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PRÉAMBULE 

 
En décembre 1986, le gouvernement du Québec a adopté le projet de loi 142, lequel prévoit que toute personne 
d’expression anglaise a le droit de recevoir dans sa langue des services de santé et des services sociaux compte 
tenu de l’organisation et des ressources des établissements qui dispensent ces services et dans la mesure où le 
prévoit le programme d’accès. Chaque établissement de santé et de services sociaux du Québec a la responsabilité 
d’élaborer un programme d’accès permettant aux personnes d’expression anglaise de la région d’accéder à des 
services de santé et des services sociaux, et ce, dans leur langue, comme le requiert la loi. 
 
Le Programme d’accès à des services de santé et des services sociaux en langue anglaise dans les régions du Bas-
Saint-Laurent, de la Gaspésie et des Îles-de-la-Madeleine a été adopté par le conseil d’administration de ces 
régions en février 1988. Ce programme d’accès a été approuvé par décret du gouvernement le 3 mai 1989. 

 
En juin 1992, le Conseil de la santé et des services sociaux de la région du Bas-Saint-Laurent, de la Gaspésie et des 
Îles-de-la-Madeleine a entrepris des démarches de transfert de différents dossiers, dont celui de l’accès aux 
services de santé et de services sociaux en langue anglaise au comité d’implantation de la Régie régionale de la 
santé et des services sociaux Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine (région 11).   

 
En mars 1994, le comité régional pour les programmes d’accès à des services de santé et des services sociaux en 
langue anglaise est formé. Ce comité est composé de représentants des établissements et de personnes 
d’expression anglaise de divers secteurs. 
 
En septembre 1994, suite à la demande du ministère de la Santé et des Services sociaux, la Régie régionale a 
entamé la révision du programme d’accès (décret 809-94, 1er juin 1994). Ce programme révisé constitue en fait le 
premier programme d’accès régional pour la région de la Gaspésie et des Îles-de-la-Madeleine. Il est adopté par le 
ministère de la Santé et des Services sociaux en décembre 1995. 
 
En 1998, compte tenu des nombreux changements survenus dans le réseau de la santé et des services sociaux 
depuis 1995, une révision ou une mise à jour s’imposait avant l’analyse finale du ministère et un dépôt pour 
approbation gouvernementale au conseil des ministres au printemps de cette même année. 
 
En 2006, le souci de s’assurer de répondre adéquatement et de façon complète aux besoins de la clientèle 
d’expression anglaise desservie dans la région Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine, amène à nouveau une révision du 
programme d’accès en vigueur depuis 1998. Cette démarche a été réalisée et un programme d’accès à des 
services de santé et des services sociaux en langue anglaise a été déposé est adopté par le conseil d’administration 
de l’Agence le 24 mars 2007, pour être ensuite acheminé au Ministère. 
 
Le dernier programme d’accès, produit par l’Agence de la santé et des services sociaux de la Gaspésie-Îles-de-la-
Madeleine, a été complété en 2011 et mis à jour en 2016. Les travaux de révision ont été repris, à nouveau, par un 
comité consultatif parmi plusieurs partenaires des communautés anglophones et Mi’gmaq de la Gaspésie et des 
Îles-de-la-Madeleine et des CISSS des deux territoires.  
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Le 1er avril 2015, suite à l’adoption de la Loi modifiant l’organisation et la gouvernance du réseau de la santé et 
des services sociaux notamment par l’abolition des agences régionales (LMRSSS), chaque nouvel établissement 
de santé et de services sociaux du Québec a la responsabilité d’élaborer un programme d’accès aux services de 
santé et aux services sociaux en langue anglaise pour la population d’expression anglaise de son territoire. 1 

Notons que depuis le 1er avril 2015, la période de renouvellement des programmes d’accès et de leur approbation 
par le gouvernement est passée de trois ans à cinq ans. 

Le présent Programme d’accès aux services de santé et des services sociaux constitue un engagement des deux 
CISSS de notre territoire, les partenaires du milieu anglophone, les communautés Mi’gmaq et des organisations 
communautaires. Ces représentants ont dû travailler ensemble pour trouver des solutions novatrices, non 
seulement pour maintenir, mais aussi pour accroître l’accessibilité aux services en langue anglaise. Chaque étape 
du processus représente la collaboration mutuelle où plusieurs suggestions et actions aident les établissements 
individuellement, mais également l’ensemble de la région. 

La vision régionale a permis une compréhension commune des enjeux et a mené le comité d’accès en langue 
anglaise à un engagement de la part des parties impliquées à travailler dans le même sens. 

Bien que des actions apparaissent sous la responsabilité du comité d’accès, celui-ci se veut une volonté, pour les 

années à venir, de travailler tous ensemble peu importe les changements qui surviendront au sein du réseau de la 

santé et des services sociaux. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                           
1  Cette responsabilité leur incombe en vertu de la Loi modifiant l’organisation et la gouvernance du réseau de la santé et 

des services sociaux notamment par l’abolition des agences régionales (LMRSSS), adoptée le 1er avril 2015 (RLRQ, chapitre 
O-7.2). 
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LEXIQUE 
 
Accessibilité 

Désigne la capacité de fournir les soins et les services requis, à l’endroit et au moment opportun (MSSS, 2012).  
 
Centre intégré (CISSS) 

Le centre intégré est un établissement issu de la fusion de tous les établissements publics d’une même région 
socio sanitaire, ou d’une partie de ceux-ci, et de l’agence de la santé et des services sociaux, le cas échéant 
(articles 3 et 4 LMRSSS). Pour les régions de la Gaspésie–Îles-de-la-Madeleine, de la Montérégie et de Montréal, le 
nombre de centres intégrés est respectivement de deux, trois et cinq, dont un se voit accorder le mandat 
anciennement confié à l’agence régionale dans chacune de ces trois régions. (MSSS, 2018a).  
 
Comité provincial pour la prestation des services de santé et des services sociaux en langue anglaise 

Le comité provincial donne son avis au gouvernement sur la prestation de services de santé et de services sociaux 
en langue anglaise et sur l’approbation, l’évaluation et la modification de chaque programme d’accès. Le comité 
entreprend les consultations qu’il juge appropriées pour l’élaboration de son avis (MSSS, 2018a).  
 
Comité régional pour le Programme d’accès aux services de santé et aux services sociaux en langue anglaise 

Le comité régional est composé d’au moins sept et d’au plus onze membres représentatifs des personnes 
d’expression anglaise de la région. Le Centre intégré concerné détermine, par règlement, la composition de ce 
comité, ses règles de fonctionnement et de régie interne, les modalités d’administration de ses affaires ainsi que 
ses fonctions, devoirs et pouvoirs. Les membres du comité régional sont nommés par le conseil d’administration 
du centre intégré à partir de listes de noms fournies par les organismes de promotion des intérêts des personnes 
d’expression anglaise inventoriés par le Comité provincial. Dans les régions comptant plus d’un centre intégré, le 
comité régional est rattaché au centre issu de la fusion de l’agence et d’autres établissements.  
 
Continuité 

Désigne la capacité de fournir les soins et les services requis, de façon intégrée et coordonnée. Dans le contexte de 
services organisés par niveau (services de première ligne, deuxième ligne [services spécialisés], troisième ligne 
[services surspécialisés]), la continuité doit s’opérer à l’intérieur d’un niveau et entre les niveaux [MSSS, 2012].  
 
Programme d’accès aux services de santé et aux services sociaux en langue anglaise 2020-2025  

L’établissement désigné ou l’installation désignée est un établissement ou une installation que le gouvernement 
désigne parmi ceux détenant une reconnaissance en vertu de l’article 29.1 de la Charte de la langue française. Il 
s’agit d’un établissement ou d’une installation tenue de rendre accessible en langue anglaise aux personnes 
d’expression anglaise, tous les services de santé et les services sociaux qu’il offre. Il existe quatre types possibles 
d’établissements et d’installations publics désignés : centre intégré, établissement non fusionné, établissement 
regroupé et installation (MSSS, 2018a). De plus, il existe des établissements privés, conventionnés ou non 
conventionnés, désignés.  
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Établissement et installation reconnus 
L’établissement et l’installation reconnus fournissent leurs services à des personnes en majorité d’une langue 
autre que le français et ont obtenu de l’Office de la langue française une reconnaissance en vertu de l’article 29.1 
de la Charte de la langue française. Il existe quatre types possibles d’établissements et d’installations publics 
reconnus : un centre intégré, un établissement non fusionné, un établissement regroupé et une installation. De 
plus, il existe des établissements privés, conventionnés ou non conventionnés, reconnus (MSSS, 2018a).  
 
Installation 
Une installation est le lieu physique où sont dispensés les services de santé et les services sociaux à la population 
du Québec, dans le cadre d’une ou de plusieurs missions. Un établissement comporte généralement plusieurs 
installations (MSSS, 2018a).  
 
Installation indiquée 
L’installation indiquée est une installation qui est indiquée dans le programme d’accès d’un établissement comme 
devant rendre accessible au moins un service ou un programme-service en langue anglaise (MSSS, 2018a).  
 
Interprète formel 
Une personne ayant reçu une formation lui permettant d'être qualifiée et d'avoir une reconnaissance pour 
interpréter.  
« Possédant des compétences linguistiques en français et dans la langue de l’usager, l’interprète formel a suivi une 
formation universitaire en interprétariat, ou tout autre programme de formation reconnu en interprétariat. 
L’interprète formel s’engage à respecter des règles déontologiques qui encadrent sa manière d’être et de faire 
lorsqu’il rend des services professionnels »2 (MSSS, 2018b).  
  
Interprète informel 
Personne issue de l'environnement de l'usager (membre de la famille) de la communauté (ami ou bénévole) ou 
d'un organisme du secteur public (employé(e) de l'organisation) qui parle la même langue, mais non reconnu(e) 
comme interprète. « L’interprète informel est généralement une personne issue de l’environnement de l’usager, 
de la communauté ou même de l’établissement où se présente l’usager. De façon générale, il n’a pas reçu de 
formation spécifique ou de sensibilisation au rôle d’un interprète; il n’a donc pas de qualification reconnue pour 
jouer ce rôle »3 (MSSS, 2018b).   
 
Langue officielle 
Langue de l’État et de la Loi aussi bien que la langue normale et habituelle du travail, de l’enseignement, des 
communications, du commerce et des affaires. Le français est la langue officielle du Québec (MSSS, 2018a).  
 
Modes d’accès 
Les manières dont l’établissement répond aux besoins des personnes d’expression anglaise et informe la 
population sur les services accessibles en langue anglaise (MSSS, 2018a). 
 
Il peut s’agir, entre autres :  
• de la prestation des services en anglais, dans l’établissement, par le personnel en place; 

                                                           
2 Battaglini, A. et Léonard, G. (2012). Projet de Cadre national de référence en matière d’interprétariat. 

3 Battaglini, A. et Léonard, G. (2012). Projet de Cadre national de référence en matière d’interprétariat. 
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• d’une entente de service avec un autre établissement de la région, ou d’une autre région; 
• d’un mécanisme de référence vers un service et de prise en charge par ce dernier; 
• d’un corridor de services; 
• d’outils ou de technologies pour soutenir l’accès aux services en langue anglaise; 
• de l’utilisation de services d’interprètes (formels ou informels); 
• d’une entente de service professionnel avec un autre établissement de la région ou d’une autre région.  
 
Offre active 
L’offre active de services de santé se définit comme l’ensemble des mesures prises pour faire en sorte que les 
patients reçoivent leurs services en français ou en anglais, et ce, sans avoir à le demander. Ces services doivent 
être facilement disponibles, accessibles et de qualité comparable à celle des services offerts dans l’autre langue.   
 
Personne d’expression anglaise 
La personne d’expression anglaise est celle qui, dans ses relations avec un établissement qui dispense des services 
de santé ou des services sociaux, se sent plus à l’aise d’exprimer ses besoins en langue anglaise et de recevoir les 
services dans cette langue (MSSS, 2018a).  
 
Programme d’accès aux services de santé et aux services sociaux en langue anglaise 
Le programme d’accès indique la manière, le service et l’installation pour lesquels il y a une obligation de rendre 
les services de santé et les services sociaux accessibles en langue anglaise pour la population d’expression 
anglaise, tout en tenant compte des ressources humaines, matérielles et financières de l’établissement. […] Le 
programme d’accès constitue le mécanisme selon lequel s’applique la garantie législative d’accès de la population 
d’expression anglaise aux services de santé et aux services sociaux en langue anglaise (MSSS, 2018a).  
 
Qualité 
Degré auquel les services de santé pour les individus et les populations augmentent la probabilité d’atteindre des 
résultats de santé désirés et correspondent aux connaissances professionnelles actuelles (Institute of Medicine, 
2001). La qualité dans le réseau de la santé et des services sociaux est multidimensionnelle.  
 
Les soins et services de qualité sont : efficaces (fondés sur les connaissances scientifiques); centrés sur le patient 
(respectueux et à l’écoute de ses préférences, besoins et valeurs dans les décisions cliniques); accessibles en 
temps opportun;  efficients (évitent le gaspillage des ressources financières, matérielles et humaines); sécuritaires 
(évitent les blessures et autres dommages aux patients); équitables (leur qualité ne varie pas en fonction des 
caractéristiques personnelles des patients) (INESSS, 2012).  
 
Sécurité 

La sécurité désigne la capacité de minimiser les risques associés aux interventions et aux milieux de soins et de 
services eux-mêmes pour les usagers, le personnel et la population (MSSS, 2012).  
 
Service accessible en langue anglaise 
Un service est accessible en langue anglaise lorsque l’usager qui en fait la demande peut recevoir ce service en 
langue anglaise, et ce, dans un délai jugé raisonnable (MSSS, 2018a). 
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PRINCIPAUX SIGLES ET ACRONYMES 

A-B 
 

AAOR Accueil, analyse, orientation et référence 

  

C 
 

CA Conseil d’administration 

CEA Communauté d’expression anglaise 

CECII Comité exécutif du Conseil des infirmières et infirmiers  

CÉGEP Collège d’enseignement général et professionnel 

CH Centre hospitalier 

CHSLD Centre d’hébergement et de soins de longue durée  

CII Conseil des infirmières et infirmiers 

CISSS Centre intégré de santé et de services sociaux 

CLSC Centre local de services communautaires 

CECM Comité exécutif du conseil multidisciplinaire 

CM Conseil multidisciplinaire 

CMDP Conseil des médecins, dentistes et pharmaciens 

CPE Centre de la petite enfance 

CRDI-TSA Centre de réadaptation en déficience intellectuelle - trouble du spectre de 

l’autisme 

CRDP Centre de réadaptation en déficience physique 

CRLA Comité régional pour les programmes d’accès à des services de santé et des 

services sociaux en langue anglaise 

CRSP Comité régional sur les services pharmaceutiques  

CSSS Centre de santé et de services sociaux  

CU Comité des usagers  

CUCI Comité des usagers du Centre intégré 
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D 
 

DI Déficience intellectuelle 

DP Déficience physique 

DPJ Direction de la protection de la jeunesse  

DRMG Département régional de médecine générale 

DRSPu Direction Régionale de santé publique 

DPDRP   Direction des programmes en déficience et réadaptation physique 

DPJ Direction de la protection de la jeunesse  

DPJe                    Direction du programme jeunesse  

DSAPA Direction du programme de soutien à l’autonomie des personnes âgées  

DSI Direction des soins infirmiers 

DSP Direction des services professionnels  

DSM Direction des services multidisciplinaires 

DQEPE Direction de la qualité, de l’évaluation, de la performance et de l’éthique clinique 

DPSMDSG Direction des programmes santé mentale, dépendance ET Services 

psychosocial généraux 

DST Direction des services techniques 

DRI Direction des ressources informationnelles  

DRHCAJ Direction des ressources humaines, des communications et des affaires juridiques 

DRFA Direction des ressources financières et de l’approvisionnement  

 

E 

 

ESSAD  Entreprise d’économie sociale en aide à domicile  

 

G-I-K 
 

GAMF Guichet d’accès à un médecin de famille  

GMF Groupe de médecine de famille 

GMF-U Groupe de médecine de famille universitaire 

INESSS Institut national d’excellence en santé et en services sociaux  

INSPQ Institut national de santé publique du Québec 
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L-M 
 

LMRSSS Loi modifiant l’organisation et la gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux 
notamment par l’abolition des agences régionales 

LPJ Loi sur la protection de la jeunesse 

LSJPA Loi sur le système de justice pénale pour les adolescents LSSSS  

LSSS                   Loi sur les services de santé et les services sociaux  

MRC Municipalité régionale de comté 

MSSS Ministère de la Santé et des Services sociaux 

 

P-R 
 

PCI Prévention et contrôle des infections 

PDG Présidente-directrice générale 

PI Plan d’intervention 

PII Plan interdisciplinaire d’intervention 

PLOP Première langue officielle parlée 

PSI Plan de services individualisé 

PSII Plan de services individualisé et intersectoriel 

PSOC Programme de soutien aux organismes communautaires  

RAC Ressource à assistance continue 

RCSSS Réseau communautaire de Services de santé et de services sociaux             

RI Ressource intermédiaire 

RTF Ressource de type familial 

RLS Réseau local de services 

RPA Résidence privée pour aînés 

RPCU Regroupement québécois des comités des usagers  
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S-T 
 

SAD Soutien à domicile 

SAPA Soutien à l’autonomie des personnes âgées  

SIPPE Services intégrés en périnatalité et en petite enfance  

SRISIS Service régional Info-Santé et Info-Social 

TDAH Troubles du déficit de l’attention avec ou sans hyperactivité 

TED Trouble envahissant du développement  

TGC Troubles graves du comportement 

TSA Troubles du spectre de l’autisme 

 

U-V 
 

UMF Unité de médecine familiale  

URFI Unité de réadaptation fonctionnelle intensive
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INTRODUCTION 

L’importance de l’accès linguistique des services de santé et des services sociaux 

Les anglophones unilingues et ceux rapportant une connaissance minimale du français sont plus susceptibles 

que les francophones d’être dans une situation où ils sont en mauvaise santé et n’ont eu aucun recours aux 

services de santé4. L’importance d’être en mesure de s’exprimer et de se faire comprendre dans sa langue en 

situation d’urgence est bien connue. Dans de tels contextes, il est évident qu’une communication claire entre 

l’intervenant de la santé et l’usager est indispensable à la qualité et à la sécurité des services donnés5. 

Les services de santé et les services sociaux qui sont linguistiquement mal adaptés peuvent entraîner des 

erreurs médicales graves6. La littérature scientifique contient de nombreux exemples de barrières linguistiques 

ayant compromis l’accessibilité et la qualité des services de santé et des services sociaux, entre autres, des 

erreurs de médicaments, de mauvais diagnostics et une exposition inutile aux risques.  

Dans le domaine de la santé et des services sociaux, l’accès à l’information en langue anglaise pour les 

personnes d’expression anglaise est essentiel à leur participation, à la planification et à la mise en œuvre des 

programmes services, sur le plan collectif, et à leur participation au traitement d’une intervention clinique 

réussie, sur le plan individuel. 

Outre le risque à la sécurité qu’entraînent les barrières linguistiques lors de la prestation de services, les 

personnes d’expression anglaise, ayant une connaissance limitée du français, ont plus de difficulté à naviguer 

dans le réseau de la santé et des services sociaux (RSSS). L’encadrement de la communication avec les 

personnes en situation linguistique minoritaire assure l’exactitude des informations échangées, le 

consentement éclairé et le respect de la confidentialité en tout temps. L’Institut national de santé publique du 

Québec (INSPQ) constate qu’une piètre communication avec les usagers de langue minoritaire entraîne des 

visites plus longues et moins fréquentes aux cliniques, des visites plus nombreuses au service d’urgence, moins 

de suivis, une plus grande insatisfaction quant aux services reçus, une hospitalisation plus fréquente et des 

examens médicaux plus nombreux, augmentant ainsi le coût des services7. 

Les initiatives d’amélioration de la qualité des services et de réduction du taux d’erreurs médicales ne peuvent 

faire fi de l’importance d’une communication fidèle et efficace entre les prestataires de services de santé et de 

services sociaux et leurs usagers d’expression anglaise. 

Outre les exigences légales, les prestataires sont tenus d’offrir des services de façon à ce que les usagers 

puissent les comprendre, à défaut de quoi ces services pourraient entraîner des problèmes de nature éthique. 

Les problèmes de nature éthique peuvent prendre plusieurs formes8 : 

 le défaut de fournir des services conformes à la norme appliquée aux services donnés à d’autres 
usagers; 

 le défaut d’assurer adéquatement le consentement éclairé des usagers aux traitements qu’ils subissent. 

                                                           
4 Falcone, J. et Quesnel-Vallée, A. Les disparités d’accès aux soins de santé parmi la minorité de langue officielle au Québec. Recherches sociographiques, LV, 3, 2014 : (SCSS).  
5 Aucoin, L. Compétences linguistiques et culturelles des organisations de santé : analyse critique de la littérature. Rapport présenté à la Société santé en français. 15 mai 2008. 
6 Bowen, Sarah. Barrières linguistiques dans l’accès aux soins de santé. Santé Canada, 2001. 

www.hc-sc.gc.ca/hcs-sss/pubs/acces/2001-lang-acces/index-fra.php 
7 Ouimet, A.-M., Trempe, N., Vissandjée, B. et Bourdon, J.-F. Adaptation linguistique des soins et des services de santé : enjeux et stratégies. INSPQ, janvier 2013. 
8 Bowen, Sarah. Barrières linguistiques dans l’accès aux soins de santé. Santé Canada, 2001. 

www.hc-sc.gc.ca/hcs-sss/pubs/acces/2001-lang-acces/index-fra.php 

http://www.hc-sc.gc.ca/hcs-sss/pubs/acces/2001-lang-acces/index-fra.php
http://www.hc-sc.gc.ca/hcs-sss/pubs/acces/2001-lang-acces/index-fra.php
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Une communication efficace s’impose également en ce qui concerne les initiatives de promotion de la santé et 

de prévention de la maladie afin que les personnes d’expression anglaise puissent participer pleinement au 

maintien de leur santé et la prennent véritablement en main9. 

Le programme d’accès est essentiel pour soutenir les établissements et le personnel dans l’offre de service à la 

communauté d’expression anglaise. 

Objectif du programme d’accès 

 
Le programme d’accès vise à rendre accessible aux personnes d’expression anglaise, une gamme de services 
de santé et de services sociaux en langue anglaise qui soit le plus complet et le plus près possible du milieu de 
vie de ces personnes10. 
 
Il indique la manière, le service et le lieu pour lesquels il y a obligation de rendre les services de santé et les 
services sociaux accessibles en langue anglaise pour la population d’expression anglaise, tout en tenant 
compte des ressources humaines, matérielles et financières des établissements et dans le respect des lois en 
vigueur11. 
 
Le programme se veut en fait la définition des différents moyens mis en place pour répondre aux obligations 
du projet de loi 142. Le but d’un programme d’accès est d’assurer aux personnes d’expression anglaise 
l’accessibilité à une gamme de services de santé et de services sociaux dispensés en langue anglaise par les 
établissements, soit dans leur localité, dans leur région, ou, le cas échéant, dans une autre région.12 
 

Ce programme vise à rendre opérationnel le droit de chaque personne d’expression anglaise à recevoir des 
services de santé et des services sociaux dans sa langue, tel qu’il est stipulé à l’article 15 de la Loi (L.R.Q., 
chapitre S-4.2). Cette mesure à caractère obligatoire s’ajoute à d’autres mesures visant à favoriser 
l’accessibilité des services en langue anglaise. 
 
Les objectifs du programme d’accès sont les suivants : 
 

1. Dresser le portrait des besoins sociaux sanitaires et des particularités des personnes d’expression 
anglaise de la région; 

2. Déterminer les services de santé et les services sociaux requis pour répondre aux besoins reconnus; 
3. Faire l’analyse des écarts à combler pour atteindre les objectifs d’accès, de continuité et de qualité des 

services pour les personnes d’expression anglaise dans le cadre du programme d’accès; 
4. Déterminer les prestataires de services, en précisant les lieux indiqués qui ont l’obligation de rendre 

des services de santé et des services sociaux en langue anglaise; 
5. Définir les modes d’accès aux services en langue anglaise pour les personnes d’expression anglaise. 

 
 
 
                                                           
9 Office régional de la santé de Winnipeg. Regional Interpreter Services - Language Access Policy, juillet 2013. wrha.mb.ca/about/policy/files/10.40.210.pdf 
10 Les services en langue anglaise peuvent être rendus dans leur localité, dans leur région, ou, le cas échéant, dans une autre région que celle des personnes d’expression 

anglaise. 
11 Notamment des articles 1, 4 et 29.1 de la Charte de la langue française. 
12 Les établissements publics non fusionnés ont un mandat suprarégional. 

http://www.wrha.mb.ca/about/policy/files/10.40.210.pdf
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Orientations privilégiées 

Ces orientations constituent des paramètres permettant à l’établissement de fixer des balises régionales afin 
d’élaborer son programme d’accès et de déterminer les modes d’accès aux services de santé et aux services 
sociaux en langue anglaise pour les personnes d’expression anglaise. Ces orientations s’appuient sur les 
principes fondamentaux du RSSS. 
 

