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Direction des services d'urgence

et de la fluidité

Les tableaux de bord
sur les données dans
les urgences : comment mieux

les comprendre

par Marie-Hélene Hamel et Josée Lavigne

Cet article a pour but de présenter les outils existants servant
ala consultation des données concernant les services d'urgence
parle personnel duréseau de la santé et des services sociaux
(RSSS) et par le public. Ceux-ci peuvent s'avérer utiles pour
la prise de décision afin de mieux répondre aux besoins des
utilisateurs et des décideurs.

Annuellement, plus de 3 millions de personnes visitent les services
d'urgence a travers le Québec (1). Les membres des équipes
administratives, infirmiéres, professionnelles et médicales sai-
sissent, grace au Systeme de gestion de I'urgence (SGU), plu-
sieurs informations concernant|'épisode de soins qui débute dés
I'arrivée de la personne et se termine a son départ. Ces données
permettent de soutenir la gestion des opérations quotidiennes et
d'également consulter des informations actuelles et historiques.
Ainsi, pour chaque instance, que ce soit au niveau de I'installation,
de I'établissement ou du ministére de la Santé et des Services
sociaux (MSSS), il est possible de prendre des décisions en se
basant sur des données (evidence basis).

Dans un souci de transparence, des tableaux de bord accessibles
au public affichentles données de plusieurs secteurs de soins de
santé, dontles urgences. De plus, des données horaires permet-
tantde connaitre I'achalandage des urgences ontrécemment été
ajoutées a celles déja présentes, brossant ainsi un portrait plus
complet de la situation.

TABLEAU DE BORD - URGENCE POUR LE PERSONNEL DU RSSS
Les informations de |'épisode de soins consignées au SGU sont
transmises au MSSS pour permettre notamment l'affichage aux
tableaux de bord sur le Portail SID au lien suivant : Portail du
SID — Urgence.

Les données des sections Etat actuel, Sommaire exécutif, Portrait
a courtterme et Portrait annuel sont mises a jour a chaque heure
ou a chaque jour, ce qui rend cet outil pertinent et utile pour
soutenir les opérations quotidiennes. Les sections permettent
notamment de fournir des informations pour obtenir un portrait
de la situation actuelle et historique en présentant des indicateurs
comme le taux d’occupation sur civiére, le nombre de visites
quotidiennes, le pourcentage d'usagers en attente d'admission,
etc. Les Figures 1 et 2 présentent un apercu de la section Etat
actuel.
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Figure 1. Apercu de la section Ftat actuel du Portail du SID - Urgence

Matrice - Taux d'occupation des civiéres

Région/Etablissement/installation Nombre de Taux Nombre Séjoursde Séjoursde  Usagers sur DMS sur Usagers  Délai moyen
civieres d'occupation d'usagerssur 24 hetplus 48 het plus civiére en civiére (la  réorientés (la de PEC (la
fonctionnelles des civieres civiere de SUrF Civiére  sur civiére attente veille) veille) (%) veille)

%) plusde24h (56) (%)  d'admission

o (%6)
01 - Bas-Saint-Laurent | 52 59.6 % 2 6.5% 0.0% 29.0 % 06 h26 49% 01 h40
02 - Saguenay - Lac-Saint-Jean 104 68.3 % 8 11.3 % 0.0 % 254 % 12h40 7.7% 02 h40
03 - Capitale-Nationale 218 90.4 % 43 218% 76% 289 % 15 h 52 12.3 % 01hso
04 - Mauncie-et-Centre-du-Québec 118 111.9% 12 9.1% 0.0 % 23.5% 13h27 19.2% 03 h o7
05 - Estrie 133 116.5 % 35 226 % 9.7 % 368% 17 h39 12.5% 02h30
06 - Mentréal 554 127.4 % 226 320% 15.0 % 402 % 21h4 12.9 % 02 h21
07 - Cutacuais | 83 133.7 % 51 459 % 279% 49.5% 26 h48 19.4 % 02h26
08 - Abitibi-Témiscamingue 37 75.7 % i 179% 71% 429% 15ho8 4.8 % 03 h 06
09 - Céte-Nord 41 82.9% 14 412 % 26.5% 441 % 15 h 50 16.6 % 02h53
11 - Gaspésie - lles-de-la-Madeleine 44 81.8% 11 306 % 5.6% 583 % 14 h 50 04% 01 h52
2 - Chaudiére-Appalaches 24 92.9 % 1 141 % 13% 256 % 16 h 10 134 % 01 h48
13 - Laval 49 1592 % 8 103 % 26% 26.9 % 19hs6 16.5% 02h17
14 - Lanaudiére 69 173.9% 29 242 % 2.5% 458 % 15 h 46 20,6 % 02 h 05
15 - Laurentides 115 153.9 % 72 407 % 17.5% 503 % 27h2s8 13.4 % 03 h31
16 - Montérégie 239 126.8 % 12 370 % 13.5% 47.5% 19ho4 19.9 % 03hm
Total 1,940 1163 % 639 283 % 11.4% 393 % 18h35 13.4 % 02h27

