par :

Par:

Par : Myléne Chartier

Accepté
Etablissement

PAGE 2 - JOURS-PRESENCE ET TAUX D'OCCUPATION EN INSTALLATION DE LA CLIENTELE AYANT UNE DEFICIENCE PHYSIQUE

a4

5

6

7

8

9

Code de N d
I'installation Vi ?::I‘I te'
(99999999) (LS EUED

Jours-
présence
URFI

Jours-

présence
Internat

Jours-
présence
Foyer de

groupe

Nbre
de lits
dressés
(au 31 mars)

Taux
d'occupation
(C.8/C.9)*100

Total
Jours-
présence
(C.3+C.4+C.5)

Nombre
potentiel
maximal
de jours-
présence
(C.6 x 366)

51217958 CRDP Youville

11269

36

85.53

11269

13176

51234060 Ste-Agathe

2169

6

98.77

2169

2196
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XXXX Total (L.1 a L.39)

13438

42

87.42

13438

15372




Détails du formulaire
Nom :

Etablissement :

Année :
Région :
Détails de la transmission
Transmis le :
Détails de la validation ERSSS
Validé le :
Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides

2019-2020
15 - Laurentides

2020-07-14

Statut : Accepté
Type : Etablissement

Par :

Par:

Par : Myléne Chartier

PAGE 3 - PLACES EN URFI, INTERNAT ET FOYER DE GROUPE ACHETEES OU EMPRUNTEES PAR LE CRDP

2

3

4

5

6

ACHETEES OU EMPRUNTEES PAR LE CRDP

Code de
I'installation
(99999999)

Nom de I'installation
(vendeur / préteur)

Région
(01 a18)

Nombre
de places
achetées

Nombre
de places
empruntées

Type
d'installation
(1 = Foyer de groupe
2 = Internat
3 = URFI)

olo[N[a[u[s[w|Nn]r
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XXXX

Total (L.1 a L.19)

XXXX

VENDUES OU PRETEES PAR LE CRDP

Code de

ion

Nom de I'installation

I
(99999999)

/ emprunteur)

Région
(01 a 18)

Nombres
de places
vendues

Nombre
de places
prétées

Type
d'installation
(1 = Foyer de groupe
2 = Internat
3 = URFI)

21

22

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

39

XXXX

Total (L.21 a L.39)

XXXX

XXXX




Détails du formulaire

Nom : 4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté

Etablissement : 1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement

Année : 2019-2020

Région : 15 - Laurentides

Détails de la transmission

Transmis le : Par:

Détails de la validation ERSSS

Validé le : Par :

Détails de la validation MSSS

Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier
PAGE 4-0 - SOMMAIRE DU MOUVEMENT DES USAGERS ADMIS EN URFI, INTERNAT ET FOYER DE GROUPE PAR GROUPE D'AGE 1)

1 2 3 4 5 6 7 8 9

Usagers Oadans(5a1llans|12317 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans :tspaI:: (C-I";a‘!-s)

Usagers au début de I'année 1 2 9 10 12 33

Admissi durant I'année 2 2 19 62 65 94 242

Sous-total (L.1 + L.2) 3 2 21 71 75 106 275

Départs durant I'année 4 2 19 63 66 89 239

Déceés 5

Sous-total (L.4 + L.5) 6 2 19 63 66 89 239

o 7 : ) R

Répartis

— Masculin 8 6 5 12 23

- Féminin 9 2 2 4 13

C[agsement des déParts et des N N . ) ) . ) 75 ans Total

déces durant I'année Oa4dans|5allans|12a17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans 3

selon la durée du séjour G (i e &)

0 a 45 jours 10 1 12 32 33 47 125

46 a 90 jours 11 1 23 21 25 73

91 a 180 jours 12 4 6 10 15 35

181 a 365 jours 13 2 2 2 6

366 a 730 jours 14

731 jours et plus 15

Total (L.10 a L.15) 16 2 19 63 66 89 239
Nbre de
jours (3)

Durée movemedestoudss  Jia] oo

Orientation au départ (4) :2;2::

Milieu de vie naturel 18 228

Ressource intermédiaire (RI) 19 2

Ressource de type familial (RTF) 20

Ressource résidentielle avec

assistance résidentielle 21

continue (RRAC)

Ressource résidentielle avec

allocations pour assistance 22

résidentielle continue (RRAAC)

Autre RNI gérée par CR 23

RNI gérée par un autre i 24 1

Centre hospitalier 25 1

Hébergement en CHSLD 26 1

URFI 27

Internat 28

Foyer de groupe 29

Autre CRDP 30

Milieu résidentiel non identifié 31 2

Autre 32 4

Total (L.18 a L.32) 33 239

(1) Les résultats des lignes 1 a 16 et lignes 18 a 33 de la page sont la sommation des pages 5, 6, 7.

(2) Détails de la ligne 4.




Détails du formulaire

Nom : 4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
Etablissement : 1104-5283 - CISSS des Laurentides
Année : 2019-2020

Région : 15 - Laurentides

Détails de la transmission

Transmis le :

Détails de la validation ERSSS

Validé le :

Détails de la validation MSSS

Validé le : 2020-07-14

Statut : Accepté
Type : Etablissement
Par :

Par:

Par : Myléne Chartier

1
Milieu de vie ::;';'l’"r’:
CRDP (2) 1 56
URFI (3) 2 56
Internats (4) 3
Foyers de groupe (5) (4

PAGE 4-1 - DUREES MOYENNES DE SEJOUR (1)

(1) On calcule le nombre de jours-présence pour tous les départs et décés, depuis le jour de leur admission,
puis on le divise par le nombre total de départs et décés de la ligne 6 des pages correspondantes.

(2) Correspond a la page 4, ligne 17, colonne 1.
(3) Correspond a la page 5, ligne 17, colonne 1.
(4) Correspond a la page 6, ligne 17, colonne 1.
(5) Correspond a la page 7, ligne 17, colonne 1.




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides

2019-2020

15 - Laurentides

Statut :
Type:

Par :

Par:

Accepté
Etablissement

Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier
PAGE 5-0 - SOMMAIRE DU MOUVEMENT DES USAGERS ADMIS EN URFI PAR GROUPE D'AGE (1)
1 2 3 4 5 6 7 8 9
Usagers Oadans (5allans|12a17 ans|18 a 21 ans|22 4 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans :E';:: (C.Ioéta(!.s)
Usagers au début de I'année 1 2 9 10 12 33
Admissi durant I'année 2 2 19 62 65 94 242
Sous-total (L.1 + L.2) 3 2 21 71 75 106 275
Départs durant I'année 4 2 19 63 66 89 239
Déces 5
Sous-total (L.4 + L.5) 6 2 19 63 66 89 239
Efra‘gi:s(:.;a_f:-r.lst‘l)e I'année 7 P 8 9 17 36
Répartis
— Masculin 8 6 5 12 23
- Féminin 9 2 2 4 5 13
C[agsement des déParts et des ) ) ) ) ) ) ) 75 ans Total
déces durant I'année Oadans (5a1lans(12a17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans 3
selon la durée du séjour @i (Gl 2 El)
0 a 45 jours 10 1 12 32 33 47 125
46 a 90 jours 11 1 3 23 21 25 73
91 a 180 jours 12 4 6 10 15 35
181 a 365 jours 13 2 2 2 6
366 a 730 jours 14
731 jours et plus 15
Total (L.10 a L.15) 16 2 19 63 66 89 239
Nombre

de jours (3)
Bt oY de o 2 ey |17 o
Orientation au départ (4) d:?i:‘:;:is
Milieu de vie naturel 18 228
Ressource intermédiaire (RI) 19 2
Ressource de type familial (RTF) 20
Ressource résidentielle avec
assistance résidentielle 21
continue (RRAC)
Ressource résidentielle avec
allocations pour assistance 22
résidentielle continue (RRAAC)
Autre RNI gérée par CR 23
RNI gérée par un autre 24 1
Centre hospitalier 25 1
Hébergement en CHSLD 26 1
URFI 27
Internat 28
Foyer de groupe 29
Autre CRDP 30
Milieu résidentiel non identifié 31 2
Autre 32 4
Total (L.18 a L.32) 33 239

(1) Les résultats des lignes 1 a 16 et lignes 18 a 33 de la page sont la sommation des pages 5-1, 5-2, 5-3.

(2) Détails de la ligne 4.




Détails du formulaire

Nom : 4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
Etablissement : 1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
Année : 2019-2020
Région : 15 - Laurentides
Détails de la transmission
Transmis le : Par:
Détails de la validation ERSSS
Validé le : Par :
Détails de la validation MSSS
Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier
PAGE 5-1 - MOUVEMENT DES USAGERS ADMIS EN URFI PAR GROUPE D'AGE PAR INSTALLATION
1 2 3 4 5 6 7 8 9
Code de l'installation (99999999) o 51234060
Usagers Oadans (S5allans|(123 17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans |45 a 64 ans|65 a 74 ans Zf;:: (C.I";a(:.s)
Usagers au début de I'année 1 0 0 0 0 0 3 0 2 5
Admissi durant I'année 2 0 0 0 0 0 9 15 23 47
Sous-total (L.1 + L.2) 3 0 0 0 0 0 12 15 25 52
Départs durant I'année 4 0 0 0 0 0 12 11 23 46
Déces 5
Sous-total (L.4 + L.5) 6 0 0 0 0 0 12 11 23 46
.‘I:':::f(’:; !al_f's'; delliannée 7 0 o 0 0 0 0 4 2 6
Répartis
— Masculin 8 0 0 0 0 0 0 1 2 3
- Féminin 9 0 0 0 0 0 0 3 0 3
C[agsement des déParts et des ) ) ) . ) ) . 75 ans Total
déces durant I'année Oadans (5al1lans(12a17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans 5
selon la durée du séjour G (it 2 E69)
0 a 45 jours 10 0 0 0 0 0 4 6 16 26
46 a 90 jours 11 0 0 0 0 0 7 4 6 17
91 a 180 jours 12 0 0 0 0 0 1 1 1 3
181 a 365 jours 13
366 a 730 jours 14
731 jours et plus 15
Total (L.10 a L.15) 16 0 0 0 0 0 12 11 23 46
Nombre
de jours
dos départs ot des détas. 7] asio
Orientation au départ (1) d::’::;:is
Milieu de vie naturel 18 42
Ressource intermédiaire (RI) 19
Ressource de type familial (RTF) 20
Ressource résidentielle avec
assistance résidentielle 21
continue (RRAC)
Ressource résidentielle avec
allocations pour assistance 22
résidentielle continue (RRAAC)
Autre RNI gérée par CR 23
RNI gérée par un autre 24
Centre hospitalier 25
Hébergement en CHSLD 26 1
URFI 27
Internat 28
Foyer de groupe 29
Autre CRDP 30
Milieu résidentiel non identifié 31 2
Autre 32 1
Total (L.18 a L.32) 33 46

(1) Détails de la ligne 4.




