i 1 1 Conseils professionnels au CA : Notes
Orqanlqramme de Ia haute dlrectlon Ministres Conseil d’administrat CM[E)P " e Pourchaque site de I'établissement, il est & prévoir qu'un cadre dont
L e e — . AR . . .
N onseil d’administration - o le port d'attache est situé & la méme adresse civique sera désigné
- L] . . . -
Cl SSS de |a Montereg|e OUGSt oM comme responsable de site. Cette fonction est ajoutée aux
L] Y -
T T responsabilités prévues pour ce cadre.
Modeéle continuum de services C Sous-ministre | B te p('JtSt?‘de ?é“;eel(.?teUf m(ted‘lca'l tadjomt g%orEd';'[E)atlon dos actvites
2025-01-06 . Commissaire Autres comités du CA ospitaliére 16 ligne est a mi-temps (0.5 ETC)
aux plaintes L e Lafonction de direction des ressources informationnelles est
A “tabli assumée par le directeur du CISSS de la Montérégie-Centre
Obligation d'établir des liens d'interdépendance avec d'autres établissements du . t;'ltres et,a Ilsst-zlmerllt_sR(e:tD
. . . . i . Instances regionalies o .
réseau de la santé et des services sociaux pour compléter l'offre de service d ( ! || Commissaire adjoint aux
DRMG, etc.) plaintes
|| Commissaire adjoint aux
plaintes Président-directeur général adjoint
des programmes soutien,
administration et performance
[—— == e e e — T JE - Dominique Pilon
" g
Directeur général adjoint des
Directrice générale adjointe des programmes de santé physique
programmes sociaux, de réadaptation générale et spécialisée,
et de la santé publique d’hébergement et de soutien a
Johanne Fleurant I'autonomie des personnes agées
Bernard Cyr
Direction des P Direction des Direction de la P Direction de la
affares e Direction des ressources Directon des transfomation et | | Drecton des qualt, Tevabiaton, Direction des Directon de o
corporatives, " . projets majeurs humaines et ressources de la santé ) la performance services L
S l'innovation et de . . N L des affaires ey . logistique
juridiques et et d'infrastructures développement financieres numérique iThies et I'éthique techniques Martine Legault
partenariats PP g Martin Ouellet organisationnel Luc Labelle Nicolas Léger- pu .q... Patrick Dubois Alain Desmarais €9
Kathy Malas " . . Frangois L
Vacant Josée Blais Bourgoin %rmﬂenmz
L L o . - — - Direction adjointe Direction adjointe Direction adjointe Directeur adjoint Direction médcal e .
Direction adjointe Direction adjoirte Direction adjointe Direction adjointe _ o L " 3 aine _ - Direction adjointef
— -Soutienala RN SCH — - Opérations — -programme | —Pogammes |—{ o Programmes —{ Direction adjointe| — Dlrer:ﬁon s [— Direction adjointe I—] Direction adjointe| — d.es.se,w.'cefs — d.%s sons — Cmald::innds | {Biegier adjlomte — - Services —{ Direction adjointe|
" souienaux o DI-TSA et Santé mentake et d ~ hébergement d multidisciplinaires| critiques et cthités hospiala - Quaité .
transformation S T financieres Jeunesse a Dép — Opériions spécialisss acti miwe res techniques
Diecion adjirie o -
Direction adjointe Dl o 2ifuf Dedton aointe - Direction adjointe| Direction adjointe 'Ed'zm':':e i Direction adjointe
|- Volet tech:\i ue g SES 1 g:ie:na'::%:::: [ —Actiités de ] -programmes ] midscpinaes - || 2155 S:W'Dilﬁ
q spécialisés PR santé publique DI-TSA et DP Qi dévcden d ]
e N e N ( A s N ) ( ) (" A - N e n 3 ) (= ) (s — ) ( N (= 3 ) ( . ) e N N ( A s N
Sécurité, Pole de RERfrsaEsED Opém.li.oﬂs Tran§foma)19n et| Comlrr::rr:z?ms r%:ntre érr‘;ere? DI-['I]'S/? 7 an; et Evalggnors, S:;:ma Centres Unrtsdgixr& Unlteésdde so;xs, Tebsonset E_er:!robpf':){sok)_ge, \nfo_rmauons Chefs de F"roc’essus Gestion des \_nffrastru_:ture
prévention — persomnel, financiéres santénumérique, enfant, pédiafrie, plus fre et 2¢ _suviset As d'hébergement et MEssEne WLl fs AP inhalothérapie, cliniques département, dagrément, TR informatique,
incendie, recherche A ’du ilite, dossier clinique extemes et gynéco- ligne, RI-RTF traitements 1re et| psyghogerl_at(le, centres de jour chirurgie, unité chirurgie, télésanté nutrition clinique, (archives), blocs groupe de cerifications, hygiéne et équipements
e \ ) L1 ersomel paie), budget informatisé (DCI), relations médias, | | obstétrique, | | (clinique)/DI- | | 2eligne, suvi unité transitoire decourte durée | | médeche de \ ) | | réadaptation opératoires, R 106D gestion intégré L sauois | | informatiques,
durgence et PEE ! i o plan de planning familial, TSA-DP, intensif dans le de reguperatlm gériatrie, jour, soins (santé physique), urgences famile et dela qualité, e él 8lé icati
sécurité civile ( \ aulre controle modemisation équipes jeunesse résidences milieu, soutien Ll — complexe courants, )\ sevices hospitaliéres, cliniques gestion intégré réparation des ns, systeme
uluniversitaire | budgétare, des technologies (0-5 ans), Maison| spécialisées DI- intensité variable, L modukire, infimiéres de G psychosociaux unité —{ réseaux, unité de des fisques, installations dinformation;
[ Péle dinnovation g reddition de (PMT) \_denaissance ) TSA-DP \RI-RTF (clinique)) d hospnallsaﬂpn Maison des ainés| infirmieres de _liaisonfuidite | cat. 1, . \__hospitaiers | d'hospitalisation méd’ec‘ne — patient L ) | génie biomédical)
( ) comptes et | de'couﬂei'dl:ze‘!, liaison/fluidite, nuthin deso'/ bréve, cliniques familiale, guichet partenaire,
n —  J Rl _ _ soins paliatifs a n || At P e amélioration .