1) La responsabilité populationnelle. Les intervenants qui offrent des services à la population d’un 
territoire local ou régional13 sont amenés à partager collectivement une responsabilité envers cette 
population. Ils doivent rendre accessible un ensemble de services le plus complet possible, en assurant 
la prise en charge et l’accompagnement des personnes dans le système de santé et de services sociaux, 
tout en favorisant la convergence des efforts pour maintenir et améliorer la santé et le bien-être de la 
population et des communautés qui la composent. 
 

2) La hiérarchisation des services. La complémentarité des services est nécessaire pour faciliter le 
cheminement des personnes d’un service à l’autre, suivant les mécanismes utilisés par les intervenants. 
Ces mécanismes supposent qu’on puisse diriger les personnes vers des services de proximité et des 
services spécialisés et surspécialisés. Pour leur assurer des services en langue anglaise, l’établissement 
doit guider les personnes d’expression anglaise vers les services requis et les diriger vers l’endroit 
adéquat où elles pourront obtenir réponse à leurs besoins dans leur langue, tout en respectant les 
droits des personnes, les normes éthiques et les standards de pertinence et d’accès reconnus. 
 

3) Le cheminement facilité de la personne dans le réseau. Une réponse adéquate aux besoins de chaque 
personne exige que le système effectue les adaptations nécessaires. Il n’incombe pas à l’usager 
d’expression anglaise de naviguer dans le système afin de recevoir les services dans sa langue, mais 
plutôt à ce dernier de l’accueillir, de clarifier avec lui ses besoins, de proposer la réponse la plus 
appropriée et de l’orienter vers un service adéquat. Une connaissance du programme d’accès 
permettra à l’intervenant d’orienter la personne d’expression anglaise vers le bon service, au bon 
moment. Un tel cheminement dépend en partie de la transversalité du programme d’accès au sein de 
l’établissement, assurée par la participation, la responsabilisation et la concertation d’un ensemble de 
directions.  

 
4) L’intervention clinique réussie. Dans le domaine de la santé et des services sociaux, il est reconnu que la 

langue de l’usager est un outil essentiel pour assurer la réussite de l’intervention clinique. Pour recevoir 
des services adéquats, une personne d’expression anglaise, comme toute autre personne, a besoin 
d’écoute et de communication. Lorsque sa santé est en cause, s’exprimer en anglais peut devenir un 
besoin, voire une nécessité. C’est par la reconnaissance de ce besoin et par une réponse adaptée et 
personnalisée que se définit une intervention clinique réussie. Pour améliorer la communication et la 
réponse aux besoins lors d’une intervention clinique, on doit s’assurer que l’information contenue dans 
le programme d’accès est connue et facile à utiliser pour l’intervenant qui doit répondre à l’usager et le 
guider. L’intervenant doit pouvoir informer ce dernier de l’endroit où les services en langue anglaise 
pourraient lui être rendus et de la façon dont ils pourraient l’être. À cette fin, les modes d’accès aux 
services doivent être publics et facilement accessibles aux intervenants et à toute personne désireuse 
de les consulter. 

                                                           
13 Les établissements non fusionnés font exception étant donné leur mandat. 
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5) La participation des personnes d’expression anglaise. Dans le domaine de la santé et des services 

sociaux, la participation des personnes aux plans d’intervention et aux plans de services ainsi qu’aux 
décisions affectant leur état de santé et de bien-être est nécessaire à la réussite des interventions. Sur 
le plan collectif, la participation des personnes issues des communautés d’expression anglaise est 
indispensable à l’élaboration d’un programme d’accès efficace. Dans chaque région ou territoire, le 
programme d’accès doit être le résultat d’une démarche qui assure la participation de personnes issues 
de ces communautés et qui leur permet d’exprimer leurs besoins à l’égard de la prestation des services 
en langue anglaise. Il incombe à l’établissement de prendre les 
moyens nécessaires afin de tenir compte de ces besoins dans 
l’organisation et la prestation des services. 
 

 
CADRE LÉGISLATIF 
La Loi sur les services de santé et les services sociaux (LSSSS) (RLRQ, 
chapitre S-4.2) balise les droits des usagers et les responsabilités des 
établissements quant à l’organisation des services. 14 
 
Aux articles 4 à 16, la LSSSS prévoit pour toute personne certains droits, 
dont celui « d’être informée de l’existence des services et des ressources 
disponibles, de recevoir des services de façon personnalisée et de choisir le 
professionnel ou l’établissement duquel elle désire recevoir ces services » (RLRQ., chapitre S-4.2). 
 
Certains articles décrivent plus précisément l’exercice de ces responsabilités afin d’assurer aux personnes 
d’expression anglaise l’accès à des services dans leur langue. L’article 15 de la LSSSS, notamment, reconnaît 
pour les personnes d’expression anglaise « le droit de recevoir en langue anglaise des services de santé et des 
services sociaux, compte tenu de l’organisation et des ressources humaines, matérielles et financières des 
établissements qui dispensent ces services et dans la mesure où le prévoit un programme d’accès visé à 
l’article 348 » (RLRQ., chapitre S-4.2, art. 15). De plus, selon l’article 76 de la Loi modifiant l’organisation et la 
gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par l’abolition des agences régionales 
(RLRQ, chapitre 0-7.2) (LMRSSS), les établissements doivent désormais tenir compte des compétences 
linguistiques requises du personnel chargé de fournir les services aux personnes d’expression anglaise 
(LMRSSS, art. 76). 
 
Afin que les personnes d’expression anglaise puissent recevoir les services de santé et les services sociaux dont 
elles ont besoin en langue anglaise, certaines installations sont désignées pour offrir l’ensemble de leurs 
services en langue anglaise alors que d’autres sont indiquées pour offrir certains services en anglais. Il n’a 
aucun établissement ni installation de la région 11 désignées en vertu de l’article 508 de la LSSSS. Dans la 
région 11, des installations indiquées pour offrir certains services en anglais se retrouvent aux RLS de La Côte-
de-Gaspé, du Rocher-Percé, de la Baie-des-Chaleurs et des Iles-de-la-Madeleine.   
 
 
 

                                                           
14 Québec (Gouvernement du) (2006). Loi sur les services de santé et les services sociaux (RLRQ, chapitre S-4.2), Éditeur officiel du Québec, art. 15. 

Les programmes d’accès 
offerts dans chaque région 
constituent le mécanisme 
selon lequel s’applique la 
garantie législative d’accès 
de la population 
d’expression anglaise aux 
services de santé et aux 
services sociaux en langue 
anglaise. 
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Le programme d’accès doit ainsi déterminer les services accessibles en langue anglaise dans les installations 
indiquées (LMRSSS, art. 76). Le programme d’accès peut, le cas échéant, inclure des installations provenant de 
d’autres établissements avec lesquels il existe une entente de service formelle. Notons qu’à la suite de 
l’adoption de la LMRSSS, la période de renouvellement des programmes d’accès et de leur approbation par le 
gouvernement est passée de trois ans à cinq ans. 
 
CHARTE DE LA LANGUE FRANÇAISE 
 
Le contexte québécois se distingue au sein du Canada en ce qu’il comporte à la fois des mesures législatives de 
protection de la langue française de la majorité (ex. : reconnaissance du français comme langue officielle) et 
des mesures visant à garantir l’accès de la communauté linguistique d’expression anglaise aux services de 
santé et aux services sociaux en langue anglaise. 
 
Pour mieux guider les établissements de santé et de services sociaux, l’Office québécois de la langue française 
a publié un document intitulé «  Aide-mémoire : L’utilisation du français dans les services de santé et les 
services sociaux ». 15 
 

CONTEXTE ORGANISATIONNEL 
 

La LMRSSS confie aux centres intégrés la responsabilité de la santé des individus vivant sur leur territoire. Cette 
responsabilité s’applique particulièrement à l’accessibilité aux services et à l’efficacité des interventions. 
 
Une réponse adéquate aux besoins de chaque citoyen exige que le système effectue les adaptations 
nécessaires. De fait, pour parvenir à répondre correctement à ces besoins, la présence et le maintien de trois 
aspects sont essentiels tout au cours du processus sociosanitaire. Il faut donc prendre en compte l’accessibilité 
à des services de santé et des services sociaux, la continuité de ces mêmes services (établissements en région 
ou établissements hors région) et, pour terminer, la constance de la qualité offerte, et ce, toujours en ce qui a 
trait à ces services. 
 
En somme, il n’incombe pas à l’usager de naviguer dans ce système. Néanmoins, c’est au système que revient 
le devoir d’accueillir l’usager, de clarifier avec lui ses besoins, de définir la réponse la plus appropriée en ce qui 
le concerne et de l’orienter vers un service adéquat. Il en est de même pour l’usager d’expression anglaise. 
Pour lui assurer des services en langue anglaise, un établissement doit répondre à sa demande ou le diriger 
vers un autre établissement apte à lui fournir le service requis dans sa localité, dans sa région ou dans une 
autre région. 
 
En conclusion, les centres intégrés doivent tenir compte des particularités de l’ensemble de la population, y 
compris des caractéristiques linguistiques de la population. À la lumière des responsabilités désormais confiées 
aux centres intégrés, une collaboration avec l’ensemble des partenaires du réseau régional s’avère essentielle, 
ainsi que des ententes de services signées avec d’autres établissements. 
 

                                                           
15 Québec (Gouvernement du). Office québécois de la langue française. Aide-mémoire sur l’usage du français dans les services de santé et les services sociaux, 2018 
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En ce qui concerne la région 11, il y a deux Centres intégrés de santé et de services sociaux (CISSS) sur son 
territoire, soit le CISSS des Iles et le CISSS de la Gaspésie. Le CISSS de la Gaspésie est responsable des mandats 
régionaux, donc la responsabilité du comité régional ainsi que le Programme d’accès aux services de santé et 
aux services sociaux en langue anglaise. Cette responsabilité s’applique à l’accessibilité aux services et à 
l’efficacité des interventions, soit l’évaluation du programme d’accès aux services.  
 
Les citoyens de la région 11, sans égard de langue d’expression, ne reçoivent pas l’ensemble des services à l’intérieur de 
la région. La hiérarchisation des services fait que les citoyens obtiennent des services au Bas-Saint-Laurent, Québec et 
Montréal. Le territoire est rattaché au RUIS de l’Université Laval. Cette hiérarchisation et organisation de service à 
l’extérieur de la région présente des défis supplémentaires pour les anglophones unilingues et ceux qui ont une 
connaissance minimale du français.   
 
De plus une partie du territoire, situé au MRC d’Avignon au RLS de la Baie-des-Chaleurs, reçoit certains services de type 
hospitalière via une entente entre le Québec et le Nouveau Brunswick.  

 
Réseaux locaux et territoires des CISSS 

 
Le réseau territorial de la région 11 couvre six territoires de MRC. Le CISSS des Iles dessert les Iles-de-la-
Madeleine. Le CISSS de la Gaspésie couvre cinq territoires de MRC correspondant à quatre réseaux locaux de 
services (RLS): Côte-de-Gaspé, Rocher-Percé, Haute-Gaspésie et la Baie-des-Chaleurs. Le RLS de la Baie-des-
Chaleurs correspond à deux territoires de MRC, soit Avignon et Bonaventure. Le découpage entre les MRC et 
les RLS ne coordonne pas parfaitement, surtout en ce que concerne La Côte-de-Gaspé et ses voisins, La Haute-
Gaspésie et Rocher-Percé.  Les RLS ont dû reconnaître les habitudes de consommation de services pour 
certains villages du territoire, ce qu’explique les divergents mineurs avec le découpage des MRC.  
 
CISSS des Iles 

 
Le CISSS des Îles dessert une population de 12 291 habitants et est composé d’un centre hospitalier, de quatre 
CLSC, du CHSLD Eudore-Labrie, et d’un centre de réadaptation pour la déficience intellectuelle et troubles du 
spectre de l’autisme. 
  
Le CISSS des Îles est considéré comme un réseau local de services intégrés, ce qui signifie qu’il travaille avec 
des partenaires du milieu tels que la communauté maritime, les organismes communautaires, la Commission 
scolaire, et la Sûreté du Québec, pour remplir sa mission. 
 
L’établissement compte 525 employés, ce qui en fait le plus important employeur de l’archipel à l’année. Il est 
composé de 20 médecins omnipraticiens, deux pharmaciens, six médecins spécialistes, ainsi qu’une centaine 
de spécialistes visiteurs. 
 
L’hôpital possède 30 lits de courte durée et huit lits de longue durée, en plus des 64 lits au CHSLD Eudore-
Labrie. 
 
Le budget annuel du CISSS des Îles est d’environ 64 millions de dollars. 
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La mission du CISSS des Iles est de prévenir, guérir, soigner et soutenir pour le mieux-être et la santé de la 
population des Îles-de-la-Madeleine en offrant, en collaboration avec nos partenaires, des services de santé et 
des services sociaux ainsi que de réadaptation de qualité, sécuritaire, accessible, intégrés et en continuité. 
 
Le CISSS des Îles a quatre missions reconnues par la Loi sur les services de santé et de services sociaux (LSSS) 
soit : un centre local de services communautaires (CLSC), un hôpital, un centre d'hébergement et de soins de 
longue durée (CHSLD) et un centre de réadaptation en déficience intellectuelle et en trouble du spectre de 
l'autisme (CRDITSA). 
  
Le CISSS des Îles a la responsabilité d'offrir l'accès aux services et a pour mandat de dispenser des services en 
lien avec ses missions et de coordonner le réseau local des services intégrés pour la population du territoire 
des Îles-de-la-Madeleine. Il a également une responsabilité importante en santé publique avec un objectif 
d'améliorer l'état de santé et de bien-être général de la population. L'établissement s'est doté de valeurs qui 
situent son personnel et les médecins comme l'actif le plus précieux au sein de son organisation. 
 
CISSS de la Gaspésie  
 

Le CISSS de la Gaspésie est au cœur d’un vaste réseau territorial de services (RTS) qui compte quarante-sept 
(47) installations. Il assume la responsabilité populationnelle à l’égard de l’état de santé et de bien-être de tous 
les gaspésiens, soit 79 490 personnes.  
 
Né de la fusion des quatre centres de santé et de services sociaux, du centre de réadaptation et du centre 
jeunesse de sa région, il est responsable d’assurer l’accessibilité à des soins et des services de qualité pour 
répondre aux besoins de sa population. Il veille à l’organisation de soins et de services complémentaires, 
assurant des trajectoires fluides à ses différentes clientèles, et ce, grâce à une véritable intégration des 
services généraux et spécialisés pour chacun des volets de sa mission : centre hospitalier (CH), centre local de 
services communautaires (CLSC), centre d’hébergement et de soins de longue durée (CHSLD), centre de 
protection de l’enfance et de la jeunesse (CPEJ) et centre de réadaptation (CR).  
 
Le CISSS de la Gaspésie est responsable de certains services pour l’ensemble de la région 11, soit centre de 
protection de l’enfance et de la jeunesse (CPEJ) et centre de réadaptation DP (CRDP), incluant l’URFI régionale. 
Les mandats de l’agence de santé et services sociaux, tel l’organisation des services pre-hospitalier d’urgence, 
la certification des résidences pour aînés, le recrutement et évaluation des familles d’accueil en jeunesse 
relèvent du CISSS de la Gaspésie, ainsi que la Direction régionale de la santé publique.  
 
L’établissement a la responsabilité du Programme régional de soutien aux organismes communautaires 
(PSOC). Les 105 organismes communautaires de la Gaspésie et les Îles-de-la-Madeleine ont un lien avec le 
CISSS de la Gaspésie soit par la convention PSOC qui balise le financement à la mission globale, pour 
91 organismes ou par entente pour seize (16) organismes. 
 
De plus, il a la responsabilité de conclure des ententes avec les organisations partenaires de son RLS, telles que 
les cliniques médicales, les groupes de médecine familiale (GMF), les cliniques réseaux, les organismes 
communautaires, les pharmacies communautaires et les partenaires externes. Afin d’accomplir cette mission 
le CISSS a des collaborations formelles balisé par entente avec plusieurs partenaires, tels que les centres de la 
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petite enfance (CPE), les milieux d’enseignements primaires, secondaires et collégiales et les entreprises 
d’économie sociale en aide à domicile (ESSAD) pour nommer quelques exemples.  

Le CISSS de la Gaspésie compte plus de 3 600 employés.  On compte 234 médecins et le budget annuel du 
CISSS de la Gaspésie est d’environ 360 millions de dollars.  

La mission est de maintenir, améliorer et restaurer la santé et le bien-être de la Gaspésie en rendant accessible 
un ensemble de services de santé et de services sociaux, intégrés et de qualité, en contribuant ainsi au 
développement social et économique de la Gaspésie et du Québec. 

Le partenariat avec les diverses instances de concertation régionale et les divers organismes communautaires 
est d’une grande importance pour les CISSS de la Gaspésie et des Îles. Reconnus dans leur milieu, ces instances 
et organismes possèdent une fine connaissance des enjeux liés aux différents groupes d’âge et de la clientèle 
que dessert les établissements. 
 
La mise sur pied d’un comité de régional de concertation des partenaires, regroupant les élus municipaux, de 
directions de différents ministères et la présidence-direction générale des CISSS, a permis de cibler les 
préoccupations communes et d’élargir la portée des concertations au bénéfice de la population.  
 
Enfin, dans un souci constant d’être à l’écoute des besoins des usagers, il y a des communications fréquentes 
avec les différents comités des usagers, de résidents avec les hautes directions afin d’avoir un accès privilégié 
au point de vue de ses derniers sur certaines problématiques et d’en tenir compte dans la prise de décisions. 
 
 

PORTRAIT RÉGIONAL GASPÉSIE-ÎLES DE LA MADELEINE 
 
La région 11 est composé de deux régions géographiques bien distinctes, dans une même région 
administrative. Il s’agit de la péninsule gaspésienne et les îles-de-la-Madeleine. La Gaspésie se retrouve sur la 
côte Est du Québec et dans le golfe du Saint-Laurent. Se retrouve, également dans le golfe du Saint-Laurent, un 
archipel soit, les Îles-de-la-Madeleine. Les deux territoires sont séparés par 216 km de la pointe de la Gaspésie 
jusqu’au îles. Accessible de la Gaspésie par voie aérienne uniquement, le moyen terrestre implique un trajet 
traversant deux provinces. Il n’y a pas que le côté géographique de ces deux régions qui est distinct, les réalités 
sont aussi très différentes. Tant pour les communautés francophones que pour les personnes d’expression 
anglophones.  
 
En 2016, 91 781 personnes habitaient le territoire gaspésien et madelinot. Le territoire desservi par le CISSS de 
la Gaspésie compte plus de 79 940   habitants16 dans 42 municipalités locales, huit territoires non organisés et 
deux réserves amérindiennes, réparties en cinq municipalités régionale de comté (MRC). Les MRC sont celles 
d’Avignon, Bonaventure, Rocher-Percé, Côte-de-Gaspé et Haute-Gaspésie. Environ 80 % de la population 
totale réside le long du littoral, laissant le reste de cette région couverte de forêt avec une possibilité 
d’exploitation de près de 80 %. La péninsule gaspésienne couvre un territoire de 20 615 km2. 
 

                                                           
16 DUBÉ, Nathalie avec la collaboration de Claude Parent. La santé et le bien-être des anglophones de la Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine-Édition 2018, Direction de santé publique 

Gaspésie-îles-de-la-Madeleine, p.16 (2018f) 
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Le territoire desservi par le CISSS des Îles compte plus 12 92117  habitants dans la municipalité des Îles-de-la-
Madeleine qui est située en plein cœur du golfe du Saint‐Laurent à 216 km de la côte gaspésienne, à 90 km du 
Cap‐Breton, à 160 km de Terre‐Neuve et à 105 km de l’Île‐du‐Prince‐Édouard, ce qui présente des 
particularités liées à l’insularité.  
 
On y accède par bateau ou par avion. L’archipel comprend une quinzaine d’îles, dont huit sont habitées et sept 
de celles-ci sont reliées, entre elles, par d’étroites dunes de sable. Les Îles-de-la-Madeleine couvrent un 
territoire d’une superficie de 20 235 km2. Placé en ligne droite, l’Archipel représente une distance de 65 km 
avec la terre utilisée pour l’habitation d’environ 9 km de largeur. Les dunes qui s’enchaînent d’une île à l’autre 
n’ont pas plus que quelques mètres de largeur à certains endroits.  
 
Trois groupes autochtones Micmacs sont présents sur le territoire gaspésien : la communauté de Listuguj, 
située à l'embouchure de la rivière Ristigouche, celle de Gesgapegiag, assise à l'embouchure de la rivière 
Cascapédia, et la nation de Gespeg, hors réserve, dont les membres vivent principalement à Gaspé. Les 
langues parlées des communautés de Gesgapegiag et Listuguj sont le Mi’gmaq et l’anglais, tandis que pour la 
communauté hors réserve à Gaspé sont le français et l’anglais. 
 

La population de la Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine est en déclin depuis 1981, et ce, dans chaque MRC. Le 
décompte est une perte nette d’environ 23 000 personnes sur ce territoire.  
 
 Tableau 1 : Estimation de la population, 1981 et 2016p18 

 Baie-des- 
Chaleurs 

Rocher- 
Percé 

Côte-de- 
Gaspé 

Haute- 
Gaspésie 

Gaspésie 
Îles-de-la- 
Madeleine 

Gaspésie– 
Îles 

Québec 

1981 

2016p 

37 185 

33 021 

22 720 

16 320 

24 935 

18 881 

15 449 

11 268 

100 289 

79 490 

14 342 

12 291 

114 631 

91 781 

6 547 705 

8 326 089 

Écart -11,2 % -28,2 % -24,3 % -27,1 % -20,7 % -14,3 % -19,9 % +27,2 % 

  P : Estimation provisoire. 
 

Ce déclin démographique devrait se poursuivre, mais de façon plus modeste. Cette perspective 
démographique s’explique, en partie, par un vieillissement de la population le plus rapide de tout le Québec. 
En 2016, déjà 25 % de la population était âgée de 65 ans et plus, avec une perspective de 38 % en 2036.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                           
17 DUBÉ, Nathalie avec la collaboration de Claude Parent. La santé et le bien-être des anglophones de la Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine-Édition 2018, Direction de santé publique 

Gaspésie-îles-de-la-Madeleine, p.16 (2018f) 
18 DUBÉ, Nathalie avec la collaboration de Claude Parent. La santé et le bien-être de la population Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine-Édition 2017, Direction de santé publique 

Gaspésie-îles-de-la-Madeleine, p.16 



 

Programme d’accès aux services en langue anglaise, région 11 2020-2025 24 | 170 

 
 
Figure 1 : Estimations et protections de la population selon les groupes d’âges et proportion d’aînés (en %), 

Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine. 1981, 2016 et 2036 proj19 
 

 

 
Prov : Estimation provisoire  

 
 

Tableau 2 : Proportion d’aînés (en %) et âge médian, 2016  et 2036 proj20 

 
Proj : Projection. 