Détails du formulaire

Nom : 4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
Etablissement : 1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
Année : 2019-2020
Région : 15 - Laurentides
Détails de la transmission
Transmis le : Par:
Détails de la validation ERSSS
Validé le : Par :
Détails de la validation MSSS
Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier
PAGE 5-2 - MOUVEMENT DES USAGERS ADMIS EN URFI PAR GROUPE D'AGE PAR INSTALLATION
1 2 3 4 5 6 7 8 9
Code de l'installation (99999999) o 51217958
Usagers Oadans |[S5allans|(123 17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans |45 a 64 ans|65 a 74 ans Zf;:: (C.Ioé':a(:.s)
Usagers au début de I'année 1 0 0 0 0 2 6 10 10 28
Admissi durant I'année 2 0 0 0 2 19 53 50 71 195
Sous-total (L.1 + L.2) 3 0 0 0 2 21 59 60 81 223
Départs durant I'année 4 0 0 0 2 19 51 55 66 193
Déces 5
Sous-total (L.4 + L.5) 6 0 0 0 2 19 51 55 66 193
.‘I:':::f(’:; !aLfis'; de I'année 7 0 0 0 0 2 8 5 15 30
Répartis
— Masculin 8 0 0 0 0 0 6 4 10 20
- Féminin 9 0 0 0 0 2 1 5 10
CI’as‘sement des dé?arts et des ) ) ) . N ) . 75 ans Total
déces durant I'année Oadans (5a1lans(12a17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans 5
selon la durée du séjour G (it 22 E69)
0 a 45 jours 10 0 0 0 1 12 28 27 31 99
46 a 90 jours 11 0 0 0 1 16 17 19 56
91 a 180 jours 12 0 0 0 0 4 5 9 14 32
181 a 365 jours 13 0 0 0 0 0 2 2 2 6
366 a 730 jours 14
731 jours et plus 15
Total (L.10 a L.15) 16 0 0 0 2 19 51 55 66 193
Nombre
de jours
e oy g0 o D
Orientation au départ (1) d::’én:a"lis
Milieu de vie naturel 18 186
Ressource intermédiaire (RI) 19 2
Ressource de type familial (RTF) 20
Ressource résidentielle avec
assistance résidentielle 21
continue (RRAC)
Ressource résidentielle avec
allocations pour assistance 22
résidentielle continue (RRAAC)
Autre RNI gérée par CR 23
RNI gérée par un autre 24 1
Centre hospitalier 25 1
Hébergement en CHSLD 26
URFI 27
Internat 28
Foyer de groupe 29
Autre CRDP 30
Milieu résidentiel non identifié 31
Autre 32 3
Total (L.18 a L.32) 33 193

(1) Détails de la ligne 4.




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS

Validé le :
Détails de la validation MSSS

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
2019-2020

15 - Laurentides

Par :

Par:

Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier
PAGE 5-3 - MOUVEMENT DES USAGERS ADMIS EN URFI PAR GROUPE D'AGE PAR INSTALLATION
1 2 3 4 5 6 7 8 9
Code de l'installation (99999999) o
Usagers Oadans |[S5allans|(123 17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans |45 a 64 ans|65 a 74 ans Zf;:: (C.Ioé':a(:.s)
Usagers au début de I'année 1
Admissi durant I'année 2
Sous-total (L.1 + L.2) 3
Départs durant I'année 4
Déces 5
Sous-total (L.4 + L.5) 6
Usagers a la fin de I'année 7
Total (L.3 - L.6)
Répartis
— Masculin 8
- Féminin 9
CI’as‘sement des dé?arts et des ) ) ) . N ) . 75 ans Total
déces durant I'année Oadans (5a1lans(12a17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans 5
selon la durée du séjour G (it 22 E69)
0 a 45 jours 10
46 a 90 jours 11
91 a 180 jours 12
181 a 365 jours 13
366 a 730 jours 14
731 jours et plus 15
Total (L.10 a L.15) 16
Nombre
de jours
Durée’ moyenne de s;éjt‘)ur 17
des départs et des décés
Orientation au départ (1) d::’én:a"lis
Milieu de vie naturel 18
Ressource intermédiaire (RI) 19
Ressource de type familial (RTF) 20
Ressource résidentielle avec
assistance résidentielle 21
continue (RRAC)
Ressource résidentielle avec
allocations pour assistance 22
résidentielle continue (RRAAC)
Autre RNI gérée par CR 23
RNI gérée par un autre 24
Centre hospitalier 25
Hébergement en CHSLD 26
URFI 27
Internat 28
Foyer de groupe 29
Autre CRDP 30
Milieu résidentiel non identifié 31
Autre 32
Total (L.18 a L.32) 33

(1) Détails de la ligne 4.




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS

Validé le :
Détails de la validation MSSS

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
2019-2020

15 - Laurentides

Par :

Par:

Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier
PAGE 5-4 - MOUVEMENT DES USAGERS ADMIS EN URFI PAR GROUPE D'AGE PAR INSTALLATION
1 2 3 4 5 6 7 8 9
Code de l'installation (99999999) o
Usagers Oadans |[S5allans|(123 17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans |45 a 64 ans|65 a 74 ans Zf;:: (C.Ioé':a(:.s)
Usagers au début de I'année 1
Admissi durant I'année 2
Sous-total (L.1 + L.2) 3
Départs durant I'année 4
Déces 5
Sous-total (L.4 + L.5) 6
Usagers a la fin de I'année 7
Total (L.3 - L.6)
Répartis
— Masculin 8
- Féminin 9
CI’as‘sement des dé?arts et des ) ) ) . N ) . 75 ans Total
déces durant I'année Oadans (5a1lans(12a17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans 5
selon la durée du séjour G (it 22 E69)
0 a 45 jours 10
46 a 90 jours 11
91 a 180 jours 12
181 a 365 jours 13
366 a 730 jours 14
731 jours et plus 15
Total (L.10 a L.15) 16
Nombre
de jours
Durée’ moyenne de s;éjt‘)ur 17
des départs et des décés
Orientation au départ (1) d::’én:a"lis
Milieu de vie naturel 18
Ressource intermédiaire (RI) 19
Ressource de type familial (RTF) 20
Ressource résidentielle avec
assistance résidentielle 21
continue (RRAC)
Ressource résidentielle avec
allocations pour assistance 22
résidentielle continue (RRAAC)
Autre RNI gérée par CR 23
RNI gérée par un autre 24
Centre hospitalier 25
Hébergement en CHSLD 26
URFI 27
Internat 28
Foyer de groupe 29
Autre CRDP 30
Milieu résidentiel non identifié 31
Autre 32
Total (L.18 a L.32) 33

(1) Détails de la ligne 4.




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS

Validé le :
Détails de la validation MSSS

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides
2019-2020

15 - Laurentides

Statut :
Type:

Par :

Par:

Accepté
Etablissement

Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier
PAGE 6-0 - SOMMAIRE DU MOUVEMENT DES USAGERS ADMIS EN INTERNAT PAR GROUPE D'AGE 1)
1 2 3 4 5 6 7 8 9
Usagers Oadans (5allans|12a17 ans|18 a 21 ans|22 4 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans :E';:: (C_I(’;a(!_s)
Usagers au début de I'année 1
Admissi durant I'année 2
Sous-total (L.1 + L.2) 3
Départs durant I'année 4
Déces 5
Sous-total (L.4 + L.5) 6
Usagers a la fin de I'année 7
Total (L.3 - L.6)
Répartis
— Masculin 8
- Féminin 9
CI’as‘sement des dé?arts et des ) ) ) ) ) ) ) 75 ans Total
déces durant I'année Oadans (5a1lans(12a17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans 3
selon la durée du séjour @l (Gl 2 E6)
0 a 45 jours 10
46 a 90 jours 11
91 a 180 jours 12
181 a 365 jours 13
366 a 730 jours 14
731 jours et plus 15
Total (L.10 a L.15) 16
Nbre
de jours (3)
Durée moyenne de séjour
des départs et des décés 17 XXXX
dans les Internats
Orientation au départ (2) de :z;:rts
Milieu de vie naturel 18
Ressource intermédiaire (RI) 19
Ressource de type ilial (RTF) 20
Ressource résidentielle avec
assistance résidentielle 21
continue (RRAC)
Ressource résidentielle avec
allocations pour assistance 22
rési ielle (RRAAC)
Autre RNI gérée par CR 23
RNI gérée par un autre é 24
Centre hospitalier 25
Hébergement en CHSLD 26
URFI 27
Internat 28
Foyer de groupe 29
Autre CRDP 30
Milieu résidentiel non ident 31
Autre 32
Total (L.18 a L.32) 33

(1) Les résultats des lignes 1 a 16 et lignes 18 a 33 de la page sont la sommation des pages 6-1, 6-2, 6-3.

(2) Détails de la ligne 4.