Figure 2. Apercu de la section Etat actuel du Portail du SID - Urgence

USAGERS SUR CIVIERE ET AMBULATOIRE PRESENTS A L'URGENCE A 8H

’ : DELAI MOYEN
PRIORITE PRESENT EN ATTENTE DE PEC D'ATTENTE DES
USAGERS SANS PEC

P1 36 1 02 H 41

P2 579 38 03 H30

P3 1427 300 O5HO00

P4 756 363 06 H40

P5 171 99 04 H 09

TOTAL 2969 801 O5H34
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Figure 3. Apercu de la section Performance du Portail du SID - Urgence

Etablissement/Installation Nb. civ. Amb.  Départ Délai  Visites Taux DMS  S4.24 DMSsur Usagers Impact Usagers Usagers Délai Délai
fonct, réo. (%) sans PEC PEC  surciv. occ | Surgiv het civ.non surciv. cons.  surciv. | surciv. entre entre

(38) amb. (36) av (%) plus sur | hospit.  avec au svec  hospit. amivée et demand

civ. (%) | etsans moins dem, (%) demande ed'adm.

cons, une d'adm. adm.  etdépart

cons. (3) (5) urgence

[=] 01 - CISSS DU BAS-SAINT-LAURENT
01 - CENTRE HOSPITALIER D'AMQUI
01 - CENTRE HOSPITALIER REGIONAL DU GRAND-PORTAGE
01 - CENTRE HOSPITALIER TROIS-PISTOLES
01 - CLSC DE POHENEGAMOOK
01 - HOPITAL DE MATANE
01 - HOPITAL DE NOTRE-DAME-DU-LAC
01 - HOPITAL NOTRE-DAME-DE-FATIMA
01 - HOPITAL REGIONAL DE RIMOUSKI
=] 02 - CIUSSS DU SAGUENAY - LAC-SAINT-JEAN
02 - HOPITAL D'ALMA
02 - HOPITAL DE CHICOUTIMI
02 - HOPITAL DE DOLBEAU-MISTASSINI
02 - HOPITAL DE LA BAIE

02h07 249% 640% 08h13 34% 06h19 149% 06h10 325% 308% 05h26| 0Sh17|
01hs7 || 448%]| 71.8% 05h09 08% 04h31 06% 05h22 156% 146% 04h57 04h10
02h30 27.2% 76.8% 10h17 36% 07h25 40.2% 06h05 | 448% 425% 07h39 [[05h09|
01h27 135% 489% 08h29 46% 07h25 02% 00h36  77% 7.1% 20h45 01h31
00h50 58% 156% 06h42 21% 06h42 -

03h01 251% 525% 06h43 23% 05h46 05% 00hd6| 347% 326% O05h06
01h37  197% 620% 09h55 64% 08hd4s 46% 08h02 286% 265% 07h26
01h30 192% 386% 07h12 04% 06h19 86% 05h50 343% 328% 04h55
03h01 285% 889% 09h58 58% 07h04 259% 04hd40 | 435% 416% 06h27 |
02h58 307% 737% 11h53 113% 08h22 189% 10h10 311% 298% 09h4i
03h07 | 234% 534% 09h38 43% 07h38 158% 05h22 359% 349% O07h35
03his | 83.6% 12h58 150% 07h44 272% 12h12| 334% 321% 10h32 | 0f
01h59 160% 468% 11h55 126% 08h21 66% 06h35 39.2% 364% 05h53| 12h52
02hs51 | 20.1% 665% 10h01 | 50% 09ho8 -1 125% 123% 14h16 02h1s

Figure 4. Apercu du tableau de bord public - Performance RSSS

=3 : -z - Protech Alnés et - -
Faits Premiére : Pré- Urgence -  Activité | Ressources Santé e %S Expénence Santé

Chinps hospitalier.. ANOETES quotidien hospitalidre humaines = mentale jeud:::se ﬁx:g:s patient publique

Prévention

saillants bgne

Faits saillants

: Date de mise 3 jour du tableau de bord - 2023-03-21 (D
Informations . 2

Q Survolez les graphiques pour afficher plus de deétails.
Actuslisez |3 page de votre navigateur pour réinitialiser les sélections
Pour plus dinformations sur les indicateurs présentés. veuillez consulter les notes méthodologioyss -