 
Le déclin de la population et la proportion des personnes par groupe d’âge représentent des enjeux importants 
au cours des prochaines années pour la région.  Les conséquences de ces deux phénomènes augmenteront 
l’ampleur de certains problèmes de santé, dont les maladies chroniques et causera une pression non-
négligeable sur le système de santé et des services sociaux.    
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                           
19 DUBÉ, Nathalie avec la collaboration de Claude Parent. La santé et le bien-être des anglophones de la Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine-Édition 2018, Direction de santé publique 

Gaspésie-îles-de-la-Madeleine, p.18 
20 DUBÉ, Nathalie avec la collaboration de Claude Parent. La santé et le bien-être de la population Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine-Édition 2017, Direction de santé publique 

Gaspésie-îles-de-la-Madeleine, p.18 
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LA DÉMARCHE D’ÉLABORATION DU PROGRAMME D’ACCÈS 
 
Le présent programme d’accès a été élaboré sur une période d’une année, soit de l’automne 2019 à l’automne 2020. Les 

principales étapes d’élaboration ont été les suivantes (plan de travail détaillé à l’annexe 11) : 

Avril 2019 : adoption par le conseil d’administration du CISSS de la Gaspésie le comité régional sur l’accessibilité aux 

services en langue anglaise ;   

Septembre 2019 : rencontres et travaux du comité régional sur le Règlement portant sur les règles de fonctionnement 

du Comité régional pour le Programme d’accès à des services de santé et des services sociaux en langue anglaise; 

Octobre 2019 : adoption par le conseil d’administration du CISSS de la Gaspésie du Règlement sur les règles de 

fonctionnement du Comité régional pour le Programme d’accès à des services de santé et des services sociaux en langue 

anglaise de la région 11 (conformément à l’article 510 de la Loi sur les services de santé et les services sociaux); 

Automne 2019 : présentation des démarches afin de dresser un portrait des ressources en mesure d’offrir un service en 

anglais aux directions des deux CISSS; 

Novembre 2019 :  réception des portraits par programmes et services par installation, des portraits des services 

disponibles et validation des registres de postes possédant une exigence en anglais, en collaboration avec les deux 

Directions des ressources humaines, des communications et des affaires juridiques des deux établissements; 

Janvier 2020 : présentation aux membres du comité de la structure et de l’offre de service des CISSS de la Gaspésie et 

des Iles; 

Mars 2020 : analyse de la part du Comité régionale des écarts en fonction des besoins de services en langue anglaise.  Le 

comité s’orientant sur les compétences linguistiques par programme/service et par installation et les écarts ; 

Avril 2020 à septembre 2020 : suspension des travaux en raison de la COVID-19; 

Septembre 2020 : Élaboration par le Comité régional d’un plan d’action afin de travailler sur les écarts entre les besoins 

d’accès et les services offerts ; 

Octobre 2020 : Élaboration par le Comité régional d’un plan de communication afin de faire connaître le plan d’action 

ainsi que les services disponibles en langage anglaise (annexe 5); 

Novembre 2020 : Avis du Comité régional sur le Programme d’accès aux services de santé et aux services sociaux en 

langage anglaise 2020-2025; 

Décembre 2020 : adoption du programme d’accès par les conseils d’administration du CISSS de la Gaspésie et le CISSS 

des Iles. Dépôt au Secrétariat à l’accès aux services en langue anglaise et aux communautés culturelles (ministère de la 

Santé et des Services sociaux du Québec). 
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LES BESOINS D’ACCÈS AUX SERVICES EN LANGUE ANGLAISE 
 
Population d’expression anglaise Gaspésie Les Îles de la Madeleine 

 
Il existe plusieurs façons de faire le portrait de la population d’expression anglaise. Des variables diverses tel que 
la langue maternelle, la première langue officielle parlée (PLOP), la langue parlée à la maison, la communauté 
d’expression anglaise (CEA), sont tous utilisées pour définir la population. La langue maternelle se définit comme 
la première langue apprise à la maison, et fait partie du recensement. La première langue officielle parlée (PLOP) 
tient compte de la connaissance des deux langues officielles, de la langue maternelle et de la langue parlée à la 
maison. Le Réseau communautaire de santé et de services sociaux (RCSSS) utilise cet indicateur dans leurs 
analyses. La Direction de la santé publique Gaspésie-Iles-de-la-Madeleine font leurs analyses à partir des données 
du recensement de 2016 avec la variable langage maternelle.  Ceci expliquera certains écarts dans les données 
utilisées afin de décrire les besoins de la population.  La population d’expression anglaise est décrite en utilisant 
ces deux variables, mais comme la PLOP est plus inclusive, celle-ci sera utilisée afin de déterminer le bassin 
potentiel maximal.  
 
Démographie  
 
En 2016, on recensait en Gaspésie et aux Îles-de-la-Madeleine 8 235 personnes ayant déclaré l’anglais comme leur langue 
maternelle, soit 9,1 % de la population.  
 

Tableau 3 : Effectifs de population selon la MRC de résidence et la langue maternelle, Gaspésie–Îles-de-la-Madeleine,   
201621 

 
 
Source : Recensement 2016. Statistique Canada 
 
 
 
 

                                                           
21 DUBÉ, Nathalie avec la collaboration de Claude Parent. La santé et le bien-être des anglophones de la Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine-Édition 2018, Direction de santé publique 

Gaspésie-îles-de-la-Madeleine, p.10 
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    Tableau 4 : Effectifs de population selon le groupe d’âge et la langue maternelle, Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine, 201622 

 

 
           Source : Recensement 2016, Statistique Canada 
 
Le RCSSS utilise la PLOP afin de déterminer la population et fait une distribution des réponses multiples de façon égale entre 
la PLOP francophone et anglophone. Leurs calculs résultent dans une population de 8 790 personnes PLOP anglais, soit 
environ 10% de la population. Il est important de noter que les deux calculs auront tendance à sous-estimer la communauté 
d’expression anglaise.  Les communautés Mi’gmaq ne participe pas en grande nombre au recentrement. La PLOP est 
majoritairement l’anglais dans les communautés de Listuguj et de Gesgapegiag.   
 

 
Tableau 5 : Effectifs de population selon la MRC de résidence et PLOL, Gaspésie–Îles-de-la-Madeleine 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Source : Ce tableau est tiré des données du Demographic profile of the English-speaking communities in the administrative 
region of Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine based on the 2016 census of Canada, March 2018 du Dr. Joanne Pocok  

 
Bien qu’il y ait des anglophones dans toutes les MRC de la région, les communautés d’expression anglaise en Gaspésie sont 
regroupées dans quelques dix-neuf communautés dans quatre des cinq MRC de la péninsule, soit Avignon, Bonaventure, 
Rocher-Percé, et Côte-de-Gaspé. Tandis qu’aux Iles-de-la-Madeleine, la population se retrouve à la municipalité de Grosse-
Ile.  
 
 
 

                                                           
22 DUBÉ, Nathalie avec la collaboration de Claude Parent. La santé et le bien-être des anglophones de la Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine-Édition 2018, Direction de santé publique Gaspésie-îles-de-la-Madeleine, 

p.10 

MRC Anglais Pourcentage  

Avignon 2570 18,3% 

Bonaventure 2510 14,6 % 

Le Rocher-Percé 1230 10.4% 

La Côte-de -Gaspé 1735 7.2% 

La Haute-Gaspésie 50 N/A 

Les Iles de la Madeleine 695 5,7% 

GIM 8790 10% 
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MRC Avignon 
 
La communauté d’expression anglaise de cette MRC compte 2 570 habitants, ils représentent 18,3 % de la population de ce 
territoire.  Il y a deux concentrations de citoyens d’expression anglaise dans la MRC Avignon, soit une à l’ouest de la MRC, à 
Matapédia, et l’autre à l’est de la MRC, à Escuminac, Nouvelle et Pointe-à-la-Croix. En 2016, selon les informations 
disponibles, la communauté Mi’gmaq de Listuguj est située dans cette MRC, avec une population totale de 4 080 habitants, 
dont 2 087 résidents et 1 993 non-résidents. La communauté amérindienne de Gesgapegiag est située dans cette MRC, à 
Maria.  La population totale est de 1 548 habitants, dont 692 résidents et 852 non-résidents.  
 

Tableau 6 :  Personne d’expression anglaise total de la MRC Avignon selon les groupes d’âge.23 
 

  Groupes d'âge Tous les groupes 
d'âge 0-14 ans 15-24 ans 25-44 ans 45-64 ans 65 ans et + 

Nb % Nb % Nb % Nb % Nb % Nb 

Personnes 
d'expression 
anglaise 

570 23 % 280 11 % 595 23 % 700 27 % 420 16 % 2 565 

Source : Statistique Canada, recensement 2016. 
 
Dans la MRC d'Avignon, on trouve 570 enfants anglophones de 0 à 14 ans. Ils représentent 22% de la population. La 
proportion d’enfants anglophones est plus importante que les enfants francophones de cette MRC. Il y a 420 anglophones 
âgés de 65 ans et plus qui représentent 16% de la population. 
 
MRC Bonaventure 
 
La population d’expression anglaise de la MRC Bonaventure est de 2 510 habitants. Ils représentaient 14,6% de la 
population de ce territoire. Il y a trois concentrations principales de citoyens d’expression anglaise. La première se situe à 
l’ouest de la MRC, dans les municipalités de New Richmond, Cascapédia-St-Jules. La deuxième concentration se retrouve 
dans la municipalité de New Carlisle. Enfin, la troisième concentration se retrouve à l’est de la MRC, à Hope, Hopetown et 
Shigawake. 
 
Tableau 7 :  Personne d’expression anglaise total de la MRC Bonaventure selon les groupes d’âge.24 

  Groupes d'âge Tous les groupes 
d'âge 0-14 ans 15-24 ans 25-44 ans 45-64 ans 65 ans et + 

Nb % Nb % Nb % Nb % Nb % Nb 

Personnes 
d'expression 
anglaise 

320 13 % 245 10 % 485 19 % 745 30 % 715 28 % 2 510 

Source : Statistique Canada, recensement 2016. 
 
Dans la MRC de Bonaventure, on trouve 320 enfants anglophones de 0 à 14 ans où ils représentent 13% de la population 
d’expression anglaise et on trouve 715 aînés anglophones âgés de 65 ans et plus pour 28% de la population. Ce 
pourcentage est plus élevé que celui des aînés anglophones la région de la Gaspésie – Îles-de-la-Madeleine. La proportion 

                                                           
23 Pocok, Dr. J. for the Community Health and Social Services Networks (CHSSN). Demographic profile of the english-speaking communities in the administrative region of Gaspésie-

Îles-de-la-Madeleine & MRC Avignon based on the 2016 census of Canada, March 2018, p.9 
24  Pocok, Dr. J. for the Community Health and Social Services Networks (CHSSN). Demographic profile of the english-speaking communities in the administrative region of Gaspésie-

Îles-de-la-Madeleine & MRC Bonaventure based on the 2016 census of Canada, March 2018, p.9 
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d'aînés dans la population anglophone est supérieure à la proportion de la population francophone majoritaire de la MRC 
de Bonaventure. 
 
MRC Côte-de-Gaspé 
 
La communauté d’expression anglaise de cette MRC compte 2 570 habitants, ils représentent 10,4 % de la population de ce 
territoire. Cet MRC compte plusieurs municipalités dont la ville de Gaspé qui couvre un territoire de 949,28 km2 et où sont 
localisées la majorité des personnes d’expression anglaise (Gaspé centre-ville, Rosebridge-Forillon, Sandy Beach-Haldimand, 
York-Wakeham et Douglastown). La population des premières nations Mi’maq de La Côte-de-Gaspé est de 916 habitants. 
 
Tableau 8 :  Personne d’expression anglaise total de la MRC Côte de Gaspé selon les groupes d’âge.25 
 

  Groupes d'âge Tous les groupes 
d'âge 0-14 ans 15-24 ans 25-44 ans 45-64 ans 65 ans et + 

Nb % Nb % Nb % Nb % Nb % Nb 

Personnes 
d'expression 
anglaise 

215 12 % 130 7,5 % 295 17 % 545 31, 5% 550 32 % 1 735 

Source : Statistique Canada, recensement 2016. 
 
 
Dans la MRC de La Côte-de-Gaspé, on retrouve 215 enfants anglophones de 0 à 14 ans où ils représentent 12% de la 
population d’expression anglais et on retrouve 550 aînés anglophones âgés de 65 ans et plus pour 32% de cette 
population. Ce pourcentage est plus élevé que celui des aînés anglophones la région de la Gaspésie – Îles-de-la-
Madeleine. La proportion d'aînés dans la population anglophone est supérieure à la proportion de la population 
francophone majoritaire dans la MRC.  
 
 
MRC Rocher-Percé 
 
La population d’expression anglaise de la MRC du Rocher-Percé est de 1 230 habitants, elle représentait 7,2% de la 
population. Une première concentration se retrouve à l’est de la MRC, dans la Ville de Percé. Cette ville, malgré qu’elle soit 
plus petite que la ville de Gaspé, couvre tout de même un territoire assez grand de 427,94 km2. Les installations sur le 
territoire du RLS du Rocher-Percé desservent la population de l’ouest, de Coin-du-Banc jusqu’à Port-Daniel. Toutefois, les 
villages de Barachois, Bridgeville et St-Georges-de-la-Malbaie reçoivent leurs services de santé et services sociaux via la 
MRC de La Côte-de-Gaspé considérant leur tendance naturelle à aller chercher leurs services dans cette MRC.  
 
Une deuxième concentration se trouve dans trois municipalités avoisinantes, à l’est de la MRC, soit Chandler, Pabos Mills et 
Pabos. 
 
 
 
 
 
Tableau 9 :  Personne d’expression anglaise total de la MRC Rocher Percé selon les groupes d’âge.26 

                                                           
25 Pocok, Dr. J. for the Community Health and Social Services Networks (CHSSN). Demographic profile of the english-speaking communities in the administrative region of Gaspésie-

Îles-de-la-Madeleine & MRC Côte-de-Gaspé based on the 2016 census of Canada, March 2018, p.9 
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  Groupes d'âge Tous les groupes 
d'âge 0-14 ans 15-24 ans 25-44 ans 45-64 ans 65 ans et + 

NB % Nb % Nb % nb % Nb % Nb 

Personnes 
d'expression 
anglaise 

95 8 % 70 6 % 180 14 % 415 34 % 470 38 % 1 230 

Source : Statistique Canada, recensement 2016. 
 
 
Dans la MRC du Rocher-Percé, on retrouve 95 enfants anglophones de 0 à 14 ans, ils représentent 8 % de la population 
d’expression anglaise. Il y a 470 aînés anglophones âgés de 65 ans et plus qui représentent 38% de la population.  Ceci 
représente la population la plus vieillissante de notre territoire.     
 
 
MRC de La Haute-Gaspésie 
 
La population d’expression anglaise de cette MRC, selon la langue maternelle anglaise, est de 45 habitants. Les citoyens 
anglophones de La Haute-Gaspésie sont éparpillés sur le territoire. Cette population ne fait pas partie d’un profil 
démographique de la RCSSS, ni du profil régional des communautés anglophones. Les informations selon les groupes d’âge 
sont disponibles uniquement selon les catégories d’âge du recensement, soit 15 personnes âgées entre 0-24 ans, 
20 personnes âgées entre 25-64 ans, et 10 personnes de plus que 65 ans.  Il n’a pas d’école primaire et ni d’école secondaire 
avec les services en anglais dans cette MRC.  
 
MRC des Îles 
 
La population d’expression anglaise de cette agglomération, selon la langue maternelle anglaise, est de 695, ce qui 
représente 5,7 % de la population. Les citoyens d’expression anglaise aux Îles-de-la-Madeleine se situent, pour la plupart, 
dans les municipalités de Grosse-Île et de l’Île d’Entrée. La particularité de ces communautés est qu’elles sont placées aux 
deux extrémités de l’archipel. Grosse-Île, au nord de l’agglomération, est accessible aux autres îles de l’archipel par la route 
et l’Île d’Entrée qui est située au sud de l’agglomération, n’est accessible que par bateau ou par avion aux autres 
municipalités de l’agglomération. 
 
Tableau 10 :  Personne d’expression anglaise total de la MRC Iles de la Madeleine selon les groupes d’âge.27 

  Groupes d'âge Tous les 
groupes d'âge 0-14 ans 15-24 ans 25-44 ans 45-64 ans 65 ans et + 

Nb % Nb % Nb % Nb % Nb % Nb 

Personnes 
d'expression 
anglaise 

90 13 % 65 9 % 130 18 % 245 35 % 175 25 % 705 

Source : Statistique Canada, recensement 2016. 
 
Dans la MRC Les Îles-de-la-Madeleine, on retrouve 90 enfants anglophones de 0 à 14 ans, soit 13 % de la population. Il y a 
175 aînés anglophones âgés de 65 ans et plus, soit 25 % de la population.  
 

                                                                                                                                                                                                                              
26 Pocok, Dr. J. for the Community Health and Social Services Networks (CHSSN). Demographic profile of the english-speaking communities in the administrative region of Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine & MRC Rocher-Percé 
based on the 2016 census of Canada, March 2018, p.9 
27 Pocok, Dr. J. for the Community Health and Social Services Networks (CHSSN). Demographic profile of the english-speaking communities in the administrative region of Gaspésie-
Îles-de-la-Madeleine & MRC Îles-de-la-Madeleine based on the 2016 census of Canada, March 2018, p.9 
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PROFIL SOCIODÉMOGRAPHIQUE DE LA COMMUNAUTÉ D’EXPRESSION ANGLAISE (CEA) 28 

 
La stratification des données démographiques par groupes d’âge permet d’obtenir un portrait plus précis de la distribution 

de la population dans une région administrative. En 2016, 8 790 anglophones vivaient en Gaspésie et aux Îles-de-la-

Madeleine, ils représentaient 10 % de la population.  

 

Tableau 11: Stratification par groupes d’âge de la population anglaise du Québec, de la Gaspésie des Îles-de-la-

Madeleine28 

 PLOP ANGLOPHONE PLOP Anglophone 

NB % 0-14 15-24 25-44 45-64 65+ 

Ensemble du 
Québec  

1 097,925 13,8% 165,085 146,460 320,930 305,775 159,670 

Région 11 8 790 10% 1295 795 1,680 2,665 2,350 

Avignon 2 565 18,3% 570 280 595 700 420 

Bonaventure 2 510 14,6% 320 245 485 745 715 

Rocher-
Percé 

1 230 7,2% 95 70 180 415 470 

Côte de 
Gaspé  

1 735 10,4% 215 130 295 545 550 

Haute-
Gaspésie  

50 ,40% 10 5 10 15 10 

Iles de la 
Madeleine 

705 5,7%  90 65 130 235 175 

Source : Statistique Canada, recensement 2016. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                           
28 Pocok, Dr. J. for the Community Health and Social Services Networks (CHSSN). Demographic profile of the english-speaking communities in the administrative region of Gaspésie-

Îles-de-la-Madeleine based on the 2016 census of Canada, March 2018. 
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Tableau 12: Stratification par groupes d’âge de la population d’expression français du Québec, de la Gaspésie des Îles de 

la Madeleine29 

 PLOP Francophone PLOP Francophone 

NB % 0-14 15-24 25-44 45-64 65+ 

Ensemble du 
Québec  

6,795,280 85,3% 1,143,060 776,310 1,728,440 1,995,440 1,152,005 

Région 11 79,340 90,0% 9,925 7,160 15,350 28,170 18,730 

MRC  NB      

Avignon 11,465 1,605 1,105 2,270 3,890 2,595 

Bonaventure 14,690 1,895 1,310 2,830 5,055 3,600 

Rocher-
Percé 

15,810 1,760 1,450 2,810 5,670 4,120 

Côte de 
Gaspé  

14,970 2,035 1,440 3,090 5,400 3,005 

Haute-
Gaspésie  

11,160 1,305 870 2,090 3,885 3,009 

Iles de la 
Madeleine 

11,495 1,320 1,015 2,195 4,330  2,635 

Source : Statistique Canada, recensement 2016. 
 
Les tableaux présentés dans cette section, sont tirés du document du Dr Joanne Pocok. Demographic profile of the English-

speaking communities in the administrative region of Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine based on the 2016 census of Canada, 

March 2018. 

 

En 2016, 1 295 enfants anglophones âgés de 0 à 14 ans vivaient en Gaspésie – Îles-de-la-Madeleine où ils représentaient 

14,7% de la population. La proportion de jeunes anglophones est plus importante que les jeunes francophones du même 

âge, qui est de 12,5%.  Cette tendance est aussi vraie lors que la population des 0-24 ans est prise en considération, 23,7 % 

versus 21,5%.  

En 2016, 2 350 aînés anglophones âgés de 65 ans et plus vivaient dans la région de la Gaspésie – Îles-de-la-Madeleine où ils 
représentaient 26,8% de la population. Ce pourcentage est beaucoup plus élevé que celui des aînés anglophones de la 
province où la population d’aînés francophones représente 23, 6%.    
 
Les défis de la population anglophone sont plus grands dans la région, lorsque comparés avec les confrères de la 

communauté francophone.  Le RCSSS a fait cette analyse de plusieurs facettes, soit l’éducation, le revenu, l’emploi, les 

conditions de vie des ménages et le réseau de soutien social.  

Éducation 
 
La population anglophone de la région gaspésienne est moins instruite que la population francophone, c’est-à-dire qu’elle 
est moins susceptible de détenir une formation de métier ou une scolarité de niveau collégial ou universitaire. Il est 
important de noter que l’exode des jeunes à la recherche d’études postsecondaires influence grandement le niveau moyen 
de scolarité dans la région.  
 

                                                           
29 Pocok, Dr. J. for the Community Health and Social Services Networks (CHSSN). Demographic profile of the english-speaking communities in the administrative region of Gaspésie-

Îles-de-la-Madeleine based on the 2016 census of Canada, March 2018. 
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En 2016, la Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine, il y avait 4 605 anglophones âgés de 15 ans et plus ayant un diplôme d'études 
secondaires ou moins. C’est 61,5% de la population anglophone âgée de 15 ans et plus. Il y avait 655 anglophones âgés de 
25 à 44 ans possédant un diplôme d'études secondaires ou moins, soit 39,0% de la population anglophone. En 2016, 
645 anglophones âgés de 15 ans et plus avaient un diplôme universitaire, soit 8,6% de la population. 
 
Figure 2 : Population avec un diplôme secondaire ou moins (% de la population âgé de 15 ans et plus)30 
 

 
La péninsule regroupe une commission scolaire anglophone et trois commissions scolaires francophones réparties sur son 
territoire. 
 
La Commission Scolaire Eastern Shores a des écoles primaires dans plusieurs villages de la Gaspésie et aux Iles-de-la-
Madeleine. Des écoles de taille variable, accueillant des jeunes d’âge primaire, des jeunes d’âge secondaire et parfois les 
deux niveaux se retrouvent dans la même école, et ce, un peu partout sur le territoire, à l’exception de La Haute Gaspésie.   
Sur le territoire d’Avignon, il n’y a qu’une école, soit Escumiac Intermediate, qui offre des services de niveaux primaire et 
secondaire. Il est important de noter que les deux communautés MI’gmaq du territoire ont leurs propres écoles. Les jeunes 
de la communauté de Listuguj complètent leurs études secondaires au Nouveau Brunswick. La MRC de Bonaventure a trois 
écoles soit à New Carlisle, New Richmond et Shigawake-Port Daniel. Les élèves de la MRC Rocher-Percé fréquentent 
St. Patrick/St. Joseph et Belle Anse Elementary.  La MRC de La Côte-de-Gaspé a trois écoles anglophones, une école 
d’enseignement primaire Gaspé Elementary.  Les étudiants du secondaire fréquent la Gaspé Polyvalente, une école 
partagée avec les élèves francophones.  Aux Îles, la communauté anglophone de Grosse-Île peut compter sur des services 
d’enseignement en anglais aux niveaux primaire et secondaire dans une même école; 34 (2019) étudiants en bénéficient 
(alors que le nombre était de 98 en 2000). Il y a toutefois quelques étudiants d’expression anglaise qui fréquentent les 
écoles francophones du territoire, mais certains n’ont pas un niveau de connaissance suffisant du français leur permettant 
d’étudier en français.   
 
Afin de poursuivre les études en éducation aux adultes ou une formation professionnelle, Eastern Shores offre de la 
formation, dans plusieurs MRC, soit à New Carlisle, à Wakeham (Gaspé), Grosse-Ile et à Listuguj.  Toutefois, il est mentionné 
que parfois les formations ne peuvent être offertes en raison du manque d’étudiants. Le CEGEP de la Gaspésie et des Iles à 
une section adaptée au anglophones à leur campus de Gaspé. Il est possible d’étudier dans les programmes pré-
universitaires et certains programmes techniques en anglais. Afin de poursuivre des études supérieures, les étudiants 
doivent s’exiler ailleurs au Québec ou dans les provinces maritimes de l’Île-du-Prince-Édouard et du Nouveau-Brunswick. 

                                                           
30 English-Speaking communities of the Gaspésie-îles-de-la-Madeleine. A regional profile, november 2018, p.10 
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Revenu 
 
En 2016, il y avait 3 175 anglophones âgés de 15 ans et plus avec un revenu inférieur à 20 000 $, représentant 42,4% de la 
population anglophone âgée de 15 ans et plus. Cette proportion est supérieure à celle affichée par le provincial pour la 
population anglophone. On dénote toutefois que le pourcentage de la population anglophone des Îles-de-la-Madeleine 
ayant un faible revenu est de 28,5 %. 
 
 

Figure 3 : population avec un revenu de moins que 20,000$31 

 
 
En 2016, 570 anglophones vivaient sous le seuil de la pauvreté en Gaspésie et aux Îles-de-la-Madeleine, ils représentent 
6,5% de la population anglophone régionale. Il y avait 70 enfants anglophones qui vivaient sous le seuil de la pauvreté, c’est 
5,4% des enfants de la population anglophone régionale. Il y avait 250 personnes en ménage qui vivaient sous le seuil de la 
pauvreté ils représentent 3,7% de la population anglophone. De plus, 235 personnes d'expression anglaise vivaient seules et 
sous le seuil de pauvreté, ils représentent 16,0% de la population anglophone régionale vivant seuls. 
 
La population des anglophones sans emploi est aussi supérieure à celle des francophones, tel qu’elle est aussi apparente au 
Québec.  Les écarts sont très importants dans plusieurs des MRC, surtout à l’est du territoire. Les Îles de la Madeleine fait 
exception à cette situation.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                           
31 English-Speaking communities of the Gaspésie-îles-de-la-Madeleine. A regional profile, november 2018, p.11 
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Figure 4 : Sans emploi (population de 15 ans et plus) 32 

 
 
 
Conditions de vie des ménages 
 
En 2016, 6 815 anglophones vivaient dans des familles monoparentales en Gaspésie – Îles-de-la-Madeleine où ils 
représentent 77,5% de la population. Cette proportion est similaire à celle affichée par la population anglophone de la 
province. De plus, 1 645 anglophones vivaient dans des familles monoparentales en Gaspésie et aux Îles-de-la-Madeleine. 
C’est 18,7% de la population anglophone.  Cette situation est particulièrement importante chez les jeunes de moins que 5 
ans, où 36,4 % des enfants vivent dans une famille monoparentale.  
 
