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Aperçu 
Les Équipes Santé Ontario (ÉSO) devront d’abord apprendre et 
s’améliorer rapidement conformément à chacun de leurs 
huit éléments constitutifs (qui étaient désignés par l’

http://health.gov.on.ca/fr/pro/programs/connectedcare/oht/docs/OHT_Full_Application_FR.pdf
http://health.gov.on.ca/fr/pro/programs/connectedcare/oht/docs/OHT_Full_Application_FR.pdf


2 
 

7) déterminé les liens entre les sept caractéristiques d’un système de santé à apprentissage rapide (voir le texte en gras 
dans le bas des cellules pertinentes de la colonne 1), qui constituent un cadre qui aide à orienter le travail de RISE (et 
sur lequel porte le document d’information 10 de RISE). 

 
Voici une façon d’envisager les attentes envers les ÉSO pour l’année 1 : 
1) pour chaque population prioritaire, elles prennent des décisions stratégiques liées à l’élément constitutif no 4 (soins 

aux patients et expérience); et 
2) elles doivent élaborer simultanément les autres éléments constitutifs de façon à soutenir le travail pour chaque 

population prioritaire et déterminer le stade de mise à l’échelle afin d’étendre ce travail aux autres populations 
prioritaires (et ultimement à l’ensemble de la population dont elles assument la responsabilité). 

 
Un fichier Excel renfermant ce tableau est accessible ici. 
 
Tableau 1 : Éléments constitutifs et domaines connexes 
 

Éléments constitutifs D Description des domaines Remarques 
Élément constitutif no 1 : Population de 
patients déterminée (qui est couvert, et que 
signifie « couvert »?) : Population et géographie 
déterminées à maturité et population cible pour 
l’année 1. Mise en place du processus visant à 
établir des relations de soins continus avec les 
patients. Objectif de prestation d’un volume 
élevé de services pour l’année 1. Attentes pour 
l’année 

https://www.mcmasterforum.org/docs/default-source/rise-docs/rise-briefs/rb1_oht-building-blocks_excel.xlsx?sfvrsn=2
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Éléments constitutifs D Description des domaines Remarques 
sociaux de la santé 
(les interventions à 
l’échelle de la 
population sont 
abordées ci-
dessous) 

7 Définition des services exclus (p. ex. traitements 
très spécialisés)
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Éléments constitutifs D Description des domaines Remarques 
temps ainsi que des soins virtuels. Attentes pour 
l’année 1 : Nouvelle conception des soins. 
Amélioration de l’accès, des transitions, de la 
coordination et de l’intégration. Aucun transfert 
sans présentation personnelle. Des services de 
coordination et de navigation en tout temps, des 
plans d’auto-prise en charge, du soutien aux 
connaissances en santé et de l’information 
publique sur les services de l’équipe sont en 
place. Expansion des offres de soins virtuels et 
de l’accessibilité numérique aux renseignements 
en matière de santé. À maturité : Les équipes 
offriront aux patients, aux familles et aux aidants 
des soins de la plus haute qualité et la meilleure 
expérience possible. Des services de coordination 
et de navigation dans le système seront offerts en 
tout temps aux patients qui en ont besoin. Les 
patients seront en mesure d’accéder à leurs 
propres informations 
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Éléments constitutifs D Description des domaines Remarques 
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Éléments constitutifs D Description des domaines Remarques 
objectifs de l’Équipe Santé Ontario, en ce qui 
concerne l’élaboration d’un plan stratégique pour 
l’équipe qui reflète une marque centrale et, le cas 
échéant, la mise en place d’ententes officielles 
entre les membres de l’équipe. 
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Éléments constitutifs D Description des domaines 

http://health.gov.on.ca/fr/pro/programs/connectedcare/oht/docs/assessment_fr.pdf
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