Région, Etablissement

........... - —ma -

28 favrier 2023 £0z2-2023 P12 0L mars 2023 25 ferer
Accés a un service de premiére Demandes au GAP traitées en Patients en attente depuis plus Personnes en attente d'un Attente moyenne pour obtenir
ligne 36 heures ou moins d'un an service une évaluation
0,
88,9 % 91,2 % 18 908 21068 46,83
% de la population % de demandas Nombre de patients) Nombre de personnes) {Nombre de jours
+0,07 % Variation bimensuelle +077% Variation hebdo. -1215 Variation périodique + 197 Variation hebdo. + 1 Variation périodique

es ferier 2023 25 e

25 fevrier 2023
Personnel en emploi Heures supplémentaires Personnel absent Personnes en attente d'un Avis positifs - expérience
premier service globale
) 0,
330776 6.31 % 56 827 18 918 62,12 %
Nombre de £ i Taux (Nombre de personnes Nombre de personnes (Taux cumule
-12518 Variation annuelle  + 0.25 ptsde %  Variation annuslie - 4965 Variation annuelle +36 Variation périodique Projet pilote
Préhospitalier d'urgence Urgence Consulter la « situation dans les Urgences » (mise i jour 3 Iheure) Activité hospitaliére
1€ cécamora 20 mars 2023 20 mars 2023 20 mars 2023 17 mars 2023
Durée moyenne d'arrivée au Délai de prise en charge aprés Durée moyenne de séjour Durée moyenne de séjour Usagers ne requérant plus de
patient - type urgent le triage ambulatoire (civiére non requise) sur civiére soins en centre hospitalier

12 min 20 s 02 h 34 04 h 41 17 h19 11,57 %

iombre de minutes) Nombre d heures mibre d'heures Mombre d'heures) Tausx)

-0min15s Variationhebdo. g Evolution 30 derniers jours A -Euowm»m-:pm W Euoiution 30 dermiers jours -0.06 % Variation hebdo.
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De plus, des données sont disponibles a chaque période
financiére, c’est-a-dire environ a tous les 28 jours. Celles-ci sont
accessibles dans les sections Sommaire détaillé, Flux et délais,
Performance, Consultation et Entente de gestion. Elles permettent
de détailler les volumes selon la raison de visite, la priorité de
triage, le diagnostic, I'age, etc.

Parmi les informations recueillies, il est possible de calculer des
indicateurs de temps définis tels que le délai moyen de prise en
charge médicale, la durée moyenne de séjour sur civiére ainsi
que le délai moyen entre la demande d'admission etle départ de
l'usager. Ony retrouve également des indicateurs de performance
comme le pourcentage de visites sur civiére, le pourcentage
d'usagers sur civiere de plus de 24 heures et le pourcentage de
départs avant prise en charge. Ces derniers permettent ensuite
de cibler les problématiques existantes, de définir des objectifs
d'amélioration, de mettre en place des solutions, ainsi que de
mesurer |'atteinte de ces objectifs. La Figure 3 présente un apergu
de la section Performance.

PERFORMANCE DU RSSS POUR LA POPULATION

Le MSSS a récemment mis en place des tableaux de bord des-
tinés au public qui présentent notamment une section pour
les données des urgences. Ceux-ci peuvent étre consultés via
le site du Gouvernement du Québec : Performance du réseau
de la santé et des services sociaux | Gouvernement du Québec
(quebec.ca). La Figure 4 présente un apercu du tableau de bord
public — Performance RSSS.

DONNEES OUVERTES POUR LA POPULATION

En plus des tableaux de bord mentionnés précédemment, des
données ouvertes, représentant diverses informations rendues
disponibles par des villes, des ministéres et des organismes, per-
mettent une diffusion au public. Celles-ci peuvent étre consultées
via le site du Gouvernement du Québec au lien suivant : Situa-
tion dans les urgences au Québec | Gouvernement du Québec
(quebec.ca) ou étre utilisées par des applications d'entreprises
privées telles que Doctr, ERInfo, Index Santé et GoWell. La Figure 5
illustre un apercu des données.

Figure 5. Exemples de données présentées sur le site du Gouvernement du Québec

Ensemble du Québec

Attente moyenne au 811 (de la veille): 01 h 02

Nombre de personnes qui attendent de voir un médecin a l'urgence : 790

Nombre total de personnes a l'urgence: 3373

Taux d'occupation des civieres: 107 %

Durée moyenne de séjour des personnes dans la salle d'attente (de la veille): 04h39

Durée moyenne de séjour des personnes en attente sur une civiere (de la veille): 15 h55

Depuis plusieurs années, seul le Taux d’occupation des civiéres
était présenté, ce qui était peu représentatif de I'achalandage
du secteur ambulatoire. Désormais, on y retrouve le nombre
de personnes en attente de voir un médecin, le nombre total
de personnes présentes ainsi que la durée moyenne de séjour
des patients sur civiére ou ambulatoires ayant quitté la veille,
permettant ainsi a la clientéle d'avoir un portrait plus complet
de la situation.

En conclusion, le MSSS poursuit ses efforts pour la collecte d'in-
formations dans les urgences afin que celles-ci puissent étre utili-
sées dans des outils d'aide a la décision dans le but de répondre
adéquatement aux besoins des utilisateurs et des décideurs. A cet
effet, un projet de rehaussement du cadre normatif du systeme
d'information de gestion des urgences (SIGDU), auquel certains
membres de I'’Association des infirmiéres et infirmiers d'urgence
(AlIUQ) participent, est en cours afin de bonifier les informations
actuellement disponibles au MSSS. #¥
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