 

Figure 5 : Proportion des jeunes 0-5 ans vivant dans des familles monoparentales.33 

 
 
En 2016, 1 470 anglophones vivaient seuls en Gaspésie et aux Îles-de-la-Madeleine, ils représentent 16,7% de la population. 
Ce pourcentage est bien plus élevé que celui affiché par la population anglophone de la province. 
 
 
 

                                                           
32 English-Speaking communities of the Gaspésie-îles-de-la-Madeleine. A regional profile, november 2018, p.12 
33 English-Speaking communities of the Gaspésie-îles-de-la-Madeleine. A regional profile, november 2018, p.13 
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Réseau de soutien social 
 
En Gaspésie, il y a trois organisations qui ont les missions suivantes auprès de la communauté anglophone, et un plus 
spécifiquement pour les Iles-de-la-Madeleine.   
 
Comité d’action sociale anglophone (CASA) est une organisation qui travaille au développement et au renforcement de la 
vitalité de la population anglophone par la représentation de ses intérêts, ainsi que par la création et l’offre de programmes 
visant à répondre à ses besoins. 
 
Vision Gaspe-Percé Now est un organisme à but non lucratif fondé en 2004. Vision travaille avec et pour la communauté́ 
anglophone entre Manche d’Épée et Coin du Banc. Vision est la ressource de référence pour la communauté́, ayant des 
programmes multiples.  
 
Family Ties est un organisme communautaire familial à but non lucratif dont la mission est d'inspirer la famille et la 
communauté à lutter pour une meilleure qualité de vie. 

Le Council for Anglophone Magdalen Islanders (CAMI) est une association régionale qui appuie la communauté 
Anglophone des Iles depuis 30 ans. Leur priorité d’action est la solidarité, la visibilité, l’identité culturelle et la collaboration.   

 
 
UTILISATION DES SERVICES EN LANGUE ANGLAIS  
 
À ce jour, le CISSS de la Gaspésie ne dispose pas de données précises sur les services dispensés en langue anglaise dans ses 
établissements. Lors des consultations sommaires, à l’intérieur de l’organisation, il est évident que les usagers d’expression 
anglaise sont peu représentés dans les mécanismes d’évaluations de la satisfaction de la clientèle ou du dépôt de 
plaintes formelles. Il est difficile de savoir avec précision si ces mécanismes sont suffisamment connus par les usagers 
anglophones.  
 
Depuis 2015, 11 dossiers concernant les services en langue anglaise ont été traitées par la commissaire aux plaintes et à la 
qualité des services du CISSS de la Gaspésie. Il y a eu deux interventions et neuf plaintes sur l’accès aux services en anglais. 
La répartition par année est la suivante : deux interventions en 2016, deux plaintes en 2017, une plainte en 2018, quatre 
plaintes en 2019 et deux plaintes en 2020.  
 
En 2018-2019, un formulaire du sondage général de satisfaction de la clientèle a été complété en version anglaise sur le site 
Internet du CISSS. Un formulaire en version française a été complété par un usager se disant satisfait qu’on lui ait répondu 
en anglais, sa langue maternelle. Aucun usager n’a demandé un suivi en anglais après avoir répondu au sondage, mais 
l’équipe de la DQEPE serait en mesure d’effectuer le suivi à la demande de l’usager.  

 

De plus, les outils de cueillette de données, par exemple, les formulaires d’admission et les sondages de satisfaction, ne 
permettent pas, pour le moment, d’identifier la langue parlée de l’usager. Une des actions du programme d’accès des 
Services de santé et des Services sociaux en langue anglaise 2011-2014, mis à jour en 2016, était d’évaluer la possibilité 
d’ajouter la lettre A sur les cartes des usagers anglophones, soit les personnes qui préfèrent être abordées en anglais. Bien 
qu’avant le début des fusions de la LMRSSS, la pratique n’a pas été mise en place de façon uniforme à travers des nouveaux 
CISSS. La collecte des données sur les utilisateurs des services demeure un enjeu en 2020.  
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La mise en place d’un visuel distinct, une bande jaune sur la carte d’identité des employés, permet d’identifier les 
professionnels p avec la clientèle anglophone pouvant communiquer avec la clientèle anglophone. Ce qui semble avoir 
réduit certaines problématiques, bien que cela n’aide pas à la collecte de données sur les utilisateurs de services.   
 
Bien que ce semble difficile d’identifier l’utilisation de services en langue anglaise, des partenaires communautaires 
justifient certains des programmes par la difficulté de trouver des services disponibles en anglais. Bright Beginnings est une 
approche adaptée pour aider les enfants et leurs familles d’expressions anglaise de la Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine. Cette 
approche vise les enfants de 0 à 5 ans et s’attaque à des facteurs de risque spécifiques, tels que « l’absence de services 
disponibles en anglais ».34 
 
Les services communautaires, pour les aînés d’expression anglaise, offrent des programmes tels que les « centres de bien-
être » et un programme de travailleuses de proximité visant à briser l’isolement social. Bien que peu présent dans les 
centres de jour des établissements, ce programme alternatif permet aux aînés de communiquer avec avec les services de 
santé et services sociaux. 35 
 
Sans données précises, il semble évident que les lacunes continuent de persister afin de bien desservir la CEA. La 
connaissance fine des utilisateurs de services requiert présentement une collaboration des partenaires, soit les organismes 
communautaires ouverts auprès des CEA.  

 
SOMMAIRE DES BESOINS ET ANALYSE DES ÉCARTS 
 
Afin de déterminer les besoins et les écarts, le comité régional s’est penché sur l’offre de services par programme-service et 
par installation. Les différentes directions des CISSS ont recueillis de l’information qui a permis d’identifier les besoins 
requis. De plus, à certains égards, le niveau de compétence en anglais est aussi identifié.  Ceci a permis de faire l’analyse des 
écarts rapidement. 
 
Tel que précisé antérieurement, aucune installation de la région 11 n’est désignée par le ministre.  
 
Bien que les CSSS, Centre jeunesse et le centre de réadaptation n’existent plus depuis la LMRSSS, il semble important à des 
fins historiques d’inclure les services indiqués dans les anciens établissements. L’objectif de cette démarche est d’assurer 
que l’offre de services soit maintenue.  
 

DÉCRETS ANTÉRIEURS 
 
Services indiqués selon le décret pour le CSSS de la Baie-des-Chaleurs  
(Décret 59-99 (1999) 131 G.O. II, 318)36 
 
CLSC-CHSLD Baie-des-Chaleurs 
Mission CLSC au siège social de Paspébiac 

Accueil, évaluation et orientation 
Urgence médicale et psychosociale 
Santé maternelle et infantile 
Aide, soins et réadaptation à domicile 
Services de santé et services sociaux en milieu scolaire (écoles anglophones de New Richmond, New 

                                                           
34 Bright Beginnings Soutenir les enfants et les familles anglophones en Gaspésie et aux îles-de-la-Madeleine, mars 2019. 
35 Évaluation des services communautaires pour les aînées et aînés d’expression anglaise de Gaspésie – îles-de-la-Madeleine  
36 Agence de la santé et des services sociaux de la Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine. Programme d’accès à des services de santé et des services sociaux en langue anglaise, 2011-2014. 

ASSS de la Gaspésie-îles-de-la-Madeleine, 2012, p.17 
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Carlisle, Shigawake-Port-Daniel Ouest, polyvalente de Bonaventure – section anglophone) 
Service d’organisation communautaire 
Service d’information 
 
CLSC Malauze 
Mission CLSC (siège social de Matapédia et point de services Pointe-à-la-Croix) 

Accueil, évaluation et orientation 
Accueil psychosocial 
Services de santé 
Aide et soins à domicile 
Santé maternelle et infantile 
Services sociaux enfance-famille 
Services nutrition-diététique 
Santé au travail 
Services communautaires 
Clinique SIDA 
Services de santé et services sociaux en milieu scolaire (Escuminac) 
 
Mission CHSLD (Matapédia) 

Services courants de soins de longue durée 
 
Centre hospitalier Baie-des-Chaleurs (Hôpital de Maria) 

Services courants de soins de courte durée et de soins de longue durée. 
 
 
Services indiqués selon le décret pour le CSSS du Rocher-Percé 
(Décret 59-99 (1999) 131 G.O. II, 318)37 
 
CLSC de Gascons et Centre d’hébergement Villa Pabos 

Accueil 
Évaluation et orientation 
Accueil psychosocial 
Services de santé 
Services de soins à domicile 
Services sociaux enfance-famille 
Santé maternelle et infantile 
Santé dentaire 
Services communautaires 
 
 
Hôpital de Chandler 

Services d’accueil et d’admission 
Services d’urgence 
Services de médecine nucléaire (régionale) 
Services d’orthopédie (sous-régionale) 
 

                                                           
37 Agence de la santé et des services sociaux de la Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine. Programme d’accès à des services de santé et des services sociaux en langue anglaise, 2011-2014. 

ASSS de la Gaspésie-îles-de-la-Madeleine, 2012, p.23 
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Services indiqués selon le décret pour le CSSS de La Côte-de-Gaspé 
(Décret 59-99 (1999) 131 G.O. II, 318)38 
 
CLSC de Gaspé et de Barachois 

Accueil, évaluation et orientation 
Accueil psychosocial 
Services de santé 1 j/semaine Barachois 
Services de santé et services sociaux en milieu scolaire (écoles anglophones de Belle-Anse, Gaspé, et 
polyvalente C.E. Pouliot, secteur anglophone) 
Aide et soins à domicile 
Services sociaux enfance-famille 
Santé maternelle et santé infantile 
Santé au travail 
Services communautaires 

 
CLSC de Murdochville (installation de Murdochville) 

Info-Santé (régionale) 
 
Hôpital Hôtel-Dieu et Centre d’hébergement Mgr-Ross 

Services courants de soins de courte durée 
Services courants de soins de longue durée et psychiatrie 
 
Services indiqués selon le décret pour le CSSS des Îles  
(Décret 59-99 (1999) 131 G.O. II, 318)39 
 
CLSC des Îles – Points de service de l’Est et de l’Île d’Entrée 

Accueil, évaluation et orientation 
Admission et enregistrement de bénéficiaires 
Services d’urgence de santé 
Soins infirmiers et d’assistance personnelle en milieu naturel 
Santé maternelle et infantile 
Services de travail communautaire 
 
Centre hospitalier de l’Archipel (Hôpital de l’Archipel) 

Services d’admission 
 
Services indiqués selon le décret pour le Centre de réadaptation de la Gaspésie 
(Décret 59-99 (1999) 131 G.O. II, 318)40 
 
Le Centre de réadaptation de la Gaspésie aux points de service : 
Côte-de-Gaspé, Bonaventure, Avignon et Pabok 

Services d’accueil, d’évaluation et d’orientation 
Services sociaux 

                                                           
38 Agence de la santé et des services sociaux de la Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine. Programme d’accès à des services de santé et des services sociaux en langue anglaise, 2011-2014. 

ASSS de la Gaspésie-îles-de-la-Madeleine, 2012, p.31 
39 Agence de la santé et des services sociaux de la Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine. Programme d’accès à des services de santé et des services sociaux en langue anglaise, 2011-2014. 

ASSS de la Gaspésie-îles-de-la-Madeleine, 2012, p.36 
40 Agence de la santé et des services sociaux de la Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine. Programme d’accès à des services de santé et des services sociaux en langue anglaise, 2011-2014. 

ASSS de la Gaspésie-îles-de-la-Madeleine, 2012, p.41 
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Services d’adaptation et de soutien à la personne, à la famille et aux proches 
Services résidentiels 
Services de soutien au milieu d’intégration 
Services de préparation, d’insertion et de maintien au travail 
Services de traitement des plaintes 

 
Services indiqués selon le décret pour le Centre jeunesse Gaspésie / Les îles  
(Décret 59-99 (1999) 131 G.O. II, 318)41 
 
Centre administratif et services régionaux 

Accueil 
Réception et traitement des signalements 
Évaluation 
Orientation 
Prise en charge de révision (Loi sur la protection de la jeunesse) 
Services d’urgence sociale 
Services du contentieux 
Recherche des antécédents biologiques et de retrouvailles 
Services prédécisionnels et psychosociaux (Loi sur le système de justice pénale pour les adolescents) 
Services de psychologie 
Service de traitement des plaintes 
 
Succursales Côte-de-Gaspé, Bonaventure-Avignon 

Accueil, évaluation, orientation 
Prise en charge 
Révision (LPJ) 
Services de réadaptation dans le milieu 
Services dispensés aux ressources de type familial et intermédiaires 
 
Succursale des Îles 

Accueil, évaluation, orientation 
Prise en charge 
Révision (LPJ) 
Services dispensés aux ressources de type familial et intermédiaires 
 
Succursale Rocher-Percé 

Évaluation, orientation 
Prise en charge 
Révision (LPJ) 

 
 
 
 
 

 
 

                                                           
41 Agence de la santé et des services sociaux de la Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine. Programme d’accès à des services de santé et des services sociaux en langue anglaise, 2011-2014. 

ASSS de la Gaspésie-îles-de-la-Madeleine, 2012, p.45 
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CISSS DES ÎLES 
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Légende 
 
 
Commentaires 

n/a Non applicable 
O Oui, le service est offert en anglais 
N Non, le service n’est pas offert 
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Programme et services – Santé publique 

CISSS des Îles 
 
 

 
 
 

Installations  

Commentaires 
 
 

 
Besoin de la population 

Oui (O) ou Non (N) 

Service 
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Cliniques de vaccination  
 

O 
  

 
 

 
Le service est offert au CLSC de Cap-aux-Meules 1 O 

Services dentaires préventifs   O      Le service est offert au CLSC de Cap-aux-Meules 2 O 

Sentinelle  O      Le service est offert au CLSC de Cap-aux-Meules 2 O 

Services intégrés en périnatalité et 
petite enfance (SIPPE) 

 O    
  1  

Services d’organismes 
communautaires 

 O    
  1  

Programme d’intervention d’équilibre 
dynamique (PIED) 

 N    
    

Centre d’abandon du tabagisme      O   1  

École en santé           

Santé au travail   O      Interprète au besoin  
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Programme et services – Déficience physique (Direction Di-TSA-DP) 
CISSS des Îles 

 

   
 

Installations indiquées Installations désignées 
Commentaires 

 
Besoin 

Oui (O) ou Non (N) 

Service 
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Accueil – Réception 
 

O 
 

O 
      2 (1 au Cap-aux-Meules) N 

Évaluation – Orientation 
 

O 
        

2 (1 Cap-aux-Meules) O 

Déficience 
motrice 

Réadaptation 
fonctionnelle 

intensive 

Enfants et adolescents 
          

Service sous la responsabilité du CISSS de la Gaspésie  

Adultes 
          Service sous la responsabilité du CISSS de la Gaspésie  

Adaptation, 
réadaptation, 
réinsertion, 
intégration 

sociale 

Enfants et 
adolescents 

(général) 

Langage 
(orthophonie, 
éducation spécialisée, 
etc.) 

     
O 

    
1 O 

Motrice 
(ergothérapie, 
physiothérapie, 
psychosociale, 
éducation spécialisée, 
etc.) 

     
O 

    

2 (sauf orthophoniste 1) N 

Services à 
domicile ou en 
milieu scolaire 

   
O 

      
1 intervenante O 

Neuropsychologie 
          

Via entente de service  

Adultes 
(général) 

Langage 
(orthophonie, etc.)      

O 
    1 O 

Motrice 
(ergothérapie, 
physiothérapie, 
psychosociale, 
éducation spécialisée, 
etc.) 

   
O 

 
O? 

    

2 À vérifier O 

Services à 
domicile    

O 
 

O 
    2  O 

Neuropsychologie 
          

Via entente de service  

Évaluation capacités de travail 
(incluant orientation et retour au travail)           n/a  

Services d’aides techniques (SAT) 
(enfants – adolescents – adultes)           n/a  

Traumatisés cranio-encéphaliques (craniocérébral) 
(enfants – adolescents – adultes)           n/a  

Blessures médullaires 
(enfants – adolescents – adultes)           n/a  

Traumatologie (enfants – adolescents – adultes) 
          

n/a  



  

Programme d’accès aux services en langue anglaise, région 11 2020-2025         45 | 170 

Conduite automobile et adaptation au véhicule  
(enfants – adolescents – adultes)           n/a  

Ressources de types familial et intermédiaire (RI-
RTF)  

O 
 

O 
 

O 
    1 O 

Déficience 
sensorielle 

Réadaptation en déficience auditive 
          

n/a  

Réadaptation en déficience visuelle 
          

 n/a  
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Programme et services – Déficience intellectuelle (Direction Di-TSA-DP) 

CISSS des Îles  
 

   
  

Installations 
indiquées 

Installations 
désignées 

Commentaires Besoin 
Oui (O) ou Non (N) 

Service 
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 d
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Accueil – Réception 
 

O 
 

O 
   

   2 (1 au Cap-aux-Meules) N 

Évaluation – Orientation 
 

O 
 

O 
      

2 O 

Retard global de 
développement 

(0-6 ans) 

CRDI 

Soutien à 
l’enfant, à la 
famille, aux 

proches et à la 
communauté 

Stimulation précoce et 
assistance éducative 

(éducateur spécialisé) 
 

O 
 

O 
      2  O 

Soutien aux proches et 
à la communauté 
(éducateur spécialisé) 

 
O 

 
O 

      2 N 

Services professionnels spécialisés 
(ergothérapie, orthophonie, psychologie, physiothérapie, 

service social)  
O 

 
O 

      2 (sauf orthophoniste 1) O 

Autres 

Services en milieu scolaire ou à domicile 
 

O 
 

O 
      

1 N 

Répit spécialisé 
          

n/a  

Services résidentiels 
          

n/a  

Enfants et 
adolescents 
(7-17 ans) 

CRDI 

Soutien à l’enfant 
ou aux 

adolescents, à la 
famille, aux 

proches et à la 
communauté  

Assistance éducative 
   

O 
      

2  O 

Soutien aux proches et 
à la communauté    

O 
      

2 N 

Services professionnels spécialisés 
(ergothérapie, orthophonie, psychologie, physiothérapie, 

service social)    
N 

      2 (sauf orthophoniste *1) O 

Expertise en troubles graves du 
comportement (TGC)    

O 
      2 N 

Autres 

Services en milieu scolaire ou à domicile 
   

O 
      

2  N 

Répit spécialisé 
   

O 
      

 Via entente de service  

Services 
résidentiels 

Ressource de type 
familial (RTF)    

O 
       Via entente de service  

Ressource 
intermédiaire (RI)    

O 
      Via entente de service  

Ressource 
intermédiaire            n/a  
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Installations 
indiquées 

Installations 
désignées 

Commentaires Besoin 
Oui (O) ou Non (N) 

Service 
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spécialisée (RIS) 

Résidence à assistance 
continue (RAC) 

                    
 n/a  

Adultes et aînés 
(18 ans et plus) 

CRDI 

Soutien à la 
personne, à la 

famille, aux 
proches et à la 
communauté 

Assistance éducative       
 
O 

            
 2  O 

Soutien aux proches et 
à la communauté 

      O             
2  N 

Services professionnels spécialisés 
(ergothérapie, orthophonie, psychologie, physiothérapie, 

service social) 
      

 
O 

            
2 (sauf orthophoniste 1) O 

Expertise en troubles graves du 
comportement (TGC) 

      O             
2 N 

Autres 

Répit spécialisé                     Via entente de service lorsque requis  

Services 
résidentiels 

Ressource de type 
familial (RTF) 
(famille d’accueil) 

  
 
O 

                
Via entente de service  

Ressource 
intermédiaire (RI) 

  
 
O 

                
Via entente de service (un processus d’accréditation est en cours 
février 2020)  

Ressource 
intermédiaire 

spécialisée (RIS) 
                    

n/a  

Résidence à assistance 
continue (RAC) 

                    
n/a  

Autres 
Services 

socioprofessionn
els 

Services d’intégration à 
l’emploi 

      O             
Via entente de service  

Services d’intégration 
au travail 

      
 
O 

            
Via entente de service  

Services de plateaux de 
travail 

      
 
O 

            
2 N 

Services de plateaux 
sociocommunautaires 

      
 
O 

            
2 N 

Centres d’activités 
de jour 

      
 
O 

            
2 N 
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Programme et services – Trouble du spectre de l’autisme (TSA) (Direction DI-TSA-DP) 
CISSS des Îles  

 

   
Installations indiquées Installations désignées 

Commentaires 
 

Besoin Oui (O) ou 
Non (N) 

Service 
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Accueil – Réception 
   

O 
      2 N 

Évaluation - Orientation 
   

O 
      

2 O 

En bas âge 
(0-5 ans) 

Le programme d’intervention comportementale 
intensive (ICI) en milieux intégrés    

O 
      2 O 

Soutien à l’enfant, à 
la famille, aux 
proches et à la 
communauté 

Stimulation précoce et 
assistance éducative    

O 
      2 O 

Soutien aux proches et à 
la communauté    

O 
      2 N 

Services professionnels spécialisés (ergothérapeutes, 

orthophonistes, psychologues, physiothérapeutes, infirmiers)    
O 

      2 (sauf orthophoniste 1) O 

Répit spécialisé 
   

O 
      

Via entente de service  

Enfants et 
adolescents 
(6-17 ans) 

Soutien à l’enfant, à 
la famille, aux 
proches et à la 
communauté 

Assistance éducative 
   

O 
      

2 O 

Soutien aux proches et à 
la communauté    

O 
      2 N 

Services professionnels spécialisés (ergothérapeutes, 

orthophonistes, psychologues, psychoéducateurs, 
physiothérapeutes, travailleurs sociaux, infirmiers)    

O 
      2 (sauf orthophoniste 1) O 

Expertise en troubles graves du comportement 
(TGC)    

O 
      2 N 

Répit spécialisé 
   

o 
      

Via entente de service  

Services résidentiels 

Ressource de type 
familial (RTF) (0-17 ans)    

O 
      Via entente de service   

Ressource intermédiaire 
(RI)    

O 
      Via entente de service  

Ressource intermédiaire 
spécialisée (RIS)    

O 
      Via entente de service  

Résidence à assistance 
continue (RAC)    

O 
      Via entente de service  

Adultes et aînés Soutien à la Assistance éducative 
          

  O 
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Installations indiquées Installations désignées 

Commentaires 
 

Besoin Oui (O) ou 
Non (N) 

Service 

C
LS

C
 B

as
si

n
 

C
LS

C
 C

ap
-a

u
x 

M
eu

le
s 

C
H

SL
D

 E
u

d
o

re
-L

ab
ri

e 

C
R

D
IT

SA
 

 H
ô

p
it

al
 d

e 
l’A

rc
h

ip
e

l 

C
LS

C
 îl

e 
d

’E
n

tr
ée

 

C
LS

C
 d

e 
l’E

st
 

  

 
 

(18 ans et plus) personne, à la 
famille, aux proches 
et à la communauté 

Soutien aux proches et à 
la communauté    

O 
      

1 
 N 

Services professionnels spécialisés (ergothérapeutes, 

orthophonistes, psychologues, psychoéducateurs, 
physiothérapeutes, travailleurs sociaux)    

O 
      2 (sauf orthophoniste1) O 

Expertise en troubles graves du comportement 
(TGC)    

O 
      2 N 

Répit spécialisé 
   

O 
      

Via entente de service  

Services résidentiels 

Ressource de type 
familial (RTF)    

O 
      Via entente de service   

Ressource intermédiaire 
(RI)    

O 
      Via entente de service  

Ressource intermédiaire 
spécialisée (RIS)           n/a  

Résidence à assistance 
continue (RAC)           n/a  

Services 
socioprofessionnels 

Services d’intégration à 
l’emploi    

O 
      2  N 

Services d’intégration au 
travail    

O 
      2 N 

Services de plateaux de 
travail    

O 
      2  N 

Services de plateaux 
sociocommunautaires    

O 
      2 N 

Centres d’activités 
de jour    

O 
      2 N 
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Programme et services – Soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA) 

CISSS des Îles  
 

  
Installations indiquées Installations désignées 

 
Commentaires 

 
 

Besoin Oui (O) ou 
Non (N) 

Service 
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Info-santé / Info-social 
           n/a  

CLSC 

Accueil – Réception – 
Direction  

O 
    

O O 
  1 O 

Évaluation – Orientation  
 

O 
        

1 O 

Services cliniques médicaux 
 

O 
        

1 O 

Services cliniques infirmiers 
 

O 
        

1 O 

Services psychosociaux 
 

O 
        

1 O 

Services réadaptation – 
physiothérapie  

O 
        2 O 

Services réadaptation – 
ergothérapie  

O 
     

O 
  2 O 

Services réadaptation – 
inhalothérapie  

O 
        2 O 

Soins personnels ASSS 
 

? 
     