Détails du formulaire

1104-5283 - CISSS des Laurentides

Nom : 4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
Etablissement :

Année : 2019-2020

Région : 15 - Laurentides

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS

Validé le : 2020-07-14

Statut
Type:

Par :

Par:

Par : Myléne Chartier

PAGE 6-1 - MOUVEMENT DES USAGERS ADMIS EN INTERNAT PAR GROUPE D'AGE PAR INSTALLATION

1 2 3 4 5 6 7 8 9

Code de l'installation (99999999) 0
Usagers Oadans [S5allans|(123 17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans |45 a 64 ans |65 a 74 ans Zf;:z (C_I";a(!_s)
Usagers au début de I'année 1
Admissi durant I'année
Sous-total (L.1 + L.2) 3
Départs durant I'année 4
Déces 5
Sous-total (L.4 + L.5) 6
Usagers a la fin de I'année - Total (L.3 - L.6)(7
Répartis
— Masculin 8
— Féminin 9
C[agsement des déParts et des ) ) N ) . N ) 75 ans Total
déces durant I'année Oadans (5allans(12a17 ans(18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans 5
selon la durée du séjour | (@ 2 @)
0 a 45 jours 10
46 a 90 jours 11
91 a 180 jours 12
181 a 365 jours 13
366 a 730 jours 14
731 jours et plus 15
Total (L.10 a L.15) 16

Nombre

de jours
Durée’ moyenne de s;éjt‘)ur 17
des départs et des déces
Orientation au départ (1) d:zr;:;:ts
Milieu de vie naturel 18
Ressource intermédiaire (RI) 19
Ressource de type familial (RTF) 20
Ressource résidentielle avec
assistance résidentielle 21
continue (RRAC)
Ressource résidentielle avec
allocations pour assistance 22
résidentielle continue (RRAAC)
Autre RNI gérée par CR 23
RNI gérée par un autre 24
Centre hospitalier 25
Hébergement en CHSLD 26
URFI 27
Internat 28
Foyer de groupe 29
Autre CRDP 30
Milieu résidentiel non identifié 31
Autre 32
Total (L.18 a L.32) 33

(1) Détails de la ligne 4.




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS

Validé le :
Détails de la validation MSSS

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides

2019-2020

15 - Laurentides

Statut : Accepté
Type : Etablissement
Par :

Par:

Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier
PAGE 6-2 - MOUVEMENT DES USAGERS ADMIS EN INTERNAT PAR GROUPE D'AGE PAR INSTALLATION
1 2 3 4 5 6 7 8 9
Code de l'installation (99999999) o
Usagers Oadans |[S5allans|(123 17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans |45 a 64 ans|65 a 74 ans Zf;:: (C.Ioé':a(:.s)
Usagers au début de I'année 1
Admissi durant I'année 2
Sous-total (L.1 + L.2) 3
Départs durant I'année 4
Déces 5
Sous-total (L.4 + L.5) 6
Usagers a la fin de I'année 7
Total (L.3 - L.6)
Répartis
— Masculin 8
- Féminin 9
CI’as‘sement des dé?arts et des ) ) ) . N ) . 75 ans Total
déces durant I'année Oadans (5a1lans(12a17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans 5
selon la durée du séjour G (it 22 E69)
0 a 45 jours 10
46 a 90 jours 11
91 a 180 jours 12
181 a 365 jours 13
366 a 730 jours 14
731 jours et plus 15
Total (L.10 a L.15) 16
Nombre
de jours
Durée’ moyenne de s;éjt‘)ur 17
des départs et des décés
Orientation au départ (1) d::’én:a"lis
Milieu de vie naturel 18
Ressource intermédiaire (RI) 19
Ressource de type familial (RTF) 20
Ressource résidentielle avec
assistance résidentielle 21
continue (RRAC)
Ressource résidentielle avec
allocations pour assistance 22
résidentielle continue (RRAAC)
Autre RNI gérée par CR 23
RNI gérée par un autre 24
Centre hospitalier 25
Hébergement en CHSLD 26
URFI 27
Internat 28
Foyer de groupe 29
Autre CRDP 30
Milieu résidentiel non identifié 31
Autre 32
Total (L.18 a L.32) 33

(1) Détails de la ligne 4.




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS

Validé le :
Détails de la validation MSSS

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides

2019-2020

15 - Laurentides

Statut : Accepté
Type : Etablissement
Par :

Par:

Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier
PAGE 6-3 - MOUVEMENT DES USAGERS ADMIS EN INTERNAT PAR GROUPE D'AGE PAR INSTALLATION
1 2 3 4 5 6 7 8 9
Code de l'installation (99999999) ']
Usagers Oadans (Sallans|(123 17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans |45 a 64 ans|65 a 74 ans Zf;:: (C.Ioé':a(:.s)
Usagers au début de I'année 1
Admissi durant I'année 2
Sous-total (L.1 + L.2) 3
Départs durant I'année 4
Déceés 5
Sous-total (L.4 + L.5) 6
Usagers a la fin de I'année 7
Total (L.3 - L.6)
Répartis
— Masculin 8
- Féminin 9
C[agsement des déParts et des ) ) ) . ) ) . 75 ans Total
déces durant I'année Oadans (5a1lans(12a17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans 5
selon la durée du séjour G (it 22 E69)
0 a 45 jours 10
46 a 90 jours 11
91 a 180 jours 12
181 a 365 jours 13
366 a 730 jours 14
731 jours et plus 15
Total (L.10 a L.15) 16
Nombre
de jours
Durée’ moyenne de s;éjt‘)ur 17
des départs et des décés
Orientation au départ (1) d::’::;:is
Milieu de vie naturel 18
Ressource intermédiaire (RI) 19
Ressource de type familial (RTF) 20
Ressource résidentielle avec
assistance résidentielle 21
continue (RRAC)
Ressource résidentielle avec
allocations pour assistance 22
résidentielle continue (RRAAC)
Autre RNI gérée par CR 23
RNI gérée par un autre 24
Centre hospitalier 25
Hébergement en CHSLD 26
URFI 27
Internat 28
Foyer de groupe 29
Autre CRDP 30
Milieu résidentiel non identifié 31
Autre 32
Total (L.18 a L.32) 33

(1) Détails de la ligne 4.




Détails du formulaire

Nom : 4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
Etablissement : 1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
Année : 2019-2020

Région : 15 - Laurentides

Détails de la transmission

Transmis le : Par:

Détails de la validation ERSSS

Validé le : Par:

Détails de la validation MSSS

Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 7-0 - SOMMAIRE DU MOUVEMENT DES USAGERS ADMIS EN FOYER DE GROUPE PAR GROUPE D'AGE (1)

1 2 3 4 5 6 7 8 9

Usagers Oadans |5a11ans|123 17 ans|18 3 21 ans|22 44 ans|45 a 64 ans |65 a 74 ans| 7> 3N To}al
et plus|(C.1 a C.8)
Usagers au début de I'année 1
Admissi durant I'année 2
Sous-total (L.1 + L.2) 3
Départs durant I'année 4
Déceés 5
Sous-total (L.4 + L.5) 6
Usagers a la fin de I'année 7

Total (L.3 - L.6)

Répartis
— Masculin 8
- Féminin 9

Classement des départs et des 75 ans Total

déces durant I'anné:e_ Oadans (5a1lans|12a17ans|183a21ans|22a44ans|45a64ans|65a74ans| o plus|(C.1 a C.8)
selon la durée du séjour

0 a 45 jours 10

46 a 90 jours 11

91 a 180 jours 12

181 a 365 jours 13

366 a 730 jours 14

731 jours et plus 15

Total (L.10 a L.15) 16

Nombre
de jours (3)

Durée moyenne de séjour des départs et des 17

décés dans les foyers de groupe 0o
Orientation au départ (2) d:?l:‘:a‘?ts
Milieu de vie naturel 18

Ressource intermédiaire (RI) 19

Ressource de type familial (RTF) 20

Ressource résidentielle avec

assistance résidentielle 21

continue (RRAC)
Ressource résidentielle avec

allocations pour assistance 22
résidentielle continue (RRAAC)

Autre RNI gérée par CR 23
RNI gérée par un autre i 24
Centre hospitalier 25
Hébergement en CHSLD 26
URFI 27
Internat 28
Foyer de groupe 29
Autre CRDP 30
Milieu résidentiel non identifié 31
Autre 32
Total (L.18 a L.32) 33

(1) Les résultats des lignes 1 a 16 et lignes 18 a 33 de la page sont la sommation des pages 7-1, 7-2, 7-3.
(2) Détails de la ligne 4.




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS

Validé le :
Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
2019-2020

15 - Laurentides

Par :

Par:

2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 7-1 - MOUVEMENT DES USAGERS ADMIS EN FOYER DE GROUPE PAR GROUPE D'AGE PAR INSTALLATION

1 2 3 4 5 6 7 8 9

Code de l'installation (99999999) ']
Usagers Oadans (Sallans|(123 17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans |45 a 64 ans|65 a 74 ans Zf;:: (C.Ioé':a(:.s)
Usagers au début de I'année 1
Admissi durant I'année 2
Sous-total (L.1 + L.2) 3
Départs durant I'année 4
Déceés 5
Sous-total (L.4 + L.5) 6
Usagers a la fin de I'année 7
Total (L.3 - L.6)
Répartis
— Masculin 8
- Féminin 9
C[agsement des déParts et des ) ) ) . ) ) . 75 ans Total
déces durant I'année Oadans (5a1lans(12a17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans 5
selon la durée du séjour G (it 22 E69)
0 a 45 jours 10
46 a 90 jours 11
91 a 180 jours 12
181 a 365 jours 13
366 a 730 jours 14
731 jours et plus 15
Total (L.10 a L.15) 16

Nombre

de jours
Durée’ moyenne de s;éjt‘)ur 17
des départs et des décés
Orientation au départ (1) d::’::;:is
Milieu de vie naturel 18
Ressource intermédiaire (RI) 19
Ressource de type familial (RTF) 20
Ressource résidentielle avec
assistance résidentielle 21
continue (RRAC)
Ressource résidentielle avec
allocations pour assistance 22
résidentielle continue (RRAAC)
Autre RNI gérée par CR 23
RNI gérée par un autre 24
Centre hospitalier 25
Hébergement en CHSLD 26
URFI 27
Internat 28
Foyer de groupe 29
Autre CRDP 30
Milieu résidentiel non identifié 31
Autre 32
Total (L.18 a L.32) 33

(1) Détails de la ligne 4.