Mares () peromare — (DITsA 06am) (Rocuel cenrais) domicl, unité de ystématiques sermaine, (Enseignement ) AT, daccks clentde contine (" Gestion des ) Transport, |
et S cat 2, 3etd (contractuels) oancsse re et re et 2¢ ligne, santémentale et sons paliatifs en " ’ infirmiére uriversitaire — accueil clinique, b (meilleure espaces, gestion buanderie,
) - L seveionenon \ ) T DP fre et 2e dépendance, centre P | CETRCID praticiennes aures soppléance T, ortaue, révion des projets de T
— g i organisationnel 1 jeunesse 617 — ligne, —| intervertion de hespitaler, RI- L ) |_ spécialisces ) \_ professions ) ey gestion des i des processus, [ rénovafonet gestion des
' ) etdes personnes ans, Clinique "S‘F‘{";f";‘;g':’ ﬁ:zz:%"s‘&“c‘: RTF (C"I'?'Ctl,;e)x L Gestion de lits oncologie, urités oficience) | ?’"‘F"“’bi'sa""“"}"“ stocks et
—_— i i 3 i 3 sons paliatifs en —\ deretraitement ) m— L — réapprovisione
I Partenaiats S U 1S techniques hospialisation hébergement L ) SiEe e ‘ \__médicaux_J mentidistrbution,
— universitaireen médisaux | (=il Eval services
— | | sanr:itzuizl::]e”;eue( ) s a - soins infirmiers (URDM) médical g‘;;:a:ggg ) aimentaires,
travail az:!erv?; lqueue, Mecanmes M;(:g;;ﬂ:s ~ g performance Développement QRIIEENTIG
dacess, dlini — P y —
PiTees | EEHE, a(:cégsiov?al\rlque — I'hébergement, gestion de projet, durable \_nts (achats) )
| comoratives dépistage et d'évaluation des accueil soutien & en:gnte(s d_e) . )
prélévement troubl domicile gestion (sunvi
\ ) \ ) L | oubles
i complexes du
/Lege-ﬂde-i \ développement,  —
CHSLD : centre d’hébergement et de soins de longue durée aide technique )
ClI': conseil des infirmiéres et infirmiers (soutien & —  Ethique
CM : conseil multidisciplinaire domicile) . . .. , \
CMDP : conseil des médecins, drtises et pharmaciens Cogestion clinico-administrative et medicale —
CRSP : comité régional sur les services pharmaceutiques
DI, TSA et DP : déficience intellectuelle, troubles du spectres de I'autisme et déficience physique
DRMG : département régional de médecine générale P N P N - N
L N " X . [/ Programmes &di
PCI: prévention et contrdle des infections D O x gramm . } Image rie médicale,
X : e e o > spécialisés, || Soins spirituels, AccueilRendez- harmacie,
RI-RTF : ressources intermédiaires-ressources de type familial = = N "t  pharmacke,
. N N = c2m cont.nuum bénévolat, etc. vous — évaluation des
SAPA : soutien a l'autonomie des personnes agées S& @ L clientele, etc. J L ) prokes de
TRCD : table régionale des chefs de départements n = recherche
URFI : unité de réadaptation fonctionnelle intensive S N B — .
|
( D (Souten, encadremen) .
Poste de _POSte 'dej c_adre Souten, encadremert| eutdévebppemem Qualité et évolution
o intermédiaire ou (] etdéveloppement des pratigues dela pratique,
cadre supérieur sorvices nolus ®? @ dspraioson prdes;nrgel:ssa || agrement, patient
soins infirmiers, names standards de
83 o
Déclinaison de la couleur selon le niveau Couleurs assorties selon Couleurs assorties selon o g_ qh) L] N L] ot &s interdisciplinarité
iérarchique les directi les directi = = e neme e,
hi =i > universitire, projets enseignement ——
o = 2 de recherche dinique universitaire, projess
1t patient derecherche di |
— .. oog * paenar, “agemant paert
= expésience paent, patendre,
En jaune = transversalité Lien hiérarchique Lien fonctionnel interdscipinarité expéience patient,
\ / interdiscipinarité




	20250106_19-RM-00130_PJ2_OR_Nominatif.vsdx
	Page 1