? 
  

2 O 

Autres 
          

   

CHSLD 

Admission – Accueil – 
Direction   

O  
      2 N 

Hébergement et soins de 
longue durée   

O  
      2 N 

Hébergement temporaire – 
répit   

O  
      2 N 

Services réadaptation – 
physiothérapie   

O  
      2 O 

Services réadaptation – 
ergothérapie   

O  
      2 O 

Services réadaptation – 
inhalothérapie   

O  
      2  N 
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Installations indiquées Installations désignées 

 
Commentaires 

 
 

Besoin Oui (O) ou 
Non (N) 

Service 
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Services psychosociaux 
  

O  
      

1 O 

Service diéto-alimentaire 
  

O  
      

2 O 

Services dentaires 
  

O  
      

2 O 

Loisirs – Récréologie – 
Animation   

O  
      2 N 

Centre de jour 
  

O  
      

2 N 

Soins palliatifs 
  

O  
      

1 N 

Services 
spécialisés / 

autres 
services 

Urgences 
          

n/a  

Gériatrie – gérontologie 
          

n/a  

Gérontopsychiatrie 
          

n/a  

Unité de réadaptation 
fonctionnelle intensive           n/a  
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Programme et services – Santé mentale et dépendance 

CISSS des Îles  
 

  
Installations indiquées Installations désignées 

 
Commentaires 
 

Besoin (O) ou 
Non (N) 

Service 
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Urgences                     n/a  

Centre de crise    O                 1 O 

Info-santé / Info-social                     Service sous la responsabilité du CISSS de la Gaspésie   

Accueil – Réception – Direction    O                 1 O 

CLSC 

Évaluation – Orientation     O                 1 O 

Services psychosociaux    O                 1 O 

Autres    O                 1 N 

Évaluation et interventions brèves    O                 1 O 

Services spécialisés / 
autres services 

Psychiatrie en déficience intellectuelle    O                 
2 N 

Dépendance et santé mentale    O                 1 O 

Gérontopsychiatrie                     n/a  

Troubles anxieux et de l’humeur    O                 1 N 

Troubles relationnels et de la 
personnalité 

   O                 
1 N 

Troubles psychotiques    O                 1 N 

Pédopsychiatrie (enfants et 
adolescents) 

   O                 
Via entente de service  

Troubles d’alimentation    O                 1 N 

Réadaptation et intégration sociale    O                 1 N 

Hébergement    O                 2 N 

Centre de réadaptation en 
dépendance 

                    
Service sous la responsabilité du CISSS de la Gaspésie  

Autres 

          Psychologue O 

          Psychiatre O 

          T.S. dépendance, crise SIV O 

                     Infirmière O 
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Programme et services – Services généraux  
CISSS des Îles  

 

  
Installations indiquées Installations désignées 

 
Commentaires 

 
 

Besoin (O) oui Non 
(N) 

Service 
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Info-santé / Info-social 
          Service sous la responsabilité du CISSS de la Gaspésie  

CLSC 

Accueil – Réception – Direction 
 

O 
        

1 N 

Évaluation – Orientation  
 

O 
        

1 O 

Services cliniques médicaux / GMF 
     

O 
    

1 O 

Services cliniques infirmiers 
     

O O O 
  

1 O 

Services psychosociaux 
 

O 
        

1 O 

Services réadaptation – 
physiothérapie  

? 
        n/a 

 

Services réadaptation – 
ergothérapie  

? 
        n/a 

 

Services réadaptation – 
inhalothérapie  

? 
        n/a 

 

Soins personnels 
 

? 
        

n/a  

Soins palliatifs 
  

O 
  

O 
    

n/a Soutien domicile O 

Autres 
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Programme et services – Santé physique / CH urgence 

CISSS des Îles  
 
 

  
Installations indiquées Installations désignées 

 
Commentaires 

 

Besoin (O) ou Non 
(N) 

Service 
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Info-santé / Info-social 
          Service sous la responsabilité du CISSS de la Gaspésie  

Services spécialisés / 
surspécialisés / autres 

services 

Cancer      O     1  O 

Cardiologie      O     n/a Services offerts  

Pneumologie      O     n/a par médecin spécialiste  

Diabète      O     1 infirmière O 

Neurologie      O     n/a  

Gynécologie-obstétrique      O     1 N 

Orthopédie      O     2 médecin spécialiste N 

TTC           n/a  

Grands brûlés           n/a  

Pédiatrie           n/a  

Soins palliatifs (autres que par le CLSC)   O   O     1 O 

Clinique pré-admission             O 
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ANALYSE DES ÉCARTS - CISSS DES ÎLES 
 
Programme Santé Publique :  
Selon l’information recueillie par les directions cliniques et l’analyse des besoins d’accès, le Programme en santé publique 
est offert en anglais. Bien que l’exigence linguistique n’est pas toujours intégrée lors de l’affichage. 
 
Programme Déficience physique (DP) :  
Rappelons que le CISSS des Îles n’est responsable que des services de première ligne en réadaptation physique. La 
deuxième ligne est sous la responsabilité du CISSS de la Gaspésie.  
Lors de l’analyse des besoins, les services de motricité (ergothérapie, physiothérapie, psychosocial, éducation spécialisé) 
n’ont pas d’exigence linguistique lors de l’affichage de poste. Une modalité d’accès est requise afin de réduire l’écart.  
 
Programme en Déficience intellectuelle (DI) :  
Les besoins sont dans les mêmes domaines que dans le Programme DP (ergothérapie, physiothérapie, psychosocial). L’accès 
aux éducateurs spécialisés est aussi noté comme un besoin, ainsi que l’évaluation – orientation. Bien que les exigences 
linguistiques ne soient pas déterminées lors de l’affichage de poste, des mesures sont parfois mises en place, mais elles 
doivent être formalisées. 
 
Programme Troubles du spectre de l’autisme (TSA) : 
Les besoins sont dans les mêmes domaines que dans le Programme DP (ergothérapie, physiothérapie, psychosocial). L’accès 
aux éducateurs spécialisés est aussi noté comme un besoin, et l’évaluation – orientation dans le programme. Bien que les 
exigences linguistiques ne soient pas déterminées lors de l’affichage de poste, des mesures sont parfois mises en place, 
mais elles doivent être formalisées. 
 
Programme Soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA) :  
En effet, les besoins d’accès aux services en langue anglaise identifiés sont, encore une fois, les services de réadaptation, 
soit en SAD ou en CHSLD. Encore une fois, il est important de mentionner que, malgré l’absence d’exigence linguistique lors 
de l’affichage des postes, plusieurs mesures offrent l’accès aux services en langue anglaise qui est en place, toutefois sans 
être formalisées. 
 
Programme Santé mentale et dépendance : 
Selon l’information recueillie par la Direction clinique et l’analyse des besoins d’accès, le Programme en santé mentale et 
dépendances est offert en anglais, bien que l’exigence linguistique n’est pas toujours intégrée lors de l’affichage. 
 
Programme Services généraux :  
Selon l’information recueilli par la Direction clinique et l’analyse des besoins d’accès, le Programme en services généraux est 
offert en anglais, bien que l’exigence linguistique n’est pas toujours intégrée lors de l’affichage. 
 
 
Programme Santé physique / CH urgence : 
Selon l’information recueillie par la Direction clinique et l’analyse des besoins d’accès, le Programme en santé physique / CH 
urgence est offert en anglais, bien que l’exigence linguistique n’est pas toujours intégrée lors de l’affichage. 
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CISSS DE LA GASPÉSIE 
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Légende 
 
 
Niveaux proposés :  

1 Aucun niveau d'anglais nécessaire (aucune interaction prévue avec la population anglophone) 

2 Niveau d'entrée d'anglais nécessaire (le fournisseur de services a un vocabulaire simple pour parler / écouter avec les clients) 

3 
Niveau d'anglais de base nécessaire (le fournisseur de services peut bien parler et comprendre les clients anglophones, 
compétences de base en rédaction) 

4 Niveau d'anglais modéré nécessaire (le fournisseur de services est parfaitement bilingue pour la communication orale) 

5 
Niveau d'anglais modéré (le fournisseur de services est parfaitement bilingue pour la communication orale ET les compétences 
rédactionnelles modérées) 

6 
Niveau avancé d'anglais nécessaire (le fournisseur de services est parfaitement bilingue pour la communication orale et 
écrite)     

 
Commentaires 

n/a Non applicable 
O Oui, le service est offert en anglais 
N Non, le service n’est pas offert 
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Programmes et services – Santé mentale et dépendance 

CISSS de la Gaspésie 

  RLS de la Baie-des-Chaleurs 
RLS de La Côte-

de-Gaspé 
RLS du Rocher-Percé 

Niveau 
proposé 

Commentaires 
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Commentaires 
 

Urgences O O O O O O O O O O O O 4 O 

Info-social / info-santé 
            

4 
Service téléphonique régional  
Postes bilingues 

CLSC 

Évaluation – 
Orientation  

O O O O O O 
 

O O O 
  

5 
O 
Une personne, dans l’équipe, est disponible pour l’ensemble des besoins. 

Services 
psychosociaux 

O O O O O O O O 
 

X X X 5 
X : Exigence linguistique pour le poste et adulte tout programme confondu. Un 
intervenant, dans l’équipe, est disponible pour l’ensemble des besoins. 

Évaluation et 
interventions brèves 

O O O O O O 
 

O 
 

X X X 5 
X : Exigence linguistique pour le poste et adulte tout programme confondu. Un 
intervenant, dans l’équipe, est disponible pour l’ensemble des besoins. 

Services 
spécialisés / 
autres services 

Dépendance et santé 
mentale 

O O O O O O    X X X 5 
Un intervenant en psycho social est disponible.  
X : Exigence linguistique pour le poste et adulte tout programme confondu. Un 
intervenant, dans l’équipe, est disponible pour l’ensemble des besoins.. 

Troubles anxieux et 
de l’humeur 

O  O O O O     O   X X X 5 
Un intervenant en psycho social est disponible.  
X : Exigence linguistique pour le poste et adulte tout programme confondu. Un 
intervenant, dans l’équipe, est disponible pour l’ensemble des besoins. 

Troubles relationnels 
et de la personnalité 

O O O O O O   O   X X X 5 
Un intervenant en psycho social est disponible.  
X : Exigence linguistique pour le poste et adulte tout programme confondu. Un 
intervenant, dans l’équipe, est disponible pour l’ensemble des besoins. 

Troubles 
psychotiques 

O     O O O O O O X  X X 5 
Un intervenant en psycho social est disponible.  
X : Exigence linguistique pour le poste et adulte tout programme confondu. 

Centre de 
réadaptation en 

dépendance 
                        5  
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Programmes et services – Services généraux 
CISSS de la Gaspésie 

 

  RLS Baie-des-Chaleurs 
RLS Côte-de-Gaspé 

RLS Rocher-Percé 
Niveau proposé 

Commentaires 

Service 
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Commentaires 
 

Info-santé / Info-social                                      O 

 

    4 

O 
Service téléphonique régional 
Postes bilingues 
Exigence linguistique 

Urgences 24/7 O O O O O O O  O O 
  

4 Disponibilité régionale avec exigence linguistique. 

CLSC 
 

Accueil – Réception  O O O O O O O 
 

O O O O 3 Exigence linguistique 

Évaluation – 
Orientation  

O O O O O O O 
 

O O 
  

5 Exigence linguistique 

Services cliniques 
médicaux / GMF 

O O O O O O O 
 

O O O O O 5 
Aucune exigence linguistique, mais les services médicaux peuvent être 
donnés en langue anglaise 

Services cliniques 
infirmiers 

O O O O O O O 
 

O O O O O 5 
Aucune exigence linguistique, mais les services médicaux peuvent être 
donnés en langue anglaise 

Services psychosociaux  O O O O O O O 
 

O O X X 5 X : Service en anglais disponible sur rendez-vous. 
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Programmes et services – Soutien à l’autonomie des personnes âgées  
CISSS de la Gaspésie 

 

  
RLS Baie-des-Chaleurs RLS Côte-de-Gaspé RLS Rocher-Percé 

Niveau 
proposé 

Commentaires 

Service 
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CLSC 

Accueil – Réception – Direction 
 

O O O O 
 

O O O O O O O O O O O 3  

Évaluation – Orientation  
 

O 
 

O 
 

O O 
 

O 
 

O O 
  

O 
 

O 5  

Services cliniques médicaux / 
GMF  

O O O O 
 

O 
 

O O O O 
     

5  

Services cliniques infirmiers O O O O O O O O O O O O 
  

O O O 5  

Services psychosociaux O O O O O O O O O O O O 
  

X X X 5 
X : Un intervenant, dans 
l’équipe, est disponible pour 
l’ensemble des besoins. 

Services réadaptation 
physiothérapie 

O O O O O O O O O O O O O O O O O 4  

Services réadaptation 
ergothérapie 

O O O O O O O O O O O O O O O X X 4 
X : Un intervenant, dans 
l’équipe, est disponible pour 
l’ensemble des besoins. 

Services réadaptation 
inhalothérapie 

O 
    

O O 
 

O 
        

4  

Soins personnels O O O O O O O O O O O O O O O O O 4  

Soins palliatifs O O O O O O O O O O O O O 
 

O O O 4  
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Programmes et services – Programme santé physique générale et spécialisée 

CISSS de la Gaspésie 
 

  
RLS Baie-des-Chaleurs RLS Côte-de-Gaspé RLS Rocher-Percé Niveau proposé Commentaires 

Service 
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Urgences 

 

   
O O O O O 

    

4 

O 
Service offert sans exigence 
linguistique. Problématique sur 
certains quarts de travail. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CLSC 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Archives              3 O 

Services cliniques médicaux / 
GMF/GMFU 

O O O O O O O O O O O 
 

O 4  

Services cliniques infirmiers O O O O O O O O   O O O   

Services psychosociaux                

Services réadaptation – 
physiothérapie 

             
 

 

Services réadaptation – 
ergothérapie 

O O O O O O O O O O O O O 
 

4 
Aucune exigence linguistique, mais 
les ergothérapeutes peuvent 
desservir la clientèle anglophone. 

Services réadaptation – 
inhalothérapie 

O O O O O O O O O O O O O 
 

4 
Aucune exigence linguistique, mais 
les inhalothérapeutes peuvent 
desservir la clientèle anglophone. 

Soins personnels O O O O O O O O O O  O O 
 Aucune exigence linguistique, mais 

les soins infirmiers peuvent 
desservir la clientèle anglophone. 

Soins palliatifs O O O O O O O O O O O O O 
 Aucune exigence linguistique, mais 

les soins infirmiers peuvent 
desservir la clientèle anglophone. 

Cancer      O O   O    
 O Aucune exigence linguistique, 

mais les soins infirmiers peuvent 
desservir la clientèle anglophone. 

Cardiologie      O O   O    
 O Aucune exigence linguistique, 

mais les soins infirmiers peuvent 
desservir la clientèle anglophone. 

Imagerie médicale 
    

O O O O 
 

O 
   

 
3 

O Aucune exigence linguistique, 
mais les professionnels peuvent 
desservir la clientèle anglophone. 
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Programmes et services – Programme santé physique générale et spécialisée (suite) 
CISSS de la Gaspésie 

 

 
 

 
RLS Baie-des-Chaleurs RLS Côte-de-Gaspé RLS Rocher-Percé 

Niveau 
proposé 

Commentaires 

Service 
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Services 

spécialisés / 
surspécialisés / 
autres services 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Inhalothérapie            O O     O       
4 Aucune exigence linguistique, mais les inhalothérapeutes 

peuvent desservir la clientèle anglophone.  

Chirurgie générale           O  O     O       
4 
 

 

 Pneumologie            O  O     
 

      
 
 
4 

 

Nutrition clinique                   O        4  

Diabète O O O O O O O 
       

 

Neurologie 
     

O 
        

 

Gynécologie-obstétrique           O O      O        
  
  
4 

 

Orthopédie           O  O      O       
  
  
4 

 

Imagerie médicale           O  O      O       
  
  
3 

 

Pédiatrie           O O       O       
  
  
4 

 

Soins palliatifs (autres que 
par le CLSC) 

           O O       O       
  
  
4 
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Programmes et services - Programme en déficience et en réadaptation 
CISSS de la Gaspésie 

 
 

  RLS Baie-des-Chaleurs RLS Côte-de-Gaspé  RLS du Rocher-Percé Niveau proposé Commentaires 
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 Accueil - Réception O         3 Exigence linguistique 

 
Accueil - Évaluation – Orientation O  O O  O O O  5 

Les professionnels présents aux guichets sont 
en mesures de se débrouiller. 

 
Physiothérapie O O O O O O N O O 4 

Les physiothérapeutes sont en mesure de se 
débrouiller. 

 TRP  O   O     4 Les TRP sont en mesure de se débrouiller. 

 
Audiologie O O O O O O O O O 4 

Les professionnels peuvent desservir la 
clientèle anglophone. 

 
Ergothérapie O O O O O O N   4 

Aucune exigence linguistique lors de 
l’affichage, mais les professionnels peuvent 
desservir la clientèle anglophone. 

 

Orthophonie N N N N N N O N N 5 

Aucun poste dédié pour l’Instant.  
Offre de service limitée selon le profil des 
besoins. Au besoin, nous faisons affaire avec 
des cliniques privées. 

 
Neuropsychologie    O  O O O  5 

Aucune exigence linguistique lors de 
l’affichage, mais les professionnels peuvent 
desservir la clientèle anglophone. 

 Psychologie O  O O  O O O  5 Poste vacant pour l’instant. 

 
Éducation spécialisée O  O O    O  5 

Les postes ont été affichés avec  
exigence linguistique anglaise. 

 
Travail social O  O O   O O  5 

Les postes ont été affichés avec  
exigence linguistique anglaise. 

 Spécialiste orientation et mobilité          5 Poste vacant pour l’instant. 

 
Spécialiste réadaptation déficience visuelle O  O O   O O  5 

Aucune exigence, mais les professionnels 
peuvent desservir la clientèle anglophone. 

 Évaluation capacités de travail 
(incluant orientation et retour au travail) 

          
 

 
Services d’aides techniques (SAT) 
(enfants – adolescents – adultes) 
 

         4 
Les services suivants sont offerts par les 
disciplines ci-dessus ou par entente de 
services avec d’autres établissements. 
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Traumatisés cranio-encéphaliques 
(craniocérébral) 
(enfants – adolescents – adultes) 

          
Les services suivants sont offerts par les 
disciplines ci-dessus ou par entente de 
services avec d’autres établissement. 

Blessures médullaires 
(enfants – adolescents – adultes) 

         4 
Les services suivants sont offerts par les 
disciplines ci-dessus ou par entente de 
services avec d’autres établissement. 

Traumatologie  
(enfants – adolescents – adultes) 

         4 
Les services suivants sont offerts par les 
disciplines ci-dessus ou par entente de 
services avec d’autres établissement. 

Conduite automobile et adaptation au 
véhicule  
(enfants – adolescents – adultes) 

         4 
Les services suivants sont offerts par les 
disciplines ci-dessus ou par entente de 
services avec d’autres établissement. 

Ressources de types familial et intermédiaire 
(RI-RTF) 

         4 
Les services suivants sont offerts par les 
disciplines ci-dessus ou par entente de 
services avec d’autres établissement. 

Déficience 
sensorielle 

 

Réadaptation en déficience auditive O  O O   O O  4 
Aucune exigence linguistique, mais les 
professionnels sont bilingues.  

Réadaptation en déficience visuelle O  O O   O O  4 
Aucune exigence linguistique, mais les 
professionnels sont bilingues. 
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Programmes et services – Direction de la santé publique 
CISSS de la Gaspésie 

 

  
RLS Baie-des-Chaleurs 

RLS Côte-de-
Gaspé 

RLS Rocher-Percé 
Niveau 
proposé 

Commentaires 
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CLSC 

Cliniques de vaccination   O  O O     
 

    4 
Il n’y aucune exigence linguistique anglaise, sauf pour 
les CLSC de Pointe-à-la-Croix et Paspébiac. 

Services dentaires préventifs  
    O  O   

 
    4 

Exigence linguistique pour le CLSC de Paspébiac. 
Pour le CLSC de Gaspé, aucune exigence, mais les 
professionnels sont bilingues. 

Sentinelle                Aucune exigence linguistique. 

Services intégrés en 
périnatalité et petite 
enfance (SIPPE) 

 O   O  O O  
 

    4 
La plupart des installations n’ont pas d’exigence 
linguistique, sauf pour les CLSC de Pointe-à-la-Croix et 
de Paspébiac. 

Services d’organisateurs 
communautaires 

  O    O   
 

    4 
La plupart des installations n’ont pas d’exigence 
linguistique, sauf pour le CLSC de la Matapédia. 

Programme d’intervention 
d’équilibre dynamique 
(PIED) 

         
 

    4 Aucune exigence linguistique.  

Centre d’abandon du 
tabagisme  

      O   
 

    4 Aucune exigence linguistique. 

École en santé  
  O  O  O   

 
    4 

Le poste a été affiché avec exigence linguistique 
anglaise. 

Santé au travail  
      O   

 
    4 

Le poste a été affiché avec exigence linguistique 
anglaise. 

Services cliniques infirmiers O O O  O  O        
 
3 

Aucune exigence linguistique, mais les professionnels 
sont bilingues. Pour les CLSC de Pointe-à-la-Croix, 
Matapédia, il y a une exigence linguistique. 

Périnatalité     O    
 

   
 

 4 
Le poste a été affiché avec exigence linguistique 
anglaise. 
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Programmes et services – Direction Programme jeunesse 
CISSS de la Gaspésie 

 

  
  
  

RLS Baie-des-Chaleurs 
RLS Côte-de-Gaspé  RLS des Îles RLS Rocher-

Percé 
Niveau proposé Commentaires 
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Équipe intégrée et 
PJ 
  

Accueil et réception            3  

Réception et traitement des 
signalements 

  

 

 

 

  

 

O 

 

 5 
3 postes avec exigence linguistique 
anglaise. 

Évaluation - Orientation  O O  
 

  
 

O O O 3 
Les postes ont une exigence 
linguistique anglaise. 

Urgence sociale O O O  
 

  
 

O O O 5 
C’est à même les équipes et les 
gestionnaires. Aucun poste. 

DPJ-DP 
Services 
spécialisés / autres 
services 
  
  

Services psychosociaux et 
réadaptation (LPJ) – JED/AM 

O O O O 

 

O O 

O 

O 

O 

N 5 

Les postes ont une exigence 
linguistique anglaise. 
X : Utilisation d’interprètes pour 
certains quarts de travails. 

Services d’expertise à la Cour 
supérieure en matière de garde 

d’enfants et de droits de visites et 
de sorties 

  

 

 

 

  

 

O 

 

 6 

Service régional disponible en 
anglais. 

Services d’adoption   
 

 
 

  
 

O 
 

 6 
Service régional disponible en 
anglais. 

Services de recherche des 
antécédents biologiques et de 

retrouvailles 
    

 
  

 
O 

 
 4 

Service régional disponible en 
anglais. 

Services de sage-femme     
 

O   
 

 
 

  
 

Services 
spécialisés / autres 
services 
  

Ressources type familial et 
intermédiaire 

 O O  

 
   

 

O 

O 

O 5 

RTF anglophone disponible sur 
l’ensemble du territoire, sans 
nécessairement être en quantité 
suffisante. 
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ANALYSE DES ÉCARTS - CISSS DE LA GASPÉSIE 
 
Les discussions ont eu lieu entre les membres du comité quant aux besoins actuels de la communauté d’expression 
anglaise. Dans les décrets datant de 1999, il y a des endroits où la CEA a beaucoup diminué et à d’autres moments, il y a eu 
une migration vers d’autres communautés. Bref, les CLSC ayant des populations anglophones d’une plus grande densité 
sont les suivants : CLSC de Paspébiac, CLSC de Caplan, CLSC de Pointe-à-la-Croix et le CLSC de Gaspé. Les CLSC de Gascon, 
CLSC de Murdochville et le CLSC de Matapédia sont considérés comme des milieux secondaires en terme de besoin et où 
des offres pourraient moduler. 
 
Il est aussi important de noter que bien qu’il y ait eu une amélioration importante sur la dotation de poste avec une 
exigence linguistique, la réalité est que certains postes demeurent longtemps sans détenteurs et d’autres moyens doivent 
être mise en place afin de pallier, tel les interprètes ou la mobilité sur le territoire.   
 
Direction des ressources financières et de l’approvisionnement 
Malgré qu’il n’y a aucune exigence en anglais, des employés sont en mesure de servir la clientèle anglophone dans les sites 
suivants : CLSC de Paspébiac, Hôpital de Maria, Centre de réadaptation, Hôpital de Sainte-Anne-des-Monts, Hôpital de 
Gaspé, Pavillon Cantin et Hôpital de Chandler. 
 