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS

Validé le :
Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
2019-2020

15 - Laurentides

Par :

Par:

2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 7-2 - MOUVEMENT DES USAGERS ADMIS EN FOYER DE GROUPE PAR GROUPE D'AGE PAR INSTALLATION

1 2 3 4 5 6 7 8 9

Code de l'installation (99999999) ']
Usagers Oadans (Sallans|(123 17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans |45 a 64 ans|65 a 74 ans Zf;:: (C.Ioé':a(:.s)
Usagers au début de I'année 1
Admissi durant I'année 2
Sous-total (L.1 + L.2) 3
Départs durant I'année 4
Déceés 5
Sous-total (L.4 + L.5) 6
Usagers a la fin de I'année 7
Total (L.3 - L.6)
Répartis
— Masculin 8
- Féminin 9
C[agsement des déParts et des ) ) ) . ) ) . 75 ans Total
déces durant I'année Oadans (5a1lans(12a17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans 5
selon la durée du séjour G (it 22 E69)
0 a 45 jours 10
46 a 90 jours 11
91 a 180 jours 12
181 a 365 jours 13
366 a 730 jours 14
731 jours et plus 15
Total (L.10 a L.15) 16

Nombre

de jours
Durée’ moyenne de s;éjt‘)ur 17
des départs et des décés
Orientation au départ (1) d::’::;:is
Milieu de vie naturel 18
Ressource intermédiaire (RI) 19
Ressource de type familial (RTF) 20
Ressource résidentielle avec
assistance résidentielle 21
continue (RRAC)
Ressource résidentielle avec
allocations pour assistance 22
résidentielle continue (RRAAC)
Autre RNI gérée par CR 23
RNI gérée par un autre 24
Centre hospitalier 25
Hébergement en CHSLD 26
URFI 27
Internat 28
Foyer de groupe 29
Autre CRDP 30
Milieu résidentiel non identifié 31
Autre 32
Total (L.18 a L.32) 33

(1) Détails de la ligne 4.




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS

Validé le :
Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
2019-2020

15 - Laurentides

Par :

Par:

2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 7-3 - MOUVEMENT DES USAGERS ADMIS EN FOYER DE GROUPE PAR GROUPE D'AGE PAR INSTALLATION

1 2 3 4 5 6 7 8 9

Code de l'installation (99999999) ']
Usagers Oadans (Sallans|(123 17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans |45 a 64 ans|65 a 74 ans Zf;:: (C.Ioé':a(:.s)
Usagers au début de I'année 1
Admissi durant I'année 2
Sous-total (L.1 + L.2) 3
Départs durant I'année 4
Déceés 5
Sous-total (L.4 + L.5) 6
Usagers a la fin de I'année 7
Total (L.3 - L.6)
Répartis
— Masculin 8
- Féminin 9
C[agsement des déParts et des ) ) ) . ) ) . 75 ans Total
déces durant I'année Oadans (5a1lans(12a17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans 5
selon la durée du séjour G (it 22 E69)
0 a 45 jours 10
46 a 90 jours 11
91 a 180 jours 12
181 a 365 jours 13
366 a 730 jours 14
731 jours et plus 15
Total (L.10 a L.15) 16

Nombre

de jours
Durée’ moyenne de s;éjt‘)ur 17
des départs et des décés
Orientation au départ (1) d::’::;:is
Milieu de vie naturel 18
Ressource intermédiaire (RI) 19
Ressource de type familial (RTF) 20
Ressource résidentielle avec
assistance résidentielle 21
continue (RRAC)
Ressource résidentielle avec
allocations pour assistance 22
résidentielle continue (RRAAC)
Autre RNI gérée par CR 23
RNI gérée par un autre 24
Centre hospitalier 25
Hébergement en CHSLD 26
URFI 27
Internat 28
Foyer de groupe 29
Autre CRDP 30
Milieu résidentiel non identifié 31
Autre 32
Total (L.18 a L.32) 33

(1) Détails de la ligne 4.




Détails du formulaire

Nom : 4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
Etablissement : 1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
Année : 2019-2020

Région : 15 - Laurentides

Détails de la transmission

Transmis le : Par:

Détails de la validation ERSSS

Validé le : Par:

Détails de la validation MSSS

Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 8 - USAGERS AYANT UNE DEFICIENCE MOTRICE ADMIS EN URFI, INTERNAT OU FOYER DE GROUPE REPARTIS PAR TYPE DE DEFICIENCE ET PAR GROUPE D'AGE

1 2 3 4 5 6 7 8 9

DS T : ) 0a4ans|5a11ans|12 317 ans|18 3 21 ans|22 3 44 ans|45 4 64 ans|65 a 74 ans| 75 @ns| _ Total
pour pour et plus((C.1 a C.8)

Nombre d'usagers admis

- Déficits moteurs cérébraux (s-c/a 8021 et 8031) 1

- Traumatismes cranio-cérébraux 2

(s-c/a 8022 et 8032)

- Maladies neuromusculaires

(s-c/a 8023 et 8033) 8 0 0 0 0 ! 13 5 2 2t
— Myélopathies

(s-c/a 8024 et 8034) © 0 0 0 0 2 7 8 i 28
- Lésions musculo-squelettiques

(s-c/a 8025 et 8035) 5 0 0 0 2 10 13 14 6 45
(—s?:/l:;dgggse;lasculaires EAD e 6 XXXX XXXX XXXX 0 7 35 40 74 156
(_sﬂ:a;;xsdoez;‘;’s chroniques 7 XXXX XXXX XXXX

(—sl_)cé/v:lsoggse)ment eteby 8 XXXX XXXX XXXX XXXX XXXX

— Autres usagers non répartis 9 0 0 0 0 0 0 1 7 8

(s-c/a 8028 et 8037)

Jours-présence des usagers admis

- Déficits moteurs cérébraux 10
(s-c/a 8021 et 8031)

- Traumatismes cranio-cérébraux

(s-c/a 8022 et 8032) o

- Maladies neuromusculaires

(s-c/a 8023 et 8033) 12 0 0 0 0 29 547 335 210 1121
- Myélopathies

(s-c/a 8024 et 8034) 13 0 0 0 0 132 306 423 563 1424
- Lésions musculo-squelettiques

(s-c/a 8025 et 8035) 14 0 0 0 84 726 974 883 537 3204
accidentsivascigiesicoiebiauX 15| soox X0 X0 0 215 1638 2065| 3549 7467
(s-c/a 8026)

- Maux de dos chroniques

(s-c/a 8027) 16| xxxx XXXX XXXX

- Développement moteur

(s-c/a 8036) 17 XXXX XXXX XXXX XXXX XXXX

- Autres usagers non répartis

(s-c/a 8028 et 8037) e 0 0 0 0 0 0 39| 183 222
Durée moyenne de séjour

- Déficits moteurs cérébraux 19

(s-c/a 8021 et 8031)

- Traumatismes cranio-cérébraux 20

(s-c/a 8022 et 8032)

— Maladies neuromusculaires

(s-c/a 8023 et 8033) 21 29 47 67 141 56
- Myélopathies

(s-c/a 8024 et 8034) 22 66 s M8 46
- Lésions musculo-squelettiques

(s-c/a 8025 et 8035) 23 42 55 74 72 105 71
- Accidents vasculaires cérébraux

(s-c/a 8026) 24 xxxx XXXX XXXX 37 54 55 54 54
— Maux de dos chroniques

(s-c/a 8027) 25  xxxx XXXX XXXX

— Développement moteur

(s-c/a 8036) 26 XXXX XXXX XXXX XXXX XXXX

— Autres usagers non répartis 27 39 42 41

(s-c/a 8028 et 8037)




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides
2019-2020
15 - Laurentides

Statut : Accepté
Type : Etablissement
Par :

Par:

Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier
PAGE 9 - NOMBRE D'USAGERS DIFFERENTS ADMIS EN CRDP (1ER AVRIL ET LE 31 MARS)
1 2 3 4 5 6 7 8 9
Usagers admis Oadans|5a11ans(12 17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans :f:i:: (C.Ioa‘:at:.S)
Usagers au début de I'année |1 0 0 0 0 2 9 10 12 33
A durant I'année |2 0 0 0 2 17 59 58 88 224
Sous-total (L.1 + L.2) 3 0 0 0 2 19 68 68 100 257
Départs durant I'année 4 0 0 0 2 17 60 59 83 221
Décés 5
Sous-total (L.4 + L.5) 6 0 0 0 2 17 60 59 83 221
.‘r’:f:f’(rf; Diacs femtn |l 0 0 0 0 2 8 ol 17 36
Répartis
- Masculin 8 0 0 0 0 0 6 5 12 23
- Féminin 9 0 0 0 0 2 2 4 5 13
Usagers Usags'srs Usagers Usagers Usagers Total Total

Organ_ismes responsables admis Na::t;:e admis inscrits inscrits Nombre Nombre
du paiement drldomhre defjours: Nombre I"lombre Nombre d'usagers de HPS

usagers présence de HPS d'usagers de HPS (C.1+C4)((Cc.3 +C.5)
Résidents du Québec
- MSSs 10 248 11888 26037 5303 173242 5551 199279
- Gouvernement du Canada |11
— CNESST 12 2 106 187 78 4408 80 4595
- FAAQ (SAAQ) 13 25 1444 2635 187 11975 212 14610
— Autres or 14 0 0 0 4 89 4 89
Non-résidents du Québec
- Résidents canadiens 15
- Non-canadiens 16




Détails du formulaire

Nom :
Etablissement :
Année :

Région :

Détails de la transmission

Transmis le :

Détails de la validation ERSSS

Validé le :

Détails de la validation MSSS

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides
2019-2020
15 - Laurentides

Statut :
Type :

Par :

Par:

Accepté
Etablissement

Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier
PAGE 10 - REPARTITION DES DEMANDES DE SERVICES PAR GROUPE D'AGE ET DEFICIENCE (1ER AVRIL AU 31 MARS)
1 2 3 4 5 6 7 8 9
Déficience 0adans|5a11ans|12417 ans|18 21 ans|22 3 44 ans|45 a 64 ans|65 4 74 ans Zf;:: (C_I";aé.s)
Recues
— Motrice 1 91 168 80 26 257 508 274 247 1651
- Visuelle 2 7 4 8 1 20 51 46 210 347
- Auditive 3 33 98 53 10 33 65 39 55 386
- Du langage 4 267 471 35 7 3 1 1 0 785
Total (L.1aL.4) 5 398 741 176 44 313 625 360 512 3169
Pour lesquelles les
services ont débutés
- Motrice 6 78 124 53 17 193 374 194 163 1196
- Visuelle 7 4 4 6 2 11 43 39 158 267
— Auditive 8 18 32 26 9 34 66 42 70 297
- Du langage 9 192 431 23 6 4 0 0 0 656
Total (L.6 a L.9) 10 292 591 108 34 242 483 275 391 2416
Fermées
- Motrice 11 15 144 88 41 229 405 229 222 1373
- Visuelle 12 0 12 9 7 24 48 47 180 327
— Auditive 13 5 34 27 14 30 62 38 78 288
- Du langage 14 11 546 73 2 2 0 1 0 635
Total (L.11 a L.14) 15 31 736 197 64 285 515 315 480 2623