Commissaire aux plaintes 
Aucun préjudice au niveau de la langue dans laquelle les plaintes sont déposées. Bien que les employés de ce service ne 
sont pas bilingues, ils ont une bonne compréhension de cette langue. Les usagers sont encouragés, lorsque possible, de 
transmettre les plaintes par écrit. Toute correspondance acheminé aux usagers anglophones sont traduites dans leur 
langue. 
 
Le Centre d’assistance et d’accompagnement aux plaintes Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine offre un service 
d’accompagnement pour la clientèle anglophone. 
 
Programme – Services en Santé publique : 
Selon l’information recueilli par la direction, il y a très peu de poste avec une exigence linguistique, autre que l’École en 
santé, santé au travail, la vaccination et les services dentaires préventifs. Toutefois, la quasi-totalité des services sont offerts 
en anglais et ce, dans les CLSC ciblés. 
 
Programme Jeunesse :  
Les services sont offerts en langue anglaise dans le Programme jeunesse, et ce, dans l’ensemble des secteurs visés. Les 
services sont assurés par des exigences linguistiques lors de l’affichage des postes.  
 
Gignu, une unité de réadaptation, offre des services uniquement en langue anglaise. Bien que les services de réadaptation 
pour la clientèle anglophone de autres unités soient assurés par les corridors de services avec le Centre Batshaw, le CISSS de 
la Gaspésie maintien les jeunes en région, en leur offrant des interprètes formels et des offres de service bilingue. Pour les 
unités de réadaptation La Vigie, La Rade, La Balise et le Rivage, il y a minimalement un poste avec une exigence linguistique 
afin d’assurer le tutorat des jeunes. Les services quotidiens sont offerts par un interprète formel.  
 
Programme – Services en Déficience et réadaptation (DI-TSA-DP et Services généraux de réadaptation) :  
Selon l’information recueillie par la Direction clinique et l’analyse des besoins d’accès, les services sont offerts en anglais, 
bien que l’exigence linguistique ne soit pas toujours intégrée lors de l’affichage des postes. Une modalité d’accès tel que 
l’achat de services en clinique privé est mise en place pour les services d’orthophonie et de psychologie.  
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Programme – Services en Soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA) :   
Les services sont offerts sans que l’ensemble des postes aient une exigence linguistique. Une modalité formelle 
d’interprétariat s’impose dans plusieurs CHSLD et à certains égards en soutien à domicile.  
 
Programme – Services en Santé mentale et Dépendance :  
Selon l’information recueillie par la Direction clinique et l’analyse des besoins d’accès, les services sont offerts en anglais, 
sans toutefois qu’une exigence linguistique soit intégrée dans l’affichage. Les services dépendent de la mobilité du 
personnel sur le territoire et ceci créé des délais d’accès à certains endroits. 
 
Programme – Services des Services Généraux :  
Les postes ont une exigence linguistique, aux RLS de la Baie-des-Chaleurs et Côte-de-Gaspé. Au RLS du Rocher-Percé, un 
poste pour la clientèle adulte (services généraux, santé mentale et dépendance) a une exigence linguistique.  
 
 
Programme – Services en Santé physique :  
L’information recueillie démontre que les postes avec une exigence linguistique ne permettent pas nécessairement d’offrir 
les services sur l’ensemble des quarts de travail. Des modalités d’accès seront à mettre en place et d’en formaliser le 
fonctionnement.  
 
 

RÉSUMÉ DE L’ANALYSE DES ÉCARTS  
 

Accès  

Défis identifiés Pistes d’amélioration 

- Peu d’information sur les besoins de 
services en anglais disponible dans 
l’établissement.  
 
- Aucune information sur l’utilisation 
des services en langue anglaise. 
 
- Plusieurs services offerts en langue 
anglaise par le personnel des CISSS 
sans exigence linguistique lors de 
l’ouverture des postes.  
 
- Délai parfois plus long lorsqu’une 
intervention en anglais est requise 
(nécessite la mobilité sur le territoire, 
charge de cas complète). 

- Maintenir un processus pour l’accès 
aux données et statistiques à jour 
portant sur les besoins de la population 
anglophone (objectif 1 : Plan d’action). 
 
- Revoir l’identification des postes qui 
requièrent un service en anglais et 
s’assurer d’avoir un nombre suffisant 
(objectif 2 : Plan d’action). 
 
- Offrir le support à l’accès à la 

formation anglais de McGill  

 

Continuité 

- Délai parfois plus long lorsqu’un suivi 
en anglais est requis (disponibilité 
limitée des intervenants bilingues). 
 
- Difficulté accrue lorsqu’un épisode de 
soins se poursuit à l’extérieur de 
certaines installations où à l’extérieur 
de la région (Rimouski, Québec). 
 
- Difficulté d’accès à la documentation 

- Établir un programme de 
recrutement et de rétention des 
employés bilingues (objectif 5 : Plan 
d’action).  
 
- Établir un processus pour évaluer la 
possibilité de créer et de maintenir un 
programme d’interprétariat (objectif 
6 : Plan d’action). 
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post-suivi en anglais (feuillet 
d’information, etc.).  
 

- Assurer l’accès aux documents en 
langue anglaise (objectif 7 : Plan 
d’action). 
 
- Améliorer les accès aux services de 
santé et services sociaux à l’extérieur 
de la région (objectif 8 : Plan d’action). 
 
 

Qualité 

- Bien que les services demeurent 
sécuritaires, le niveau d’aisance en 
anglais peut influencer la qualité du 
service offert. 

- Maintenir à jour les outils d’aide-
mémoire (stylos, carnets médicaux). 
Ceux-ci devront comprendre la 
traduction de termes fréquemment 
utilisés.  
 
- Améliorer la cohérence entre 
l’évaluation du niveau d’anglais et 
d’identifier les compétences requises 
(objectif 3 : Plan d’action). 
 
- Déterminer le type de formation en 
langue anglaise à mettre en place 
(objectif 4 : Plan d’action). 
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RÉSUMÉ DES AMÉLIORATIONS APPORTÉES AU PROGRAMME D’ACCÈS ANTÉRIEUR 
 
Les modifications du réseau par la LMRSSS rendent plus difficile l’analyse des améliorations apportées au Programme 
d’accès antérieur. Bien que le présent programme d’accès vise, dans un premier temps, à maintenir et à consolider les 
services et les modes d’accès identifiés dans le précédent programme de 2012-2015, mis à jour en 2016, la réorganisation 
rend parfois difficile les comparatifs sans même faire l’analyse entre le programme précédent. Ceci dit, il est important de 
noter à certains égards les gains simplement par la fusion des établissements. Cela a permis la mobilité des ressources 
humaines intra-programme à l’intérieur des mêmes installations ou entre installations, afin de mieux répondre aux besoins 
des services de la CEA.  
 
Bien qu’il y a absence d’une analyse exhaustive, plusieurs exemples sont flagrants. En jeunesse, la notion de l’équipe 
intégrée et dédiée fait qu’un intervenant bilingue est disponible dans chaque point de service et que celui-ci soit en mesure 
de faire la prise en charge de la clientèle de l’ancien CSSS ou de feu du Centre jeunesse. Les petits volumes rendaient ceci 
peu probable par le passé, surtout dans le RLS du Rocher-Percé. Cette même situation se retrouve dans la Direction 
déficience et réadaptation où le bassin de ressources en réadaptation de première et deuxième ligne permet d’assurer une 
réponse de la CEA, sans nécessairement avoir à faire l’attribution des postes avec exigence linguistique formelle.  
 
De ce fait, il est important de mentionner que les établissements ont progressés au-delà du Programme d’accès aux services 
de santé et aux services sociaux en langue anglaise à certains égards depuis la LMRSSS. Le désir de maintenir les jeunes 
ayant besoin de réadaptation dans la région en est un exemple. Le plan d’accès antérieur proposait la formalisation de 
l’entente avec le Centre jeunesse et de la famille Batshaw, afin d’offrir les services aux jeunes anglophones. Dans les 
derniers 5 années, aucun jeune n’a quitté la région dû aux besoins linguistiques. L’ouverture de postes avec exigence 
linguistique, jumelé avec l’interprétariat a permis de maintenir et de desservir les jeunes dans la région.  
 
Ceci étant dit, considérant les enjeux de main-d’œuvre auxquels les établissements font face actuellement, le programme 
d’accès est un réel défi. Ce n’est pas une exception d’entendre que des postes bilingues sont sans candidat. Cette situation 
est très courante en travail social, en psychologie et en orthophonie.  
 
Toutefois, le présent programme d’accès propose les améliorations suivantes :  
 

 La connaissance de l’offre de service auprès de la population sur le plan de communication;  

 La formalisation des modes d’accès alternatifs pour la prestation de service par le personnel de 
l’établissement; 

 Le support documentaire afin d’améliorer la continuité des soins;  

 Le recrutement et la rétention des personnes bilingues; 

 Le rehaussement et la reconnaissance des compétences en langue anglaise auprès du personnel déjà en 
place dans les établissements.  

 
Finalement, la connaissance plus fine des besoins des usagers permettra un ajustement considérable tout au long des cinq 
prochaines années. Plusieurs stratégies permettront à la région d’être plus agile à cet égard. 
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MODE D’ACCÈS PRIVILÉGIES  

 
Bien que les établissements de la région 11 privilégient, lorsque c’est possible, que la prestation de services en 
langue anglaise soit offerte par le personnel de l’établissement, d’autres modalités d’accès sont parfois requises. 
 
La loi mentionne que le Programme d’accès aux services de santé et aux services sociaux en langue anglaise doit 
tenir compte de l’organisation et des ressources humaines, matérielles et financières des établissements (LRQ-
chapitre S-42).  Afin de tenir compte de ces réalités, d’autres modes d’accès sont parfois privilégiées. 
 
Résumé des modes d’accès aux services offerts en langue anglaise : 
 

1. Prestation de services en langue anglaise offerte par le personnel de l’établissement; 
2. Prestation de services en langue anglaise offerte par le personnel de l’établissement avec mobilité entre sites; 
3. Ententes de services; 
4. Interprètes formels; 
5. Interprètes informels;  
6. Autres (divers moyens peuvent être utilisés, notamment la télésanté, une collaboration avec les partenaires du 

réseau, tels que les organismes communautaires et les bénévoles); 
7. Aucun mode d’accès. 

 
 

ENTENTES DE SERVICES / CORRIDOR DE SERVICE 
 
Le CISSS de la Gaspésie n’a aucune entente de service ou corridor de service avec des établissements spécifiques, qui 
permettent d’offrir des services en langue anglaise. Toutefois, il existe un corridor de service provincial pour l’hébergement 
en unité de réadaptation du Programme jeunesse afin que le Centre jeunesse et la famille Batshaw offrent des services aux 
anglophones.  
 
Le CISSS de la Gaspésie a aussi une entente de service pour desservir la population d’Avignon Ouest avec l’Hôpital Régional 
de Campbellton du Réseau de santé Vitalité. Cette entente ne vise pas particulièrement l’accès aux services en langue 
anglaise, mais ils sont disponibles en anglais (en annexe).  
 
Les corridors de services établies pour les services spécialisés ou surspécialisés sont inclus à l’annexe 12.  
 
 

PROPOSITION RÉGIONALE 2020 
 
Vous trouverez, à partir de la page suivante, les services proposés par installation ou programme-service pour l’ensemble 
de la région 11, et ce, à la suite de l’analyse effectuée.  
 
Il est important de préciser que les modalités d’accès peuvent varier.  À cet égard, au cours des années, il pourrait y avoir 
des départs d’employés bilingues qui seront, possiblement, difficiles à remplacer.  De plus, les modes d’accès peuvent varier 
au cours de l’année en raison des vacances, des demandes de congés, même au cours d’une journée de travail et selon les 
disponibilités des ressources.  
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LES SERVICES PROPOSÉS SONT CLASSÉS PAR RÉSEAU LOCAL DE SERVICES ET ENSUITE PAR INSTALLATION 
 
 
 
 

RLS DES ÎLES  
 
RLS DE LA CÔTE-DE-GASPÉ 
 
RLS DU ROCHER-PERCÉ  
 
RLS DE LA BAIE-DES-CHALEURS 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



  

Programme d’accès aux services en langue anglaise, région 11 2020-2025    73 | 170 

RLS DES ÎLES 
 
 
CLSC de l’Est  
773, chemin Principal (Grosse-Île) 
 
CLSC de l’Île d’Entrée 
124, chemin Big Isle (Île d'Entrée) 
 
CLSC de Cap-aux-Meules 
420, chemin Principal – Cap-aux-Meules 
 
CLSC de Bassin 
599, chemin du Bassin - Bassin 
 
Hôpital de l’Archipel  
430, chemin Principal – Cap-aux-Meules 
 
CRDI-TSA 
2-695, chemin des Caps - Fatima  
 
Centre de réadaptation en déficience physique des Îles-de-la-Madeleine 
695, chemin des Caps – Fatima 
 
CHSLD Centre d’hébergement Eudore-LaBrie 
424, chemin Principal - Cap-aux-Meules  

 
Centre de protection et de réadaptation pour les jeunes en difficulté des Îles-de-la-Madeleine 
539-2, chemin Principal 

 
 
 
 
 
 

MODALITÉS D’ACCÈS 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement; 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement avec mobilité entre sites; 

Ententes de services; 

Interprètes formels; 

Interprètes informels; 

Autres (divers moyens peuvent être utilisés, notamment la télésanté, une collaboration avec les partenaires du réseau, tels 
que les organismes communautaires et les bénévoles); 

Aucun mode d’accès. 

 
 
 
 



  

Programme d’accès aux services en langue anglaise, région 11 2020-2025    74 | 170 

 
 
 
CLSC de l’Est  
773, chemin Principal (Grosse-Île) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CLSC de l’Île d’Entrée 
124, chemin Big Isle (Île d'Entrée) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil  
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Santé publique  

Services organisateurs communautaires 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre 
sites. 

Périnatalité et SIPPE 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre 
sites. 

Soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA) 

CLSC 

Accueil – Évaluation - 
Orientation 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services réadaptation 
ergothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soins personnels ASSS 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement ou interprètes formels 

Soins infirmiers et assistance en 
milieu naturel 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services généraux  

CLSC 
Services cliniques infirmiers  Prestation de services en langue anglaise par le 

personnel de l’établissement. 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires. 

Accueil 

Accueil 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Santé publique  

Services organisateurs communautaires Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre 
sites. 

Périnatalité et SIPPE  

Soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA)  

CLSC 

Accueil – Évaluation – 
Orientation Prestation de services en langue anglaise par le 

personnel de l’établissement. Soins infirmiers et assistance en 
milieu naturel 

Services généraux    

CLSC 
Services cliniques infirmiers Prestation de services en langue anglaise par le 

personnel de l’établissement. 
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CLSC de Cap-aux-Meules 
420, chemin Principal – Cap-aux-Meules 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement 

Santé publique 

Clinique de vaccination  

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre 
sites ou interprètes formels  

Services dentaires préventifs 

Sentinelle 

Services intégrés en périnatalité et petite enfance (SIPPE) 

Services d’organisateurs communautaires  

Santé au travail 

Déficience intellectuelle, troubles du spectre de l’autisme et 
déficience physique (DI-TSA-DP) 

 

Évaluation – Orientation Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement 

Déficience physique (DP) 

Déficience motrice 
Ressources de type familial et 
intermédiaire (RI-RTF) 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement 

Déficience intellectuelle (DP) 

Accueil - Réception 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement 

Évaluation - Orientation 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement et interprètes formels  

Retard global de 
développement 
(0-6 ans) 

CRDI  

Soutien à 
l’enfant, à la 
famille aux 
proches et à la 
communauté 

Stimulation 
précoce et 
assistance 
éducative 
(éducateur 
spécialisé) 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement et interprètes 
informels Soutien aux 

proches et à la 
communauté 
(éducateur 
spécialisé) 

Services professionnels 
spécialisés (ergothérapie, 
orthophonie, psychologie, 
physiothérapie, service social) 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement et interprètes formels  

Autres  
Services en milieu scolaire ou à 
domicile  

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement 
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Adultes et aînés 
(18 ans et plus) 

Autres  
Services résidentiels :  
RTF (famille d’accueil) et RI 
 

Ententes de services 

Soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA) 

CLSC 
 

Évaluation – Orientation  

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement ou interprètes 
formels. 

Services cliniques médicaux 

Services cliniques infirmiers 

Services psychosociaux 

Services réadaptations 
(physiothérapie, ergothérapie et 
inhalothérapie)  

Soins personnels ASSS 

Santé mentale et dépendance 

CLSC 

Évaluation – Orientation 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services psychosociaux 

Évaluation et interventions 
brèves 

Services spécialisés / autres 
services 

Dépendance et santé mentale 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement.  

Troubles anxieux et de l’humeur 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement.  

Troubles relationnels et de la 
personnalité 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement.  

Troubles psychotiques 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Pédopsychiatrie (enfants et 
adolescents) 

Ententes de services  

Troubles d’alimentation 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Réadaptation et intégration 
sociale 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Hébergement Aucun mode d’accès. 

Services généraux  

CLSC 
Évaluation - Orientation Prestation de services en langue anglaise par le 

personnel de l’établissement. Services psychosociaux 
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Hôpital de l’Archipel  
430, chemin Principal – Cap-aux-Meules 
 

 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Direction de la santé publique 

Centre d’abandon du tabagisme Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Déficience physique (DP) 

Déficience motrice  
 

Adaptation, réadaptation, 
réinsertion, intégration sociale 

(enfants, adolescents et 
adultes) 

 Langage 
 (orthophonie, éducation 
spécialisée, etc.) 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

 Motrice  
(ergothérapie, physiothérapie, 
psychosociale, éduction 
spécialisée, etc.) 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement et interprètes formels. 

Services à domicile Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement et interprètes informels. 

Ressources de types familial et intermédiaire (RI-RTF) Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services généraux  

CLSC 

Services cliniques médicaux / 
GMF Prestation de services en langue anglaise offerts par 

le personnel de l’établissement. Services cliniques infirmiers  

Santé physique / CH Urgence  

Service d’admission 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Service d’urgence 

Services spécialisés / 
surspécialisés / autres services 

Cancer 

Pneumologie 

Diabète 

Neurologie 

Santé physique / CH Urgence (suite) 

Services spécialisés / 
surspécialisés / autres services 

Gynécologie-obstétrique 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Orthopédie 

Soins palliatifs (autres que par 
le CLSC) 
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CRDI-TSA 
2-695, chemin des Caps - Fatima 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Déficience intellectuelle (DI) 

Évaluation - Orientation Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

CRDI  
(toute clientèle 

confondue) 
 

Soutien à l’enfant, à la 
famille, aux proches 
et à la communauté 
(0-6 ans) 

Stimulation précoce et 
assistance éducative  
(éducateur spécialisé) 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Ententes de services 

Soutien aux proches et à 
la communauté  
(éducateur spécialisé) 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Ententes de services 

Services professionnels spécialisés (ergothérapie, 
orthophonie, psychologie, physiothérapie, service 
social) 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Ententes de services 

Soutien à l’enfant ou 
aux adolescents, à la 
famille, aux proches 
et à la communauté 
(7-17 ans) 

Assistance éducative Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soutien aux proches et à 
la communauté  
 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Services professionnels spécialisés (ergothérapie, 
orthophonie, psychologie, physiothérapie, service 
social) 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Ententes de services 

Expertise en troubles grave du comportement 
(TGC) 

Interprètes informels 

Soutien à la personne, 
à la famille, aux 
proches et à la 
communauté 
(18 ans et plus) 

Assistance éducative Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Ententes de services 

Soutien aux proches et à 
la communauté  
 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Services professionnels spécialisés (ergothérapie, 
orthophonie, psychologie, physiothérapie, service 
social) 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Ententes de services 

Autres  
(toute clientèle 

confondue) 
 

Service en milieu scolaire ou à domicile N/A 

Répit spécialisé  Ententes de services 

Services résidentiels RI-RTF Ententes de services 

Services 
socioprofessionnels 

Services d’intégration à 
l’emploi 

Ententes de services 

Services d’intégration au 
travail 

Ententes de services 

Services de plateaux de 
travail 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Services de plateaux 
sociocommunautaires 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
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Interprètes informels 

Centres d’activités de 
jour 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Troubles du spectre de l’autisme (TSA) 

Évaluation orientation  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

En bas âge 
(0-5 ans) 

Le Programme d’intervention comportementales 
intensive (ICI) en milieux intégrés 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soutien à l’enfant, à la 
famille, aux proches et 
à la communauté 

Stimulation précoce et 
assistance éducative  

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soutien aux proches et 
à la communauté  

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services professionnels spécialisés 
(ergothérapeutes, orthophonistes, psychologues, 
physiothérapeutes, infirmiers) 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Ententes de services 
Pour les orthophonistes ; Prestation de services en 
langue anglaise offerts par le personnel de 
l’établissement. 

Répit spécialisé Ententes de services 

Enfants et adolescents 
(6-17 ans) 

Soutien à l’enfant, à la 
famille, aux proches et 
à la communauté 

Assistance éducative Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Ententes de services 

Soutien aux proches et 
à la communauté 

Ententes de services 

Services professionnels spécialisés 
(ergothérapeutes, orthophonistes, psychologues, 
psychoéducateurs, physiothérapeutes, travailleurs 
sociaux,  infirmiers) 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Ententes de services 
Pour les orthophonistes ; Prestation de services en 
langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Expertise en troubles grave du comportement 
(TGC) 

Interprètes informels 

Répit spécialisé Ententes de services 

Services résidentiels : RTF (0-17 ans), RI, RIS et 
RAC  

Ententes de services 

Adultes et aînés 
(18 ans et plus) 

Soutien à la personne, 
à la famille, aux 
proches et à la 
communauté 

Assistance éducative Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soutien aux proches et 
à la communauté 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services professionnels spécialisés 
(ergothérapeutes, orthophonistes, psychologues, 
psychoéducateurs, physiothérapeutes, travailleurs 
sociaux) 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Ententes de services 

Expertise en troubles grave du comportement 
(TGC) 

Interprètes informels 

Répit spécialisé Ententes de services 

Services résidentiels : RTF et RI Ententes de services 

Services 
socioprofessionnels 

Services d’intégration à 
l’emploi 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Services d’intégration Prestation de services en langue anglaise par le 
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au travail personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Services de plateaux de 
travail 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Services de plateaux 
sociocommunautaires 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Centres d’activités de 
jour 
 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 
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Centre de réadaptation en déficience physique des Îles-de-la-Madeleine 
695, chemin des Caps – Fatima 

 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Déficience physique (DP) 

Évaluation - Orientation Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Audiologie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Ergothérapie Ententes de services 

Orthophonie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Neuropsychologie  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Psychologie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Travail social Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Spécialiste réadaptation déficience visuelle  
Évaluation capacités de travail  
(incluant orientation et retour au travail) 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Déficience sensorielle Réadaptation en déficience 
auditive 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Réadaptation en déficience 
visuelle  

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
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CHSLD Centre d’hébergement Eudore-LaBrie 
424, chemin Principal - Cap-aux-Meules  
 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA) 

CHSLD 

Admission – Accueil  
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Ententes de services 

Hébergement et soins de 
longue durée 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Ententes de services 

Hébergement temporaire – 
répit 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Ententes de services 

Services réadaptation – 
physiothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Ententes de services 

Services réadaptation – 
ergothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Ententes de services 

Services réadaptation – 
inhalothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Ententes de services 

Services psychosociaux 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Service diéto-alimentaire 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Services dentaires 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Loisirs – Récréologie – 
Animation 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Centre de jour 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Soins palliatifs 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
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Centre de protection et de réadaptation pour les jeunes en difficulté des Îles-de-la-Madeleine 
539-2, chemin Principal 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Direction Programme jeunesse 

Évaluation – Orientation Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Urgence sociale Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

DPJ – DP  
Services spécialisés / 
autres services 

Services psychosociaux et 
réadaptation (LPJ) – JED/AM 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement ou interprètes formels. 