Détails du formulaire

Nom :
Etablissement :
Année :

Région :

Détails de la transmission

Transmis le :

Détails de la validation ERSSS

Validé le :

Détails de la validation MSSS

Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
2019-2020

15 - Laurentides

Par :

Par:

2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 11 - DELAI D'ATTENTE DES USAGERS AYANT OBTENU UN PREMIER SERVICE PAR GROUPE D'AGE

1 2 3 4 5 6 7 8 9
x’p"e'i::i‘;:‘:i::’ 0adans|5a11ans|12a 17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans :ts'::: (C'I";aé_s)
URFI
- Nombre d'usagers 1 0 0 0 1 17 58 58 81 215
- Délai moyen 2 3 8.76 6.98 10.21 7.54 8.19
- Délai médian 3 3 8 6 6 5 6
Internat
- Nombre d'usagers 4
- Délai moyen 5
- Délai médian 6
Foyer de groupe
- Nombre d'usagers 7
- Délai moyen 8
- Délai médian 9
.’::t';‘:’('f_:':sf_%e:_ o 10 0 0 0 1 17 58 58 81 215
Délai moyen - Total 11 3 8.76 6.98 10.21 7.54 8.19
Délai médian - Total 12 3 8 6 6 5 6
HE DR GES 02a4ans|5a11ans(12 417 ans|18 4 21 ans|22 4 44 ans|45 4 64 ans|65 4 74 ans :ts:l:“: (C_I°;aé_s)
Motrice
— Nombre d'usagers 13 78 130 59 24 218 396 182 127 1214
- Délai moyen 14 158.7 179.4 85.36 166.6 118.1 127.1 131.4| 105.7 130.3
- Délai médian 15 146.5 180 56 136.5 75 72.5 86 61 82
Visuelle
- Nombre d'usagers 16 4 5 8 2 16 53 48 206 342
- Délai moyen 17 148.5 105.2 96.5 180 102.1 108.3 155.4| 180.7 158.8
- Délai médian 18 164 75 70 180 60 57 148 175 142
Auditive
- Nombre d'usagers 19 18 32 26 9 34 66 42 70 297
- Délai moyen 20 80.39 97.84 92.73 103.2 122.8 160.2 155.8| 175.8 139.8
— Délai médian 21 60 91.5 37 49 102 147.5 157 216 130
Du langage
- Nombre d'usagers 22 197 474 28 8 5 0 1 0 713
- Délai moyen 23 138.9 178.9 184.5 148 127.6 28 167.2
- Délai médian 24 126 164 147.5 166.5 105 28 154
_’::t';‘:’('f_f;“iaf_el':+ L1+ L22)|?5 297 641 121 43 273 515 273|403 2566
Délai moyen - Total 26 140.7 174.4 110.6 150.5 117.9 129.4 139 156.2 145.4
Délai médian - Total 27 125 163 71 149 76 80 106 134 106




Détails du formulaire

Nom : 4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
Etablissement : 1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
Année : 2019-2020

Région : 15 - Laurentides

Détails de la transmission

Transmis le : Par:

Détails de la validation ERSSS

Validé le : Par:

Détails de la validation MSSS

Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 12 - NOMBRE D'USAGERS DIFFERENTS EN ATTENTE D'UN PREMIER SERVICE PAR GROUPE D'AGE (AU 31 MARS)

1 2 3 4 5 6 7 8 9
Usagers en attente 75 ans Total
d'admission par Oadans(5a1lans(12a17 ans(18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans 5

et plus|(C.1 aC.8)

type de milieu
URFI 1
Internat 2
Foyer de groupe 3
Total (L.1 3 L.3) 4
Usagers en attente d'inscription | | 3 4 ans|5 3 11 ans|12 2 17 ans|18 a 21 ans|22 3 44 ans|45 2 64 ans|65 a 74 ans| 75 aNs| _ Total
par type de déficience et plus|(C.1 a C.8)
Motrice 5 23 55 19 9 52 109 57 32 356
Visuelle 6 1 0 1 1 7 17 15 92 134
Auditive 7 3 8 7 2 11 18 13 19 81
Du langage 8 89 178 16 4 1 0 0 0 288
Total (L.5 a L.8) 9 116 241 43 16 71 144 85 143 859




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS

Validé le :

Détails de la validation MSSS

Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides
2019-2020

15 - Laurentides

2020-07-14

Statut :
Type :

Par :

Par:

Par : Myléne Chartier

Accepté
Etablissement

PAGE 13 - NOMBRE D'USAGERS EN ATTENTE DANS CHACUN DES SERVICES EN DEFICIENCE PHYSIQUE PAR GROUPE D'AGE (AU 31 MARS)

1 2 3 4 5 6 7 8 9
Sercices d'intégration
;éss;gfgtsi;gles(;:“:{asgig' 034ans|5311ans[12 3 17 ans|18 3 21 ans|22 3 44 ans[45 3 64 ans |65 3 74 ans Zf;:: (c_"l"’;"(!_s)
6984, 7042 et 7052)
- Nombre d'usagers 0 0 1 0 7 6 2 0 16
- Délai moyen 2 1721 1020 1078 3790 1432
- Délai médian 3 1721 840 736 3790 855
Sercices_d'intégration . . . . . . . 75 ans Total
au travail (s-c/a 7012, Oadans|5allans|{12a17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans (45 a 64 ans|65 a 74 ans et plus|(C.1 a C.8)
7022 et 7032)
— Nombre d'usagers 4
- Délai moyen 5
- Délai médian 6
Services d'adaptation et de
'('S:as%t;g,o;oig Boto,8060,| |034ans|5a11ans|123 17 ans|18 3 21 ans|22 4 44 ans|45 3 64 ans|65 4 74 ans Zf:l:: (C.IO;%.S)
8070 et 8080)
- Nombre d'usagers 7 143 328 78 10 68 151 88 128 994
- Délai moyen 8 97.67 140.3 274.8 229.1 159.4 166 181.5| 144.3 155
- Délai médian 9 58 112 189 103 94 79 112.5| 109.5 106
.’::t':l"('f‘l’:f_ag‘:_’sl_7 5 10 143 328 79 10 75 157 o| 128 1010
Délai moyen - Total 11 97.67 140.3 293.1 229.1 239.7 200.9 261.7| 144.3 175.2
Délai médian - Total 12 58 112 194 103 117 102 117| 109.5 109.5




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides
2019-2020

15 - Laurentides

2020-07-14

Statut :
Type :

Par :

Par:

Par : Myléne Chartier

Accepté
Etablissement

PAGE 14 - REPARTITION D'UNITES DE MESURE DES ACTIVITES DU CRDP PAR GROUPE D'AGE ET DEFICIENCE (1ER AVRIL AU 31 MARS)

1 2 3 4 5 6 7 8 9
Déficience 0adans|5a11ans|12417 ans|18 a 21 ans|22 3 44 ans|45 4 64 ans|65 a 74 ans ;5;:: (c.IO;aé.s)
Répartition du nombre de présences
— Motrice 1
- Visuelle 2
- Auditive 3
- Du langage 4
Total (L.1 3 L.4) 5
!!épart ion du nombre de
jours-présence
— Motrice 6 0 0 0 84 1102 3465 3745 5042 13438
- Visuelle 7
- Auditive 8
- Du langage 9
Total (L.6 a L.9) 10 0 0 0 84 1102 3465 3745 5042 13438
Répartition du nombre d'HPS
- Motrice 11 15768 18586 7797 1902 24373 39402 19283 16833 143944
- Visuelle 12 1211 829 148 69 595 1004 1069 1880 6805
— Auditive 13 2964 1670 497 186 747 1313 414 728 8519
- Du langage 14 9430 47856 1367 1118 264 0 0 0 60035
Total (L.11 a L.14) 15 29373 68941 9809 3275 25979 41719 20766| 19441 219303
REPARTITION DES USAGERS DIFFERENTS
DESSERVIS PAR GROUPE D'AGE ET
DEFICIENCE POUR TOUS LES
CENTRES D'ACTIVITES
(DU 1ER AVRIL AU 31 MARS)
Déficience Oadans|5aillans|12a17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans |65 a 74 ans Zf;:: (C.Ioata(.!.s)
Usagers différents
— Motrice 16 205 434 207 56 376 688 341 270 2577
- Visuelle 17 11 21 12 8 34 73 79 308 546
— Auditive 18 58 106 62 16 52 112 60 104 570
— Du langage 19 313 1496 63 14 5 0 0 0 1891
Total (L.16 a L.19) 20 587 2057 344 94 467 873 480 682 5584




Détails du formulaire

Nom :
Etablissement :
Année :

Région :

Détails de la transmission

Transmis le :

Détails de la validation ERSSS

Validé le :

Détails de la validation MSSS

Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides
2019-2020

15 - Laurentides

2020-07-14

Statut :
Type :

Par :

Par:

Par : Myléne Chartier

Accepté
Etablissement

PAGE 15 - REPARTITION DES USAGERS DESSERVIS DANS LE CRDP PAR GROUPE D'AGE (1ER AVRIL AU 31 MARS)

1 2 3 4 5 6 7 8 9
usagersicifferents 04a4ans|5a11ans|123 17 ans|18 3 21 ans|22 3 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans| 7> 2ns| _ Total
par déficience et plus|(C.1 a C.8)

é ion pour adul - pour et

A ion/intégration iales et i 1 205 434 207 56 376 688 341 270 2577
professionnelle - Déficience motrice (c/a 8020, 8030, 8040)
A ion/ré ion - ici (c/a 8060) 2 11 21 12 8 34 73 79 308 546
A ion/ré - Défici (c/a 8070) 3 58 106 62 16 52 112 60 104 570
A ion/ré - Défici du (c/a 8080) (4 313 1496 63 14 5 0 0 0 1891
Total (L.1 a L.4) 5 587 2057 344 94 467 873 480 682 5584
EVALUATION, EXPERTISE ET
ORIENTATION - DP (S-C/A 8002)
Usagers Oadans(5allans|12a17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans 75 ans To‘tal

et plus|(C.1 a C.8)
Usagers desservis durant I'année 6
Répartis
- Masculin 7
- Féminin 8
Nombre total d'HPS 9
Nombre total de demandes traitées 10 408 801 203 47 329 650 377 525 3340




Détails du formulaire

Nom : 4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
Etablissement : 1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
Année : 2019-2020

Région : 15 - Laurentides

Détails de la transmission

Transmis le : Par:

Détails de la validation ERSSS

Validé le : Par:

Détails de la validation MSSS

Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 16 - NOMBRE D'USAGERS PARTICIPANTS AUX ACTIVITES DE SUPPORT A L'INTEGRATION (S-C/A 6973, 7012, 7022 ET 7032)

1 2 3 4 5 6 7 8 9

75 ans Total
et plus|(C.1 a C.8)

CENTRE DE JOUR - DP (S-C/A 6973) Oadans(5allans(12a17 ans(18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans

Répartis masculin

- Nombre d'usagers desservis 1

- Nombre de présences 2

Répartis féminin

- Nombre d'usagers desservis 3

- Nombre de présences 4

Nombre d'usagers desservis 5

Total (L.1 + L.3)

Nombre de présences 6

Total (L.2 + L.4)

ATELIER DE TRAVAIL - DP (S-C/A 7012) 034ans|53a11ans[12 3 17 ans|18 3 21 ans|22 3 44 ans[45 3 64 ans |65 3 74 ans| 75 ans| _ Total
et plus|(C.1 a C.8)

Répartis masculin

- Nombre d'usagers desservis 7

- Nombre de présences 8

Répartis féminin

- Nombre d'usagers desservis 9

- Nombre de présences 10

Nombre d'usagers desservis 11

Total (L.7 + L.9)

Nombre de présences 12
Total (L.8 + L.10)

SUPPORT DES STAGES EN MILIEU 3 3 5 3 3 5 3 75 ans Total
DE TRAVAIL - DP (S-C/A 7022) Oad4ans|5allans|12a 17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans |45 a 64 ans|65 a 74 ans et plus|(C.1 a C.8)

Répartis masculin

- Nombre d'usagers desservis 13
- Nombre de présences 14
Répartis féminin

- Nombre d'usagers desservis 15
- Nombre de présences 16

Nombre d'usagers desservis

Total (L.13 + L.15) (e

Nombre de présences 18
Total (L.14 + L.16)

75 ans Total

INTEGRATION A L'EMPLOI - DP (S-C/A 7032) O0Oadans|53allans|123a 17 ans|18 a 21 ans|22 4 44 ans |45 a 64 ans|65 a 74 ans A
et plus|(C.1 a C.8)

Répartis masculin

— Nombre d'usagers desservis 19
Répartis féminin

- Nombre d'usagers desservis 20
Nombre d'usagers desservis 21

Total (L.19 + L.20)




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides
2019-2020

15 - Laurentides

2020-07-14

Statut :
Type :

Par :

Par:

Par : Myléne Chartier

Accepté
Etablissement

PAGE 17 - REPARTITION DES USAGERS AYANT DES SERVICES D'INTEGRATION AU TRAVAIL SELON LA PROVENANCE REGIONALE PAR S-C/A

1 2 3 4 5
Support des
R s de, | maeras | - Stses | hipes en” |, Intéaration,
T e b PR P L
d'usagers ACCEED dNombre (s;:é/:e:g:sz) d'usagers
'usagers
01 - Bas-Saint-Laurent 1
02 - Saguenay-Lac-Saint-Jean 2
03 - Capital, i 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 - ésie-fles-de-I 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 a L.18) 19
Hors Québec 20
Total (L.19 + L.20) 21




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides
2019-2020

15 - Laurentides

Statut : Accepté
Type : Etablissement
Par :

Par:

Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier
PAGE 18 - NOMBRE D'L ET DE JOURS: E SELON LA PROVENANCE REGIONALE
1 2 3 4 5 6 7 8

Région sociosanitaire UREY UREY anternaty[ntarnat d:‘;!:;spe d:;!::spe NI::::"E J.:Jtrasl-

de provenance d"‘:s"a‘;::s p:g:er:;:e d"‘:sna‘g:s p:éo:er:::e Nombre Jours- |d'usagers présence
d'usagers | présence |différents|(C.2 + C.4 + C.6)

01 - Bas-Saint-Laurent 1

02 - Saguenay-Lac-Saint-Jean 2

03 - Capitale-Nationale 3

04 - Mauri et Centre-du-Québec (4

05 - Estrie 5

06 - Montréal 6

07 - Outaouais 7 1 25 0 0 0 0 1 25

08 - Abitibi-Témiscamingue 8

09 - Céte-Nord 9

10 - Nord-du-Québec 10

11 - ésie-fles-de-I 11

12 - Chaudiéres-Appalaches 12

13 - Laval 13

14 - Lanaudiére 14 4 173 0 0 0 0 4 173

15 - Laurentides 15 252 13240 0 0 0 0 252 13240

16 - Montérégie 16

17 - Nunavik 17

18 - Terres-Cries-de-la-Baie-James|18

Sous-total (L.1 a L.18) 19 257 13438 0 0 0 0 257 13438

Hors Québec 20

Total (L.19 + L.20) 21 257 13438 0 0 0 0 257 13438




Détails du formulaire

Nom : 4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
Etablissement : 1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
Année : 2019-2020

Région : 15 - Laurentides

Détails de la transmission

Transmis le : Par:

Détails de la validation ERSSS

Validé le : Par:

Détails de la validation MSSS

Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 19-0 - SOMMAIRE DU NOMBRE D'USAGERS DESSERVIS SELON LA PROVENANCE REGIONALE ET LA DEFICIENCE - ADULTES ET ENFANTS 1)

1 2 3 4
é pour - pour et
- : . p /intégration soci et ptation/ré i ptation/ré i ptation/ré
dR:g;roonv::t:::eamtaure ion pr i éfici i &fici auditive Déficience du langage
Déficience motrice (c/a 8060) (c/a 8070) (c/a 8080)

(c/a 8020, 8030, 8040)

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 3

07 - Outaouais 7 6 1
08 - Abitibi-Té 8 1

09 - Céte-Nord 9

10 - Nord-du-Québec 10

11 - ésie-fles-de-I 11

12 - Chaudiéres-Appalaches 12

13 - Laval 13 2 2 1 4
14 - Lanaudiére 14 208 2 6 18
15 - Laurentides 15 2385 597 628 1879

16 - Montérégie

[y
)
—

17 - Nunavik 17
18 - Terres-Cries-de-la-Baie-James|18
Sous-total (L.1 a L.18) 19 2605 601 635 1903
Hors Québec 20
Total (L.19 + L.20) 21 2605 601 635 1903

(1) Les résultats sont la sommation des pages 19-1 et 19-2.




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides
2019-2020

15 - Laurentides

2020-07-14

Statut :
Type :

Par :

Par:

Par : Myléne Chartier

Accepté
Etablissement

PAGE 19-1 - NOMBRE D'USAGERS DESSERVIS SELON LA PROVENANCE REGIONALE ET LA DEFICIENCE - ADULTES

1 2 3 4
Réadaptation pour adultes et
Région sociosanitaire Adaptation/.intégration. i et ptatic /ré C ptati /ré pt pta /ré
de provenance a pr auditive Déficience du langage
Déficience motrice (c/a 8060) (c/a 8070) (c/a 8080)

(c/a 8020, 8040)

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 3

07 - Outaouais 7 5

08 - Abitibi-Té 8 1

09 - Céte-Nord 9

10 - Nord-du-Québec 10

11 - ésie-fles-de-I 11

12 - Chaudiéres-Appalaches 12

13 - Laval 13 2 2

14 - Lanaudiére 14 164 2 2

15 - Laurentides 15 1566 532 360 19
16 - Montérégie 16

17 - Nunavik 17

18 - Terres-Cries-de-la-Baie-James|18

Sous-total (L.1 a L.18) 19 1741 536 362 19
Hors Québec 20

Total (L.19 + L.20) 21 1741 536 362 19




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
2019-2020

15 - Laurentides

Par :

Par:

2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 19-2 - NOMBRE D'USAGERS DESSERVIS SELON LA PROVENANCE REGIONALE ET LA DEFICIENCE - ENFANTS

1 2 3 4
Réadaptation pour enfants et
Région sociosanitaire Adaptation/.intégration. i et pta '. /ré C i pta /ré pt i pta ion/ré
de provenance a pr auditive Déficience du langage
Déficience motrice (c/a 8060) (c/a 8070) (c/a 8080)

(c/a 8030, 8040)

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 1 1
08 - Abitibi-Té 8

09 - Céte-Nord 9

10 - Nord-du-Québec 10

11 - ésie-fles-de-I 11

12 - Chaudiéres-Appalaches 12

13 - Laval 13 1 4
14 - Lanaudiére 14 44 4 18
15 - Laurentides 15 819 65 268 1860
16 - Montérégie 16 1
17 - Nunavik 17

18 - Terres-Cries-de-la-Baie-James|18

Sous-total (L.1 a L.18) 19 864 65 273 1884
Hors Québec 20

Total (L.19 + L.20) 21 864 65 273 1884




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides
2019-2020

15 - Laurentides

2020-07-14

Statut :
Type :

Par :

Par:

Par : Myléne Chartier

Accepté
Etablissement

PAGE 20-0 - SOMMAIRE DU NOMBRE D'USAGERS DESSERVIS SELON LA PROVENANCE REGIONALE ET LA DEFICIENCE - ADULTES 1)

(c/a 8020, 8040)

1 2 3 4
Réadaptation pour adultes et
Région sociosanitaire Adaptation/.intégration. i et ptatic /ré C ptati /ré pt pta /ré
de provenance a pr auditive Déficience du langage
Déficience motrice (c/a 8060) (c/a 8070) (c/a 8080)

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 3

07 - Outaouais 7 6

08 - Abitibi-Té 8 1

09 - Céte-Nord 9

10 - Nord-du-Québec 10

11 - ésie-fles-de-I 11

12 - Chaudiéres-Appalaches 12

13 - Laval 13 2 2

14 - Lanaudiére 14 167 2 2

15 - Laurentides 15 1808 534 360 19
16 - Montérégie 16

17 - Nunavik 17

18 - Terres-Cries-de-la-Baie-James|18

Sous-total (L.1 a L.18) 19 1987 538 362 19
Hors Québec 20

Total (L.19 + L.20) 21 1987 538 362 19

(1) Les résultats sont la sommation des pages 20-1 et 20-2.