Services résidentiels : RI-RTF Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
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RLS DE LA CÔTE-DE-GASPÉ 
 
 
Hôpital de Gaspé 
215, boulevard de York Ouest 

 
Centre multiservices de santé et de services sociaux de Gaspé 

 

 CLSC de Gaspé (Pavillon Cantin) 
       205, boulevard de York Ouest, 2e étage 

 

 Centre d'hébergement Mgr-Ross (Gaspé) 
       150, rue Monseigneur-Ross 

 
Point de service de La MRC Côte-de-Gaspé (comprend l'Unité de réadaptation fonctionnelle intensive (URFI)) 
150, rue Monseigneur-Ross 
 
Programme Jeunesse (ancien Centre Jeunesse Gaspésie-Îles incluant l'Unité La Rade et l'Unité Le Rivage) 
205, boulevard de York Ouest, suite 100 

 
CLSC de Barachois 
1070, route 132 Est 
 
Point de service de la MRC Côte-de-Gaspé (DI-TSA-DP) 
1384, route Haldimand 

 
Centre de réadaptation pour les jeunes en difficulté d'adaptation de Gaspé (Vigie) 
418, montée de Wakeham 
 
 
 
 
 
 

MODALITÉS D’ACCÈS 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement; 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement avec mobilité entre sites; 

Ententes de services ; 

Interprètes formels; 

Interprètes informels ; 

Autres (divers moyens peuvent être utilisés, notamment la télésanté, une collaboration avec les partenaires du réseau, tels 
que les organismes communautaires et les bénévoles); 

Aucun mode d’accès. 
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Hôpital de Gaspé 
215, boulevard de York Ouest 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil – Réception  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Programme santé physique générale et spécialisée  

Urgences  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soins ambulatoires 
 
 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Services cliniques infirmiers  
 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Soins personnels 
 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Soins palliatifs Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Cancer  
 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
 

Cardiologie 
 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
 

Services spécialisés / 
surspécialisés / autres services 

Inhalothérapie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Chirurgie générale Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Pneumologie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Diabète Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Gynécologie/obstétrique Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Orthopédie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Imagerie médicale Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Pédiatrie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soins palliatifs Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services courants de soins de Prestation de services en langue anglaise par le 
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courte durée 
 

personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Services courants de soins et 
psychiatrie 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Programme en déficience et en réadaptation  

Physiothérapie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Thérapeute en réadaptation physique Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Audiologie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Ergothérapie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Orthophonie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
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CLSC de Gaspé (Pavillon Cantin) 
205, boulevard de York Ouest, 2e étage 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Santé mentale et dépendance  

CLSC 

Évaluation – Orientation Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Accueil psychosocial  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services psychosociaux Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Évaluation et interventions 
brèves 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services spécialisés / autres 
services 

Troubles anxieux et de l’humeur Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Troubles relationnels et de la 
personnalité 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Troubles psychotiques  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services généraux    

Info-santé / Info-social  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Urgences 24/7 Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre sites. 

CLSC 

Accueil – Réception  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Évaluation - Orientation Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Accueil psychosocial  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Évaluation – Orientation Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services cliniques médicaux / 
GMF 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services cliniques infirmiers Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services psychosociaux  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Programme de soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA) 

MGR ROSS 

Accueil – Réception – Direction 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Évaluation – Orientation  
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services cliniques médicaux / 
GMF 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services cliniques infirmiers Prestation de services en langue anglaise par le 
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personnel de l’établissement. 

Services psychosociaux 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services réadaptation 
physiothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services réadaptation 
ergothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services réadaptation 
inhalothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Soins personnels 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soins palliatifs 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Aide et soins à domicile  
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Direction de la santé publique  

CLSC 

Services dentaires préventifs  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services intégrés en périnatalité 
et petite enfance (SIPPE) 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services d’organisateurs 
communautaires 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Centre d’abandon du tabagisme Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

École en santé  En milieu anglophone aux écoles de Belle-Anse, Gaspé 
et C.E. Pouliot, secteur anglophone. 

Santé au travail  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services cliniques infirmiers  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Périnatalité Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
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Centre d'hébergement Mgr-Ross (Gaspé) 
150, rue Monseigneur-Ross 

 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil - Réception Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Programme de soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA) 

CLSC 

Services cliniques infirmiers 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services psychosociaux 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services réadaptation 
physiothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services réadaptation 
ergothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soins personnels 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soins palliatifs 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
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Point de service de La MRC Côte-de-Gaspé Comprend l'Unité de réadaptation fonctionnelle intensive (URFI) 
150, rue Monseigneur-Ross 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Programme en déficience et réadaptation 

Évaluation - Orientation Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Physiothérapie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Audiologie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Ergothérapie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Orthophonie Ententes de services avec des cliniques privées. 

Neuropsychologie  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Psychologie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
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Programme Jeunesse  
205, boulevard de York Ouest, suite 100 

 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Direction Programme jeunesse 

Équipe intégrée et PJ  Évaluation - Orientation Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Urgence sociale Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre 
sites. 

DPJ-DP 
Services spécialisés / 
autres services 

Services psychosociaux et 
réadaptation (LPJ) – JED/AM 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Service d’expertise à la Cour 
supérieure en matière de garde 
d’enfants et de droits de visites et de 
sorties  

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services d’adoption Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services de recherche des 
antécédents biologiques et 
retrouvailles  

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Hébergements RTF et RI RTF anglophone disponible sur l’ensemble du 
territoire, sans nécessairement être en quantité 
suffisante.  

Unités de réadaptation  La Rade Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement.  
Ententes de services 

Le Rivage Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Ententes de services 
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CLSC de Barachois 
1070, route 132 Est 

 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil – Réception  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA) 

CLSC 

Évaluation – Orientation  
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services cliniques médicaux / GMF 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services cliniques infirmiers 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services psychosociaux 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Services réadaptation physiothérapie 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Soins personnels 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soins palliatifs 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Programme santé physique générale et spécialisée 

CLSC 

Services cliniques médicaux / GMF / GMF-U 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services cliniques infirmiers 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Service réadaptation - Ergothérapie 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Service réadaptation - Inhalothérapie 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
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Point de service de La MRC Côte-de-Gaspé (DI-TSA-DP) 
1384, route Haldimand 

 
 
 
 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil - Réception Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Programme en déficience et réadaptation 

Évaluation - Orientation Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Physiothérapie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre 
sites. 

Ergothérapie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre 
sites. 

Orthophonie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre 
sites. 

Psychologie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre 
sites. 

Éducation spécialisée Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Travail social Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
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Centre de réadaptation pour les jeunes en difficulté d'adaptation de Gaspé (Vigie) 
418, montée de Wakeham 

 
 

 Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Direction Programme jeunesse 

DPJ – DP  
Services spécialisés / 
autres services 

Services psychosociaux et 
réadaptation (LPJ) – JED/AM 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement ou interprètes formels. 
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RLS DU ROCHER-PERCÉ 
 
Hôpital de Chandler  
Centre hospitalier de soins généraux et spécialisés et CHSLD 
451, rue Monseigneur-Ross Est 
 
Centre d'hébergement du Rocher-Percé  
75, rue des Cèdres - Chandler 
 
CLSC de Chandler 
633, avenue Daignault, C.P. 1090 
 
Centre de protection et de réadaptation pour les jeunes en difficulté d'adaptation du Rocher-Percé 
105, rue Commerciale Ouest - Chandler 

 
Point de service de la MRC du Rocher-Percé (DI-TSA-DP) 
105 rue commercial Ouest - Chandler 
 
CLSC de Gascons 
63, route 132, C. P. 39 
 
SÉGA 
455, Mgr-Ross Est - Chandler 
 

 
 

MODALITÉS D’ACCÈS 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement; 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement avec mobilité entre sites; 

Ententes de services; 

Interprètes formels; 

Interprètes informels ; 

Autres (divers moyens peuvent être utilisés, notamment la télésanté, une collaboration avec les partenaires du réseau, tels 
que les organismes communautaires et les bénévoles); 

Aucun mode d’accès. 
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Hôpital de Chandler  
Centre hospitalier de soins généraux et spécialisés et CHSLD 
451, rue Monseigneur-Ross Est 

 
 
 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil – Réception Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Soutien à l’autonomie des personnes âgées 
(SAPA) 

 

ULSD 

Services réadaptation 
physiothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Services réadaptation 
ergothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement avec 
mobilité entre sites. 

Soins personnels  Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Soins palliatifs Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Programme santé physique générale et 
spécialisée 

 

Urgence  Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Services cliniques médicaux / GMF / GMFU Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Services réadaptation – Ergothérapie Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Services réadaptation – Inhalothérapie Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Soins personnels Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Soins palliatifs Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Cancer  Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Cardiologie Interprètes informels 

Imagerie médicale Interprètes informels 

Services 
spécialisés / 

surspécialisés / 
autres services 

Inhalothérapie Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Chirurgie générale Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Nutrition clinique Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Gynécologie/Obstétrique Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Orthopédie Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Pédiatrie Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Programme en déficience et en réadaptation  

Physiothérapie Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Audiologie Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement. 

Orthophonie Ententes de services 
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Centre d'hébergement du Rocher-Percé  
75, rue des Cèdres - Chandler 

 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil - Réception Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Programme de soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA) 

CLSC 

Services réadaptation 
physiothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services réadaptation 
ergothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soins personnels 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
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CLSC de Chandler  
633, rue Daignault 

 

Programme-service / Programme 
Mode d’accès principal aux services en langue 

anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil Interprètes informels  

Santé mentale et dépendance 

Urgences  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre sites. 

CLSC 

Évaluation – Orientation  Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Services psychosociaux Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Évaluation et interventions brèves 
Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Services 
spécialisés et 

autres services 

Dépendance et santé mentale 
Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Troubles anxieux et de l’humeur 
Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Troubles relationnels et de la personnalité 
Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Troubles psychotiques 
Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Services généraux  

CLSC 

Évaluation – Orientation  
Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Services psychosociaux 
Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA) 

CLSC 

Évaluation – Orientation  
Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Services cliniques infirmiers 
Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Services psychosociaux 
Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Services réadaptation physiothérapie 
Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Services réadaptation ergothérapie 
Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Services réadaptation inhalothérapie 
Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Soins personnels 
Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Soins palliatifs 
Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Programme santé physique générale et spécialisée 

CLSC 

Services cliniques médicaux / GMF / GMF-U 
Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Services cliniques infirmiers  
Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 
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Centre de protection et de réadaptation pour les jeunes en difficulté d'adaptation du Rocher-Percé 
105, rue Commerciale Ouest - Chandler 

 
 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Direction Programme jeunesse 

Équipe intégrée et PJ Évaluation - Orientation Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Urgence social Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 

Services spécialisés / 
autres services  

Ressources type familiale et 
intermédiaire 

Une personne est disponible pour l’ensemble des 
programmes. 
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Point de service de la MRC du Rocher-Percé (DI-TSA-DP)  
105, rue Commerciale Ouest - Chandler 

 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil - Réception Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Programme en déficience et réadaptation 

Évaluation - Orientation Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Physiothérapie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre 
sites. 

Audiologie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre 
sites. 

Orthophonie Ententes de services 

Neuropsychologie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre 
sites. 

Psychologie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre 
sites. 

Éducation spécialisée Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Travail social Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Déficience sensorielle Réadaptation en déficience 
auditive  

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre 
sites. 

Réadaptation en déficience 
visuelle  

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre 
sites. 
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CLSC de Gascons 
63, route 132 Ouest 

 
 
 
 

 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil - Réception Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Santé mentale et dépendance 

CLSC 

Évaluation - Orientation Interprètes informels 

Accueil psychosocial Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Services généraux  

CLSC 
Accueil psychosocial 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA) 

CLSC 

Services cliniques infirmiers 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services réadaptation physiothérapie 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soins personnels 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soins palliatifs 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services de soins à domicile 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Programme santé physique générale et spécialisée 

CLSC 

Services cliniques infirmiers  
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services réadaptation ergothérapie 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Services réadaptation inhalothérapie 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Imagerie médicale 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Direction de la santé publique  

CLSC 

Services dentaires préventifs  
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Services organisateurs communautaires 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Périnatalité 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre sites. 
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RLS DE LA BAIE-DES-CHALEURS 
 
Hôpital de Maria 
419, boulevard Perron 
 
CLSC de Pointe-à-la-Croix 
48, boulevard Interprovincial 
 
Point de service réadaptation de la MRC Avignon (DI-TSA-DP)  
48, boulevard Interprovincial, Pointe-à-la-Croix C. P. 389 
 
CLSC Matapédia 
14, boulevard Perron Est, C.P. 190 
 
Centre d'hébergement de Matapédia 
14, boulevard Perron Est, C.P. 190 

 
CLSC de Paspébiac  
273, boulevard Gérard D. Lévesque Ouest 
 
Centre d'hébergement de New Carlisle 
108, boulevard Gérard-D-Lévesque, C.P. 577 
 
Centre d'hébergement de Maria 
491, boulevard Perron, C.P. 10 
 
Centre de réadaptation pour les jeunes en difficulté d'adaptation de Listuguj (Unité Gignu) 
4, Jes 
 
Centre de réadaptation pour les jeunes en difficulté d'adaptation de Bonaventure (Unité La Balise) 
193, avenue de Port-Royal, C.P. 308 
 
Point de service de la MRC de Bonaventure (Bonaventure) DI-TSA-DP et Jeunesse 
238, avenue Port-Royal 
 
 
 
 

MODALITÉS D’ACCÈS 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel de l’établissement avec mobilité entre sites 

Ententes de services (incluant les corridors de services); 

Interprètes formels 

Interprètes informels  

Autres (divers moyens peuvent être utilisés, notamment la télésanté, une collaboration avec les partenaires du réseau, tels 
que les organismes communautaires et les bénévoles) 

Aucun mode d’accès. 
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Hôpital de Maria 
419, boulevard Perron 

Programme-service / Programme 
Mode d’accès principal aux services en langue 

anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil - Réception Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Santé mentale et dépendance  

Urgences Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Évaluation - Orientation Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services psychosociaux Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Évaluation et interventions brèves  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services spécialisés / autre 
services 

Dépendance et santé mentale Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Troubles relationnels de la 
personnalité 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Troubles psychotiques Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services généraux  

Urgences 24/7  

Évaluation - Orientation Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services cliniques infirmiers Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Services cliniques médicaux / GMF / GMF-U 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services psychosociaux Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Programme santé physique générale et spécialisée  

Urgences  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services cliniques médicaux / GMF / GMF-U 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services cliniques infirmiers 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services réadaptation – ergothérapie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services réadaptation – inhalothérapie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services spécialisés / 
surspécialisés / autres services 

Inhalothérapie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Chirurgie générale Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Pneumologie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
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 Diabète Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Neurologie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Gynécologie-obstétrique Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Orthopédie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Imagerie médicale Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 

Pédiatrie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soins palliatifs Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Programme en déficience et en réadaptation  

Physiothérapie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Thérapeute en réadaptation physique Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Audiologie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Ergothérapie Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Orthophonie Ententes de services 
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CLSC de Pointe-à-la-Croix 
48, boulevard Interprovincial 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue anglaise et 
commentaires 

Accueil 

Accueil Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Santé mentale et dépendance 

Urgences  Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

CLSC 

Accueil - Évaluation - Orientation Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Accueil psychosocial Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services psychosociaux Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Évaluations et interventions brèves  Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services 
spécialisé / 

autres services 

Dépendance et santé mentale Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Troubles anxieux et de l’humeur 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Troubles relationnels et de la personnalité 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Troubles psychotiques 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services généraux  

Urgences 24/7 Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

CLSC 

Évaluation – Orientation  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services cliniques médicaux / GMF 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services cliniques infirmiers  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services psychosociaux 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA) 

CLSC 

Évaluation - Orientation 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services cliniques médicaux / GMF 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services cliniques infirmiers 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services psychosociaux 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services réadaptation physiothérapie 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Services réadaptation ergothérapie 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 
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Soins personnels 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Soins palliatifs 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Aide et soins à domicile  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Programme santé physique générale et spécialisée 

CLSC 

Services cliniques médicaux / GMF / GMF-
U 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services cliniques infirmiers  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services réadaptation ergothérapie 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Services réadaptation inhalothérapie 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Soins personnels 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Soins palliatifs 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Imagerie médicale 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services 
spécialisés / 
surspécialisés / 
autres services 

Diabète 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Nutrition-diététique 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Direction de la santé publique  

 
 
 

CLSC 

Clinique de vaccination  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services intégrés en périnatalité et petite 
enfance (SIPPE) 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services organisateurs communautaires  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Services cliniques infirmiers  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

École en santé Escuminac 

Santé au travail  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Périnatalité 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Direction Programme jeunesse  

Services sociaux enfance-famille Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 
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CLSC de Matapédia  
14, boulevard Perron Est, C.P. 190 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue anglaise et 
commentaires 

Accueil  

Accueil Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Santé mentale et dépendance 

Urgence  Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

CLSC 

Évaluation - Orientation Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services psychosociaux Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Évaluations et interventions brèves  Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services 
spécialisé / 

autres services 

Dépendance et santé mentale Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Troubles anxieux et de l’humeur 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Troubles relationnels et de la personnalité 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Troubles psychotiques  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services généraux  

Urgence 24/7 Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

CLSC 

Accueil – Réception – Direction 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Accueil psychosocial 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Évaluation – Orientation  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services cliniques médicaux / GMF 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services cliniques infirmiers  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services psychosociaux 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA) 

CLSC 

Évaluation - Orientation Interprètes informels  

Services cliniques médicaux / GMF 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services cliniques infirmiers 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services psychosociaux 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services réadaptation physiothérapie 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites 
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Services réadaptation ergothérapie 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites 

Soins personnels 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Soins palliatifs 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Aide et soins à domicile  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Programme santé physique générale et spécialisée 

CLSC 

Services cliniques médicaux / GMF / GMF-
U 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services cliniques infirmiers  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services réadaptation - Ergothérapie 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Services réadaptation - Inhalothérapie  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Soins personnels 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Soins palliatifs 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services 
spécialisés / 
surspécialisés / 
autres services 

Diabète 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Nutrition-diététique 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Direction de la santé publique  

CLSC 

École en santé Escuminac 

Santé au travail  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Services organisateurs communautaires 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Services cliniques infirmiers 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Périnatalité  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Direction Programme jeunesse  

Services sociaux enfance-famille Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 
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Point de service réadaptation de la MRC Avignon (DI-TSA-DP) 
48, boulevard Interprovincial, Pointe-à-la-Croix C. P. 389 

 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue anglaise et 
commentaires 

Accueil 

Accueil - Réception Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Programme en déficience et réadaptation 

Évaluation - Orientation Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 
Interprètes informels 

Physiothérapie Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Audiologie Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Ergothérapie Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Orthophonie Ententes de services 

Psychologie Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Éducation spécialisée Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Travail social Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Déficience sensorielle Réadaptation en déficience 
auditive  

Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Réadaptation en déficience 
visuelle  

Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 
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CLSC de Paspébiac  
273, boulevard Gérard D. Lévesque Ouest 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue anglaise et 
commentaires 

Accueil 

Accueil Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement . 

Santé mentale et dépendance 

Urgence médicale et psychosociale Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

CLSC 

Évaluation - Orientation Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement . 

Services psychosociaux Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement . 

Évaluations et interventions brèves  Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement . 

Services spécialisé 
/ autres services 

Dépendance et santé mentale Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement . 

Troubles anxieux et de l’humeur 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement . 

Troubles relationnels et de la personnalité 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement . 

Troubles psychotiques  
Prestation de services en langue anglaise offerts par le 
personnel de l’établissement . 

Services généraux  

CLSC 

Évaluation – Orientation  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement . 

Services cliniques médicaux / GMF 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement . 

Services cliniques infirmiers  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement . 

Services psychosociaux 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement . 

Soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA) 

CLSC 

Évaluation – Orientation  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services psychosociaux 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Services réadaptation physiothérapie 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Services réadaptation - Ergothérapie 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Services réadaptation - Inhalothérapie  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Soins personnels 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Soins palliatifs 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Aide, soins et réadaptation à domicile  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 
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Programme santé physique générale et spécialisée 

CLSC 

Services cliniques médicaux / GMF / GMF-U 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services cliniques infirmiers  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Service de réadaptation - Ergothérapie 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

Service de réadaptation - Inhalothérapie Interprètes informels 

Soins personnels 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Soins palliatifs 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Imagerie médicale Interprètes informels 

Services 
spécialisés / 
surspécialisés / 
autres services 

Maladies chroniques Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Direction de la santé publique  

CLSC 

Clinique de vaccination  
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services dentaires préventifs 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement. 

Services d’organisateurs communautaires 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel de 
l’établissement avec mobilité entre sites. 

École en santé 
Écoles anglophones de New Richmond, New 
Carlisle, Shigawake-Port-Daniel Ouest  

Services cliniques infirmiers 
Prestation de services en langue anglaise offerts par le 
personnel de l’établissement. 

Périnatalité  
Prestation de services en langue anglaise offerts par le 
personnel de l’établissement. 
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Centre d'hébergement de New Carlisle 
108, boulevard Gérard-D-Lévesque, C.P. 577 

 
 
 

 
 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue anglaise et 
commentaires 

Accueil 

Accueil - Réception Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 

Programme de soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA) 

CLSC 

Évaluation – Orientation  Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 

Services cliniques médicaux / 
GMF 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 

Services cliniques infirmiers 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 

Services psychosociaux 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 

Services réadaptation 
physiothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 

Services réadaptation - 
Ergothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 

Services réadaptation -
Inhalothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 

Soins personnels 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 

Soins palliatifs 
Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 
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Centre d’hébergement de Maria 
491, boulevard Perron, C.P. 10 

 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue anglaise et 
commentaires 

Accueil 

Accueil - Réception Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Programme de soutien à l’autonomie des personnes âgées (SAPA) 

CLSC 

Services cliniques infirmiers 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services psychosociaux 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services réadaptation 
physiothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Services réadaptation 
ergothérapie 

Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soins personnels  
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 

Soins palliatifs 
Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
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Centre de réadaptation pour les jeunes en difficulté d'adaptation de Listuguj (Unité Gignu) 
4, Jes 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
  
 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Direction du Programme jeunesse 

Unité de réadaptation Gignu Installation offrant des services exclusivement en 
anglais et en Mi’gmaq. 
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Centre de réadaptation pour les jeunes en difficulté d'adaptation de Bonaventure (Unité La Balise) 
193, avenue de Port-Royal, Bonaventure C.P. 308 

 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue 
anglaise et commentaires 

Accueil 

Accueil  Prestation de services en langue anglaise par le 
personnel de l’établissement. 
Interprètes informels 



  

Programme d’accès aux services en langue anglaise, région 11 2020-2025    116 | 170 

Point de service de la MRC de Bonaventure DI-TSA-DP et Jeunesse 
238, avenue Port-Royal 

 

Programme-service / Programme 
 

Mode d’accès principal aux services en langue anglaise et 
commentaires 

Accueil 

Accueil - Réception Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 

Programme en déficience et réadaptation 

Évaluation - Orientation Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 
Interprètes informels 

Physiothérapie Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Audiologie Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Ergothérapie Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Orthophonie Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Neuropsychologie Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Psychologie Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Éducation spécialisée Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 

Travail social Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 

Déficience sensorielle Réadaptation en déficience 
auditive  

Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Réadaptation en déficience 
visuelle  

Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement avec mobilité entre sites. 

Direction Programme jeunesse 

Équipe intégrée et PJ  Orientation - Évaluation Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 

Urgence sociale Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 

DPJ-DP Services spécialisés / 
autres services 

Services psychosociaux et 
réadaptation (LPJ) – JED/AM 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 

Services spécialisés / autres 
services 

Ressources type familial et 
intermédiaire 

Prestation de services en langue anglaise par le personnel 
de l’établissement. 
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Plan d’action 2020-2025 du Comité Régional 
 

 Objectif  Étapes Échéances Responsables 

1 Maintenir un processus pour avoir accès aux données et aux statistiques 
à jour portant sur les besoins de la population anglophone. 
 

Créer un processus pour permettre la 
cueillette de données sur l’utilisation des 
services par la population anglophone. 

Rechercher les meilleures pratiques utilisées 
dans le réseau de la santé et auprès d’autres 
ressources  

Identifier les meilleurs moyens pour identifier 
la clientèle anglophone qui désirent se faire 
servir en cette langue.  

Trouver un moyen de diffuser. 

En continu avec une 
révision deux fois par 
année. 

 

2 Revoir l’identification des postes qui requièrent un service en anglais.  

L’identification des postes qui requièrent un service en anglais n’est pas 
basée sur les données. Présentement, l’identification des postes offrent 
un service en anglais est basée sur un processus informel en fonction de 
la connaissance de la communauté anglophone. Ce processus sera révisé 
par le Comité d’accès aux services de santé et aux services sociaux de 
langue anglaise (CASSSLA). 
 

Utiliser des données sur l’expression du 
besoin ou sur l’utilisation des services en 
langue anglaise afin d’identifier les postes qui 
requièrent une exigence en anglais ou de 
fournir un service en cette langue.  
 
Identifier les postes qui requièrent une 
exigence en anglais ainsi que le niveau 
d’anglais requis (titres d’emplois).    

 

  

3 Améliorer la cohésion entre l’évaluation du niveau d’anglais et 
l’identification des compétences requises.  
 

Revoir les évaluations.  
 
Identifier le niveau de maîtrise de la langue 
anglaise par les individus occupant les postes 
identifiés. 
 
Évaluation harmonisée du niveau d’anglais à 
travers la région. 
 

  

4 Déterminer le type de formation que nous souhaitons mettre en place 
dans la région. 
 

Évaluer la formation donnée par McGill quant 
à voir si les participants préfèrent une 
formation moins formelle. 

  

5 Établir un programme de recrutement et rétention des employés 
bilingues.   

Rechercher les modèles/projets qui 
pourraient contribuer à accroître le 
bilinguisme. 
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 Objectif  Étapes Échéances Responsables 

 
Plan de recrutement et de rétention 
 

6 Initier un processus pour évaluer la possibilité de créer et de maintenir 
un programme d’interprétariat. 

Voir pour des modèles existant qui pourraient 
être utilisés. 
 

  

7 Assurer l’accès aux documents en langue anglaise. 
 
 

Préparer une banque d’information pour la 
clientèle ayant bénéficier de services. Ces 
informations seront données par les 
professionnels et via l’Internet. 
 