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
2019-2020

15 - Laurentides

Par :

Par:

2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 20-1 - NOMBRE D'USAGERS DESSERVIS SELON LA PROVENANCE REGIONALE ET LA DEFICIENCE - ADULTES ADMIS

1 2 3 4
Réadaptation pour adultes et
Région sociosanitaire Adaptation/.intégration. i et pta '. /ré C ptati /ré pt i pta ion/ré
de provenance a pr auditive Déficience du langage
Déficience motrice (c/a 8060) (c/a 8070) (c/a 8080)

(c/a 8020, 8040)

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 1 0 0 0
08 - Abitibi-Té 8

09 - Céte-Nord 9

10 - Nord-du-Québec 10

11 - ésie-fles-de-I 11

12 - Chaudiéres-Appalaches 12

13 - Laval 13

14 - Lanaudiére 14 4 0 0 0
15 - Laurentides 15 252 3 0 0
16 - Montérégie 16

17 - Nunavik 17

18 - Terres-Cries-de-la-Baie-James|18

Sous-total (L.1 a L.18) 19 257 3 0 0
Hors Québec 20

Total (L.19 + L.20) 21 257 3 0 0




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
2019-2020

15 - Laurentides

Par :

Par:

2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 20-2 - NOMBRE D'USAGERS DESSERVIS SELON LA PROVENANCE REGIONALE ET LA DEFICIENCE - ADULTES INSCRITS

1 2 3 4
Réadaptation pour adultes et
Région sociosanitaire Adaptation/.intégration. i et ptatic /ré C ptati /ré pt i pta ion/ré
de provenance a pr auditive Déficience du langage
Déficience motrice (c/a 8060) (c/a 8070) (c/a 8080)

(c/a 8020, 8040)

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 3 0 0 0
07 - Outaouais 7 5 0 0 0
08 - Abitibi-Té 8 1 0 0 0
09 - Céte-Nord 9

10 - Nord-du-Québec 10

11 - ésie-fles-de-I 11

12 - Chaudiéres-Appalaches 12

13 - Laval 13 2 2 0 0
14 - Lanaudiére 14 163 2 2 0
15 - Laurentides 15 1556 531 360 19
16 - Montérégie 16

17 - Nunavik 17

18 - Terres-Cries-de-la-Baie-James|18

Sous-total (L.1 a L.18) 19 1730 535 362 19
Hors Québec 20

Total (L.19 + L.20) 21 1730 535 362 19




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides
2019-2020

15 - Laurentides

2020-07-14

Statut :
Type :

Par :

Par:

Par : Myléne Chartier

Accepté
Etablissement

PAGE 21-0 - SOMMAIRE DU NOMBRE D'USAGERS DESSERVIS SELON LA PROVENANCE REGIONALE ET LA DEFICIENCE - ENFANTS 1)

(c/a 8030, 8040)

1 2 3 4
Réadaptation pour enfants et
Région sociosanitaire Adaptation/.intégration. i et ptatic /ré C ptati /ré pt pta /ré
de provenance a pr auditive Déficience du langage
Déficience motrice (c/a 8060) (c/a 8070) (c/a 8080)

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 1 1
08 - Abitibi-Té 8

09 - Céte-Nord 9

10 - Nord-du-Québec 10

11 - ésie-fles-de-I 11

12 - Chaudiéres-Appalaches 12

13 - Laval 13 1 4
14 - Lanaudiére 14 44 4 18
15 - Laurentides 15 819 65 268 1860
16 - Montérégie 16 1
17 - Nunavik 17

18 - Terres-Cries-de-la-Baie-James|18

Sous-total (L.1 a L.18) 19 864 65 273 1884
Hors Québec 20

Total (L.19 + L.20) 21 864 65 273 1884

(1) Les résultats sont la sommation des pages 21-1 et 21-2.




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides
2019-2020

15 - Laurentides

2020-07-14

Statut :
Type :

Par :

Par:

Par : Myléne Chartier

PAGE 21-1 - NOMBRE D'USAGERS DESSERVIS SELON LA PROVENANCE REGIONALE ET LA DEFICIENCE - ENFANTS ADMIS

1 2 3 4
Réadaptation pour enfants et
Région sociosanitaire Adaptation/.intégration. i et ptatic /ré C ptati /ré pt pta /ré
de provenance a pr auditive Déficience du langage
Déficience motrice (c/a 8060) (c/a 8070) (c/a 8080)

(c/a 8030, 8040)

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 - Céte-Nord 9
10 - Nord-du-Québec 10
11 - ésie-fles-de-I 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 a L.18) 19
Hors Québec 20
Total (L.19 + L.20) 21




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
2019-2020

15 - Laurentides

Par :

Par:

2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 21-2 - NOMBRE D'USAGERS DESSERVIS SELON LA PROVENANCE REGIONALE ET LA DEFICIENCE - ENFANTS INSCRITS

1 2 3 4
Réadaptation pour enfants et
Région sociosanitaire Adaptation/.intégration. i et pta '. /ré C i pta /ré pt i pta ion/ré
de provenance a pr auditive Déficience du langage
Déficience motrice (c/a 8060) (c/a 8070) (c/a 8080)

(c/a 8030, 8040)

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 1 0 0 1
08 - Abitibi-Té 8

09 - Céte-Nord 9

10 - Nord-du-Québec 10

11 - ésie-fles-de-I 11

12 - Chaudiéres-Appalaches 12

13 - Laval 13 0 0 1 4
14 - Lanaudiére 14 44 0 4 18
15 - Laurentides 15 819 65 268 1860
16 - Montérégie 16 0 0 0 1
17 - Nunavik 17

18 - Terres-Cries-de-la-Baie-James|18

Sous-total (L.1 a L.18) 19 864 65 273 1884
Hors Québec 20

Total (L.19 + L.20) 21 864 65 273 1884




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
2019-2020

15 - Laurentides

Par :

Par:

2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 22-0 - SOMMAIRE DES HPS SELON LA PROVENANCE REGIONALE ET LA DEFICIENCE - ADULTES ET ENFANTS

1 2 3 4
Réadaptation pour enfants et
o q R Adaptation/intégration i ptation/ré i ptation/ré i ptation/ré
dR:g;::v:a:‘t::::mtaure et ion pi i Défici i &fici auditive Déficience du langage
Déficience motrice (c/a 8060) (c/a 8070) (c/a 8080)

(c/a 8030, 8040)

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 6 141

07 - Outaouais 7 193 14
08 - Abitibi-Té 8 9

09 - Céte-Nord 9

10 - Nord-du-Québec 10

11 - ésie-fles-de-I 11

12 - Chaudiéres-Appalaches 12

13 - Laval 13 424 4 8 105
14 - Lanaudiére 14 3941 6 49 808
15 - Laurentides 15 139236 6795 8462 59066
16 - Montérégie 16 42
17 - Nunavik 17

18 - Terres-Cries-de-la-Baie-James|18

Sous-total (L.1 a L.18) 19 143944 6805 8519 60035
Hors Québec 20

Total (L.19 + L.20) 21 143944 6805 8519 60035

(1) Les résultats sont la sommation des pages 23-0 et 24-0.




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides

2019-2020
15 - Laurentides

2020-07-14

Statut : Accepté
Type : Etablissement
Par :

Par :

Par : Myléne Chartier

PAGE 23-0 - SOMMAIRE DES HPS SELON LA PROVENANCE REGIONALE ET LA DEFICIENCE - ADULTES (1)

1 2 3 4
Réadaptation pour adultes et
Région sociosanitaire Adaptation/intégration soci & S [peacan e JEeacant [gcacan
de provenance ation pr 0 auditive éficience du langage
Déficience motrice (c/a 8060) (c/a 8070) (c/a 8080)
(c/a 8020, 8040)
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 6 141
07 - Outaouais 7 177
08 - Abitibi-Té 8 9
09 - Céte-Nord 9
10 - Nord-du-Québec 10
11 - ésie-fles-de-I 11
12 - Chaudiéres-Appalaches 12
13 - Laval 13 424 4
14 - Lanaudiére 14 2787 6 27
15 - Laurentides 15 98257 4607 3175 1381
16 - Montérégie 16
17 - Nunavik 17
18 - Terres-Cries-de-la-Baie-James|18
Sous-total (L.1 a L.18) 19 101795 4617 3202 1381
Hors Québec 20
Total (L.19 + L.20) 21 101795 4617 3202 1381

(1) Les résultats sont la sommation des pages 23-1 et 23-2.




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
2019-2020

15 - Laurentides

Par :

Par :

2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 23-1 - HPS SELON LA PROVENANCE REGIONALE ET LA DEFICIENCE - ADULTES ADMIS

1 2 3 4
Réadaptation pour adultes et
Région sociosanitaire Adaptation/.intégration. i et pta '. /ré C i pta /ré pt i pta ion/ré
de provenance a pr auditive Déficience du langage
Déficience motrice (c/a 8060) (c/a 8070) (c/a 8080)

(c/a 8020, 8040)

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 35 0 0 0
08 - Abitibi-Té 8

09 - Céte-Nord 9

10 - Nord-du-Québec 10

11 - ésie-fles-de-I 11

12 - Chaudiéres-Appalaches 12

13 - Laval 13

14 - Lanaudiére 14 275 0 0 0
15 - Laurentides 15 28538 11 0 0
16 - Montérégie 16

17 - Nunavik 17

18 - Terres-Cries-de-la-Baie-James|18

Sous-total (L.1 a L.18) 19 28848 11 0 0
Hors Québec 20

Total (L.19 + L.20) 21 28848 11 0 0




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
2019-2020

15 - Laurentides

Par :

Par:

2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 23-2 - HPS SELON LA PROVENANCE REGIONALE ET LA DEFICIENCE - ADULTES INSCRITS

1 2 3 4
Réadaptation pour adultes et
Région sociosanitaire Adaptation/.intégration. i et pta '. /ré C i pta /ré pt i pta ion/ré
de provenance a pr auditive Déficience du langage
Déficience motrice (c/a 8060) (c/a 8070) (c/a 8080)

(c/a 8020, 8040)

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 6 141

07 - Outaouais 7 142

08 - Abitibi-Té 8 9

09 - Céte-Nord 9

10 - Nord-du-Québec 10

11 - ésie-fles-de-I 11

12 - Chaudiéres-Appalaches 12

13 - Laval 13 424 4

14 - Lanaudiére 14 2512 6 27

15 - Laurentides 15 69719 4596 3175 1381
16 - Montérégie 16

17 - Nunavik 17

18 - Terres-Cries-de-la-Baie-James|18

Sous-total (L.1 a L.18) 19 72947 4606 3202 1381
Hors Québec 20

Total (L.19 + L.20) 21 72947 4606 3202 1381




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides

2019-2020
15 - Laurentides

2020-07-14

Statut :
Type:

Par :

Par:

Par : Myléne Chartier

PAGE 24-0 - SOMMAIRE DES HPS SELON LA PROVENANCE REGIONALE ET LA DEFICIENCE - ENFANTS 1)

1 2 3 4
Réadaptation pour enfants et
Région sociosanitaire Adaptation/intégration soci & ptation/réac ptation/réadapt TIELEY/E
de provenance ation pr 0 auditive Déficience du langage
Déficience motrice (c/a 8060) (c/a 8070) (c/a 8080)
(c/a 8030, 8040)
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 16 14
08 - Abitibi-Té 8
09 - Céte-Nord 9
10 - Nord-du-Québec 10
11 - ésie-fles-de-I 11
12 - Chaudiéres-Appalaches 12
13 - Laval 13 8 105
14 - Lanaudiére 14 1154 22 808
15 - Laurentides 15 40979 2188 5287 57685
16 - Montérégie 16 42
17 - Nunavik 17
18 - Terres-Cries-de-la-Baie-James|18
Sous-total (L.1 a L.18) 19 42149 2188 5317 58654
Hors Québec 20
Total (L.19 + L.20) 21 42149 2188 5317 58654

(1) Les résultats sont la sommation des pages 24-1 et 24-2.




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides
2019-2020

15 - Laurentides

Statut :
Type:

Par :

Par:

Accepté
Etablissement

Validé le : 2020-07-14 Par : Myléne Chartier
PAGE 24-1 - HPS SELON LA PROVENANCE REGIONALE ET LA DEFICIENCE - ENFANTS ADMIS
1 2 3 4
Réadaptation pour enfants et
Région sociosanitaire Adaptatlon/.lntegratlon. et ptatic /r c ptati /r pt ptal /r
de provenance pr auditive Déficience du langage
Déficience motrice (c/a 8060) (c/a 8070) (c/a 8080)

(c/a 8030, 8040)

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
8
09 - Céte-Nord 9
10 - Nord-du-Québec 10
11 - ésie-fles-de-I 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 a L.18) 19
Hors Québec 20
Total (L.19 + L.20) 21




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
2019-2020

15 - Laurentides

Par :

Par:

2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 24-2 - HPS SELON LA PROVENANCE REGIONALE ET LA DEFICIENCE - ENFANTS INSCRITS

1 2 3 4
Réadaptation pour enfants et
) q R Adaptation/intégration i ptation/ré i ptation/ré i ptation/ré
dR:g;::v:::::eamtaure et ion pr i Défici i &fici auditive Déficience du langage
Déficience motrice (c/a 8060) (c/a 8070) (c/a 8080)

(c/a 8030, 8040)

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 16 0 0 14
08 - Abitibi-Té 8

09 - Céte-Nord 9

10 - Nord-du-Québec 10

11 - ésie-fles-de-I 11

12 - Chaudiéres-Appalaches 12

13 - Laval 13 0 0 8 105
14 - Lanaudiére 14 1154 0 22 808
15 - Laurentides 15 40979 2188 5287 57685
16 - Montérégie 16 0 0 0 42
17 - Nunavik 17

18 - Terres-Cries-de-la-Baie-James|18

Sous-total (L.1 a L.18) 19 42149 2188 5317 58654
Hors Québec 20

Total (L.19 + L.20) 21 42149 2188 5317 58654




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS

Validé le :
Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP
1104-5283 - CISSS des Laurentides
2019-2020

15 - Laurentides

2020-07-14

Statut :
Type:

Par :

Par:

Par : Myléne Chartier

PAGE 25 - NOMBRE D'USAGERS EN DEFICIENCE PHYSIQUE RECEVANT DE L'ASSISTANCE RESIDENTIELLE CONTINUE PAR GROUPE D'AGE

1 2 3 4 5 6 7 8 9
ces rési i - id 11
Défici phy 0a4ans|5a11ans|12417 ans|18 a 21 ans|22 4 44 ans |45 3 64 ans|65 4 74 ans Z_ts:lzz (c'{z“és)

(RRAC) (s-c/a 7042) - -
Usagers au début de I'année 1
Nouveaux usagers durant I'année 2
Total (L.1 + L.2) 3
Départs durant I'année 4
Déces 5
Total (L.4 + L.5) 6
Usagers a la fin de I'année 7
Total (L.3 - L.6)
Répartition des usagers a la fin
- Masculin 8
— Féminin 9

celiesiont _avec aroc 5 5 o o o o o 75ans| Total
pour assistance résidentielle continue Oa4d4ans|5allans(12a17 ans|18 a 21 ans|22 a 44 ans|45 a 64 ans|65 a 74 ans et plus|(C.1 a C.8)
(Déficience physique) (RRAAC) (s-c/a 7052) . -
Usagers admis au début de I'année 10
Admissi durant I'année 11
Total (L.10 + L.11) 12
Départs durant I'année 13
Déceés 14
Total (L.13 + L.14) 15
Usagers a la fin de I'année 16
Total (L.12 - L.15)
Répartition des usagers a la fin
— Masculin 17
- Féminin 18
Places en ressources résidentielles Nombre
Assistance résidentielle 19
continue (RRAC) (s-c/a 7042)
Assistance résidentielle
continue avec allocations 20
(RRAAC) (s-c/a 7052)




Détails du formulaire

Nom :

Etablissement :

Année :

Région :

Détails de la transmission
Transmis le :

Détails de la validation ERSSS
Validé le :

Détails de la validation MSSS
Validé le :

4846 - AS-484 (2019-2020) - CRDP Statut : Accepté
1104-5283 - CISSS des Laurentides Type : Etablissement
2019-2020

15 - Laurentides

Par :

Par:

2020-07-14 Par : Myléne Chartier

PAGE 26 - REPARTITION DES HPS ET DES USAGERS DESSERVIS EN DEFICIENCE MOTRICE PAR S-C/A ET PAR GROUPE D'AGE

1 2 3 4 5 6 7 8 9

é pour adull - pour

SHadapt 9 dods 034ans|5311ans[12 3 17 ans|18 3 21 ans|22 3 44 ans |45 3 64 ans |65 3 74 ans| 75 ans| _ Total
pr - et plus|(C.1 a C.8)

motrice (c/a 8020, 8030, 8040)
Usagers desservis
- Déficits moteurs cérébraux
(s-c/a 8021 et 8031) 1 35 65 46 10 5 0 1 0 162
- Traumatismes cranio-cérébraux
(s-c/a 8022 et 8032) 2 10 18 36 11 101 92 15 20 303
- Maladies neuromusculaires
(s-c/a 8023 et 8033) 3 32 47 18 5 65 97 36 17 317
- Myélopathies
(s-c/a 8024 et 8034) 4 3 8 2 5 23 53 36 26 156
- Lésions musculo-squelettiques
(s-c/a 8025 et 8035) 5 18 26 23 8 65 89 33 11 273
- Accidents vasculaires cérébraux
(s-c/a 8026) 6 0 0 0 0 31 163 131 153 478
— Maux de dos chroniques
(s-c/a 8027) 7 0 0 0 0 0 1 0 0 1
- Développement moteur
(s-c/a 8036) 8 93 227 46 5 0 0 0 0 371
- Autres usagers non répartis
(s-c/a 8028 8037) 9 10 36 24 2 10 19 3 9 113
— Adaptation professionnelle 10
(s-c/a 8041)
- Adaptation et intégration sociales
(s-c/a 8042) 11 19 38 33 12 102 219 111 a7 581
HPS
- Déficits moteurs cérébraux
(s-c/a 8021 et 8031) 12 3111 3119 1040 103 17 0 17 0 7407
- Traumatismes cranio-cérébraux
(s-c/a 8022 et 8032) 13 248 662 2048 347 5725 3932 861 857 14680
- Maladies neuromusculaires
(s-c/a 8023 et 8033) 14 2930 2542 1323 95 2546 5059 1608 556 16659
- Myélopathies
(s-c/a 8024 et 8034) 15 320 115 101 495 2137 3966 2387( 2145 11666
- Lésions musculo-squelettiques
(s-c/a 8025 et 8035) 16 777 1311 786 517 7015 6978 3246 1193 21823
= (EEGEND TR I v et 17 0 ) 0 0 3366 13464 9668| 11389 37887
(s-c/a 8026)
- Maux de dos chroniques
(s-c/a 8027) 18 0 0 0 0 0 70 0 0 70
- Développement moteur
(s-c/a 8036) 19 7598 8640 975 173 0 0 0 0 17386
- Autres usagers non répartis
(s-c/a 8028 8037) 20 579 1420 852 16 127 253 74 293 3614
- Adaptation professionnelle 21
(s-c/a 8041)
oo aptationietinteotatioplsociales 22 205 777 672 156 3440 5680 1422|400 12752
(s-c/a 8042)

Imprimé le 2020-11-30