  

8 Améliorer les accès aux services de santé et services sociaux à l’extérieur 
de la région. 
 
 
 

Produire des « travel packages » afin de 
faciliter les déplacements des anglophones 
pour des services à l’extérieur de la région. 
 
Mettre en place des nouveaux services de 
liaison à Rimouski et à Montréal. 
 
Maintenir les services de liaison en 
augmentant et en améliorant les services 
dans les autres régions. 
 
Évaluer la pertinence des programmes 
virtuels. 

  

9 Mettre en place une processus formel d’évaluation du programme 
d’accès. 
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SUIVI ET ÉVALUATION DU PROGRAMME D’ACCÈS AUX SERVICES DE SANTÉ ET AUX SERVICES SOCIAUX EN LANGUE 
ANGLAISE  
 
La mise en place d’un plan d’action (voir ci-haut) par le comité régional ainsi qu’un plan de communication tant à l’interne 
qu’à l’externe. À cette effet, l’annexe 5 correspond au plan de communication.  
 
La Présidence-directrice générale, avec la collaboration de la Direction des ressources humaines, des communications et 
des affaires juridiques, sont responsables de la mise en œuvre et du suivi du programme d’accès, y compris son évaluation. 
Ce programme se veut dynamique et adapté selon l’évolution de la compréhension des besoins et l’utilisation des services 
de la CEA. Pour l’appréciation du programme, le comité régional a un rôle important à jouer tant dans le suivi que dans 
l’adaptation des mesures dans l’évaluation.  
 
« Il n’incombe pas à l’Usager d’expression anglaise de naviguer dans le système, mais bien plutôt à ce dernier de l’accueillir, 
de clarifier avec lui ses besoins, de proposer la réponse la plus appropriée et de l’orienter vers un service adéquat. »42 

                                                           
42 Québec (Gouvernement du). Ministère de la santé et des services sociaux. Guide pour l’élaboration du programme d’accès aux services de santé et aux services sociaux en langue 

anglaise, 2018, p.13 
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ANNEXE 1 
Avis du comité régional pour l’accès aux services de santé et 

services sociaux en expression anglaise  
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AVIS DU COMITÉ RÉGIONAL POUR L’ACCÈS AUX SERVICES DE SANTÉ ET AUX SERVICES SOCIAUX EN 
EXPRESSION ANGLAISE 

 

Adopté à la réunion régulière du comité régional pour l’accès aux services de santé et aux services sociaux en expression 
anglaise 
Le 18 novembre 2020 par vidéoconférence 

Le Comité régional pour le Programme d’accès aux services de santé et aux services sociaux en langue anglaise de la 

région 11 a été créé en avril 2019, conformément à l’article 510 de la Loi sur les services de santé et les services sociaux 

(LSSSS) et modifié par l’article 108 de la Loi modifiant l’organisation et la gouvernance du réseau de la santé et des services 

sociaux notamment par l’abolition des agences régionales (LMRSSS). Le comité est composé de onze membres, dont quatre 

personnes proviennent des Iles-de-la-Madeleine. Ces membres incluent un répondant de l’école de Grosse-Île, la 

municipalité de Grosse-Île et le CISSS des Iles. Les trois organismes communautaires du milieu, Comité d’action sociale 

anglophone (CASA), Council for Anglophone Magdalen Islanders (CAMI) et Vision Percé-Gaspé Now y sont représentés ainsi 

que des organismes pour les communautés d’expression anglaise et partenaires du milieu, soient la Table régionale de 

concertation des ainés de la Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine, Family Ties et la Commission Scolaire Eastern Shores. Les 

communautés Mi’gmaq de Listuguj et Gesgapegiag ont des représentants siégeants sur le comité. Le comité régional est 

guidé par la répondante à l’accès aux services en langue anglaise du Centre intégré de santé et de services sociaux (CISSS) 

de la Gaspésie. Le Comité régional se réunit régulièrement depuis octobre 2019 afin d’exécuter son mandat tel que prescrit 

par la loi : 

a) Formuler des avis aux présidentes-directrices générales du CISSS de la Gaspésie et du CISSS des Îles sur le Programme 

d’accès aux services de santé et aux services sociaux pour la population d’expression anglaise de la région; 

b) Évaluer le programme d’accès actuel et formuler des suggestions pour son amélioration. 

 

À ce titre, les membres du comité régional ont voulu, dans un premier temps, porter à l’attention des conseils 

d’administration des CISSS certains besoins prioritaires.  

Résumé de la situation :  
 

Il existe un noyau d’expertise composant le précédent comité d’accès régional, dont des membres qui y siègent depuis 

longtemps. L’expérience et l’implication des membres permet de constater le travail accompli et la force du travail de 

collaboration. Le comité régional s’installe, non pas dans un esprit de maintien des acquis, mais plutôt dans la poursuite des 

objectifs d’accessibilité, de continuité et de qualité des services de santé et des services sociaux, et ce dans la perspective 

de responsabilité populationnelle et de hiérarchisation des services.  

 

Afin d’avoir une vigie sur les services qui existent en langue anglaise, nous devons nous assurer de mettre l’emphase et les 

actions communes sur les réels besoins. Il est primordial de créer un processus pour faire la cueillette des données sur 

l’utilisation des services par des personnes d’expression anglaise. Bien que ce besoin d’information et que la demande du 

comité régional date de plusieurs années, il est temps de trouver un moyen d’y répondre. La technologie de l’information 

devra permettre, d’une façon plus efficace, d’effectuer cette cueillette d’information.   
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Les documents de référence cités dans le Guide pour l’élaboration du Programme d’accès aux services de santé et aux 

services sociaux en expression anglaise et dans la littérature sur le sujet, soulignent l’importance de fournir des soins et des 

services aux personnes dans la langue avec laquelle ils sont plus à l’aise. Il semble primordial de revoir l’identification des 

postes qui requièrent un service en expression anglaise et d’avoir une cohésion sur l’évaluation du niveau d’anglais et 

l’identification des compétences requises. 

 

Les problématiques en lien avec le recrutement et la rétention des employés bilingues sont connues à l’échelle provinciale. 

Toutefois, il a été convenu de procéder à l’élaboration d’un plan de recrutement et de rétention qui pourrait aider les deux 

CISSS à contrer ce problème. 

 

Le niveau de maîtrise de la langue anglaise doit être harmonisé à travers la région et le niveau de compétences réévalué en 

fonction du type de service. Le comité s’est permis d’identifier les secteurs d’activités et les installations où le niveau 

d’anglais qui est déterminé, dans l’identification des postes, ne répond pas aux besoins de la clientèle. Par exemple, en 

protection de la jeunesse et en gestion de crise en santé mentale, il est essentiel de recevoir des soins dans sa langue 

maternelle. Une connaissance véritable de la culture du patient est nécessaire pour comprendre les enjeux inhérents aux 

maladies mentales, en particulier, les psychoses, mais aussi, à plusieurs situations en protection de la jeunesse.  

Bien qu’il ait eu beaucoup de progrès, surtout avec la mise en place d’un agent de liaison lors des déplacements pour des 

besoins en santé et services sociaux à Québec, le comité régional reconnaît le niveau de détresse des anglophones dont les 

déplacements peuvent générer. L’emphase devra être sur la mise en place de d’autres services de liaison, à Rimouski et à 

Montréal, deux endroits où les citoyens de la Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine doivent se rendre afin de recevoir des services. 

Les trajectoires de services doivent prendre en considération la continuité des soins en langue anglaise. 

Les personnes âgées sont nombreuses à devoir voyager à l’extérieur de la région, et l’absence de services dans leur langue 

ou de soutiens lors des consultations est une source importante d’angoisse. Des membres de la communauté d’expression 

anglaise ont constaté que parmi les principales préoccupations figurent les difficultés où il y a un manque d’indication en 

anglais afin de voir où et comment s’inscrire à l’intérieur des installations. De ce fait, l’accès à des formulaires et de la 

documentation en anglais est aussi important, surtout si le consentement est nécessaire pour une intervention chirurgicale 

ou un traitement. De même, lorsque les instructions relatives aux soins de suivi ou aux médicaments (effets secondaires 

potentiels) ne sont pas suffisamment comprises, il pourrait en résulter un impact négatif sur la santé, voire le décès. Ces 

situations sont trop souvent rapportées par les citoyens de notre région.   

 

Recommandation aux conseils d’administration du CISSS de la Gaspésie et du CISSS des Îles: 

 

En considérant les enjeux énoncés précédemment, le Comité régional pour le Programme d’accès aux services de santé et 

aux services sociaux en langue anglaise de la région 11 recommande aux conseils d’administration du CISSS de la Gaspésie et 

du CISSS des Îles d’adopter le présent Programme d’accès aux services de santé et aux services sociaux en langue anglaise 

2020-2025 lors des réunions prévues les xxx décembre au CISSS de la Gaspésie et le 14 décembre 2020 au CISSS des Îles. 
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Liste des membres du comité régional 
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Composition du comité régional pour le Programme d’accès aux services de santé et aux services sociaux en 
langue anglaise 
 

Nom Provenance 

Madame Kim Harrison Comité d’action social anglophone (CASA) 

Madame Helena Burke Council for Anglophone Magdalen Islanders (CAMI) 

Madame Heather MacWhirter Family Ties 

Madame Jessica Synnott Vision Gaspé Percé Now 

Madame Sandy Astles Commission scolaire Eastern Shores (Gaspésie) 

Madame Ann Martell CISSS des Îles 

Madame Janice Turnbull Municipalité de Grosse-Île 

Monsieur Rhéal Raymond Communauté de Listuguj  

Monsieur Jon Smith Communauté de Gesgapegiag 

Monsieur Bruce Wafer Table régionale de concertation des aînés Gaspésie-Îles-de-la-
Madeleine 

Monsieur Hugh Woods (départ) Commission scolaire Eastern Shores (Îles-de-la-Madeleine) 

Madame Donna Anderson 
(remplacement de Hugh Woods) 

Commission scolaire Eastern Shores (Îles-de-la-Madeleine) 
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ANNEXE 3 
Résolution du conseil d’administration 

CISSS de la Gaspésie 
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Insérer résolution du CA du CISSS de la Gaspésie 
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ANNEXE 4 
Résolution du conseil d’administration 

CISSS des Îles 
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ANNEXE 5 
Moyens par lesquels l’inventaire des services accessibles en langue 

anglaise sera diffusé (plan de communication) 
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Plan de communication 
 

 

Programme d’accès aux services de santé et aux services sociaux en 
langue anglaise 

 

 
 

 
14 octobre 2020 
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PLAN DE COMMUNICATION 
 
 

Mandat  

La répondante, Mme Connie Jacques, présidente-directrice générale adjointe, via le comité régional d’accès aux services de santé et aux services sociaux en langue 
anglaise de la région 11, a mandaté les services des communications relevant des Directions des ressources humaines, des communications et des affaires juridiques 
(DRHCAJ) afin de diffuser, tant à l’interne qu’à l’externe, le Programme d’accès aux services de santé et aux services sociaux en langue anglaise 2020-2025.  
 
Mise en contexte  

Chaque établissement de santé et de services sociaux du Québec a la responsabilité d’élaborer un Programme d’accès aux services de santé et aux services sociaux 
en langue anglaise pour la population d’expression anglaise de son territoire.  Pour la région 11, suite à la Loi 10, la loi modifiant l’organisation et la gouvernance du 
réseau de la santé et des services sociaux notamment par l’abolition des agences régionales (LMRSSS), le CISSS de la Gaspésie a eu le mandat de mettre en place le 
comité régional et d’assurer l’élaboration du Programme d’accès aux services de santé et aux services sociaux en langue anglaise. Le premier programme a été 
adopté en 1996. À la suite de la réforme du réseau de la santé et aux services sociaux de 2006, le programme a été révisé en 2009, puis en 2011. Une mise à jour a 
été faite en 2016, et ce, suite à l’entrée en vigueur de la Loi modifiant l’organisation et la gouvernance du réseau de la santé et des services sociaux notamment par 
l’abolition des agences régionales (LMRSSS).  
 
Enjeux 

 La population anglophone du territoire ne connaît pas les services qu'elle peut obtenir en anglais. 

 Le personnel des CISSS ne connaît pas les services qui peuvent être offerts en anglais, et ce, à la demande de l’usager. 

 Le personnel des CISSS connaît peu la procédure pour assurer la prestation des services en anglais, lorsque requis. 

 La population en général ne sait pas que certains services peuvent être offerts en anglais, et ce, à la demande de l'usager. 

 
Principaux publics cibles des deux CISSS (CISSS de la Gaspésie et le CISSS des Îles)  

 PDG-PDGA;  

 Directeurs et gestionnaires (particulièrement ceux dont les services sont visés par le programme); 

 Employés (plus particulièrement ceux visés par le programme); 

 Médecins; 

 Comités et conseils (CII-CM-CMDP); 

 Commissaires aux plaintes et à la qualité des services; 
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 Conseils d’administration;  

 Comités des usagers des CISSS (CUCI); 

 Comité régional pour l’accès à des services de santé et des services sociaux en langue anglaise;  

 Vision Gaspé-Percé Now, CASA, CAMI; 

 Communautés d’expression anglaise (plus particulièrement des secteurs avec des populations d’expression anglaise); 

 Élus des deux régions (maires, préfets, députés); 

 Population de la région 11. 

 
Objectifs de communication  

 Informer les communautés anglophones de la Gaspésie et des Îles-de-la-Madeleine des services accessibles en anglais et des modalités d'accès afin de les 

inciter à demander des services en anglais. 

 Informer le personnel visé des services inclus au programme d'accès et des procédures pour les dispenser. 

 Sensibiliser les directions et le personnel des CISSS des enjeux que représentent les barrières linguistiques dans la prestation de services de santé et de 

services sociaux. 

 Informer la population de la région 11. 
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Objectifs Activité/moyen Publics cibles Message(s) Responsable Collaborateur(s) Échéancier 

Se
n

si
b

ili
se

r 
le

s 
d

ir
ec

ti
o

n
s 

 e
t 

le
 p

er
so

n
n

e
l  

d
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 C

IS
SS

 

Présentation aux 
comités de directions 

PDG 
PDGA 

Directeurs 
Présenter le programme, les modalités 
d’accès et les impacts sur l’organisation 
des services visés 

  Hiver 2021 

Présentation aux comités de 
gouvernance et d’éthique 

Membres  
du comité 

  Hiver 2021 

Adoption aux conseils 
d’administration 

Membres du CA   Hiver  2021 

Présentation aux différents 
conseils des établissements  

CII 
CM 

CMDP 

Présenter le programme, les modalités 
d’accès et les impacts pour certains de 
leurs membres 

  Printemps 2021 

Présentation au CUCI/CU 
Représentants des 

comités des usagers du 
territoire 

Présenter le programme et les modalités 
d’accès pour la clientèle 

 
Jessica Synnott 
Helena Burke 

Kathleen Caissy 

Printemps  2021 

Présentation aux 
commissaire aux plaintes et 

à la qualité des services 

Commissaires  
 

Présenter le programme et les modalités 
d’accès 

  Printemps 2021 

Présentation aux services 
des communications  

Membres des équipes 
des communications 

L’Importance de produire des versions 
anglaises des outils développés pour la 
population de certains services visés par 
le programme d’accès 

  Printemps 2021 

Articles dans les nouvelles 
régionales  de l’intranet  

Employés, 
gestionnaires et 

médecins 

Annoncer l’adoption du programme et 
les modalités d’accès 
 
Sensibiliser les publics cibles des enjeux 
que représentent les barrières 
linguistiques dans la prestation de 
services  

 
Services des 

communications 
Printemps 2021 

  
Entrevue avec un patient anglophone 
qui navigue dans les services du CISSS 

 Linda Lemore Mars 2021 
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Objectifs Activité/moyen Publics cibles Message(s) Responsable Collaborateur(s) Échéancier 

(les défis et les bons coups)  Brown 

In
fo

rm
e

r 
le

 p
er

so
n

n
e

l v
is

é
  

d
e

s 
se

rv
ic

e
s 

in
cl

u
s 

au
 p

ro
gr

am
m

e
  

Rencontre avec les 
gestionnaires 

Gestionnaires des 
services visés par le 

programme 

Présenter le programme et les modalités 
d’accès 
 
Assurer la communication avec son 
équipe 

  Automne 2021 

Fiche de transmission de 
l’information aux équipes 

travaillant dans les 
programmes 

Présenter un résumé de l’information à 
transmettre dans les équipes de travail 
visées par le programme 

Services des 
communications 

Gestionnaires Automne 2021 

Présentation lors des  
cours d’anglais 

Employés qui suivent 
les cours d’anglais 

Présenter le programme 
 
Sensibiliser les participants au rôle qu’ils 
ont à jouer dans le cadre de leur travail 

  Automne 2021 
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e
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Production d’un outil 
résumé (abrégé) du 

programme (en anglais) 

Communauté 
anglophone 

Présenter à la population un résumé du 
programme (en anglais) 

 
Services des 

communications 
Automne 2020 

Encarts et affiches dans les 
services concernés  

Communauté 

anglophone 
Informer  les usagers anglophones que 
nous offrons le service en anglais 

Services des 

communications 
 Printemps 2021 

Présentation aux élus  
de la région 

Maires, préfets  

et députés 

Informer la population des services 
accessibles en anglais et des modalités 
d'accès  

  Hiver 2022  

Conférence de presse 

Médias 

 

Population 

  Hiver 2022  

Médias sociaux CISSS Population   Hiver 2022  
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Parution dans les 
infolettres/ sites WEB des 

organismes du milieux  

Communauté 
anglophone/membres 

CASA, CAMI, Vision, 
Family ties, 

municipalités, 
commissions scolaires, 

premières nations  

Informer la population des services 
accessibles en anglais et des modalités 
d'accès 

 

 

 Hiver 2021 

Développer une section sur 
le site Web des CISSS  

(en anglais) 

Population en générale 
 

Communauté 
anglophone 

Présenter le programme et son abrégé 
(en anglais) 
 
Informer la population des services 
accessibles en anglais et des modalités 
d'accès 

Services des 
communications 

 Été 2021 

 
 

 

 

Objectifs Activité/moyen Publics cibles Message(s) Responsable Collaborateurs Échéancier 
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ANNEXE 6 
Organigramme de la haute-direction du CISSS des Îles 

Organigramme de la haute-direction du CISSS de la Gaspésie  
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Organigramme du CISSS des Îles 
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Organigramme du CISSS de la Gaspésie 
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ANNEXE 7 
Liste de l’ensemble des installations 

CISSS des Îles 
CISSS de la Gaspésie 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



  

 Programme d’accès aux services en langue anglaise, région 11 2020-2025   144 | 170 

 

 
LISTE DES INSTALLATIONS 

CISSS des Îles 
 

 

 

 
CISSS des Îles  
430, chemin Principal 
Cap-aux-Meules (Québec) G4T 1R9 
Téléphone : 418 986-2121 

 
 
Hôpital de l’Archipel 
430, chemin Principal 
Cap-aux-Meules (Québec) G4T 1R9 
Téléphone : 418 986-2121 
Bureau des rendez-vous : 418 986-6225 
Secrétaire des médecins : 418 986-6611 
Secrétaire des spécialistes : 418 986-6110 
 
 
CHSLD Centre d’hébergement Eudore-LaBrie 
424, chemin Principal 
Cap-aux-Meules (Québec) G4T 1C9 
Téléphone : 418 986-2121 
 
CRDI-TSA 
2-695, chemin des Caps 
Fatima (Québec) G4T 2S9 
Téléphone : 418 986-3590 

 
CLSC de l’Est 
773 chemin Principal 
Grosse-Île (Québec) G4T 6B5 
Téléphone : 418 985-2572 
 
CLSC de l’Île d’Entrée 
Île d’Entrée (Québec) G4T 1Z2 
Téléphone : 418 986-4299 

 

 

CLSC de Cap-aux-Meules 
420, chemin Principal 
Cap-aux-Meules (Québec) G4T 1S1 
Téléphone : 418 986-2572 
 
 
CLSC de Bassin 
599, chemin du Bassin 
Bassin (Québec) G4T 0C8 
Téléphone : 418 937-2572 
 
 
CLSC de l’Est 
773, chemin Principal 
Grosse-Île (Québec) G4T 6B7 
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LISTE DES INSTALLATIONS 
CISSS de la Gaspésie 

 

RLS de la Baie-des-Chaleurs 
Hôpital de Maria 
419, boulevard Perron 
Maria (Québec) G0C 1Y0 
418 759-3443 
 

CLSC de St-Omer 
107, route 132 Ouest 
St-Omer (Québec) G0C 2Z0 
418 364-7064 
 

CLSC de Caplan 
96, boulevard Perron Ouest, C.P. 208 
Caplan (Québec) G0C 1H0 
418 388-2572 
 

CLSC Pointe-à-la Croix 
48, boulevard Interprovincial, C. P. 389 
Pointe-à-la-Croix (Québec) G0C 1L0 
418 788-5454 
 

Point de service réadaptation de la MRC Avignon (DI-
TSA-DP) 
48, boulevard Interprovincial, C. P. 389 
Pointe-à-la-Croix (Québec) G0C 1L0 
418-788-5454 
 

CLSC de Matapédia 
14, boulevard Perron Est, C.P. 190 
Matapédia (Québec) G0J 1V0 
418 865-2221 
 

Centre d'hébergement de Matapédia 
14, boulevard Perron Est, C.P. 190 
Matapédia (Québec) G0J 1V0 
418 865-2221 
 

Point de service de la MRC Avignon (Matapédia) 
14, boulevard Perron Est 
Matapédia (Québec) G0J 1V0 
418-865-2221 

 
Centre d’hébergement de New Carlisle 
108, boulevard Gérard-D-Lévesque, C.P. 577 
New Carlisle (Québec) G0C 1Z0 
418 752-3386 
 
Centre d'hébergement de Maria 
491, boulevard Perron, C.P. 10 
Maria (Québec) G0C 1Y0 
418 759-3443 
 
Point de service de la MRC Avignon (Maria) 
491-A, boulevard Perron, C.P. 1189 
Maria (Québec) G0C 1Y0 
418 759-3333 
 
GMF-U 
419, boulevard Perron 
Maria (Québec) G0C 1Y0 
418 759-1336 
 
Centre de réadaptation pour les jeunes en difficulté 
d'adaptation de Listuguj (Unité Gignu) 
4, Jes 
Listuguj (Québec) G0C 2R0 
418 788-5605 
 
Centre de réadaptation pour les jeunes en difficulté 
d'adaptation de Bonaventure (Unité La Balise) 
193, avenue de Port-Royal, C.P. 308 
Bonaventure (Québec) G0C 1E0 
418 534-3283 
 
Point de service de la MRC de Bonaventure 
(Bonaventure) DI-TSA-DP et Jeunesse 
238, avenue Port-Royal 
Bonaventure (Québec) G0C 1E0 
418 534-4243 

 

CLSC de Paspébiac 
273, boulevard Gérard-D-Lévesque, C.P. 7000 
Paspébiac (Québec) G0C 2K0 
418 752-2572 
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RLS de La Côte-de-Gaspé 
 
 
Centre de réadaptation en déficience physique des Îles-
de-la-Madeleine 
695, chemin des Caps, Fatima 
Îles-de-la-Madeleine (Québec) G4T 2S9 
418 986-4870 
 
Centre de protection et de réadaptation pour les jeunes 
en difficulté des Îles-de-la-Madeleine 
539-2, chemin Principal 
Îles-de-la-Madeleine (Québec) G4T 1E7 
418 986-2230 
 
Hôpital de Gaspé 
215, boulevard de York Ouest 
Gaspé (Québec) G4X 2W2 
418 368-3301  
 
Direction de la santé publique  
144, boulevard de Gaspé 
Gaspé (Québec) G4X 1A9 
418-368-2443 
 
Centre multiservices de santé et de services sociaux de 
Gaspé 
- GMF-U (UMF) 
205, boulevard de York Ouest 
Gaspé (Québec) G4X 2V7 
418 368-6663 
  
- CLSC de Gaspé (Pavillon Cantin) 
205, boulevard de York Ouest, 2e étage 
Gaspé (Québec) G0C 1L0 
418-368-2572 
  
- Programme Jeunesse (ancien Centre Jeunesse Gaspésie-
Îles incluant l'Unité La Rade et l'Unité Le Rivage) 
205, boulevard de York Ouest, suite 100 
Gaspé (Québec) G4X 2V7 
418 368-1803 
 
Point de service de la MRC Côte-de-Gaspé Comprend 
l'Unité de réadaptation fonctionnelle intensive (URFI) 
150, rue Monseigneur-Ross 
Gaspé (Québec) G4X 2S7 
418-368-2306 

Centre d'hébergement Mgr-Ross (Gaspé) 
150, rue Monseigneur-Ross 
Gaspé (Québec) G0J 1V0 
418 368-3301 
 
CLSC de Rivière-au-renard 
154, boulevard Renard Est 
Rivière-au-Renard (Québec) G4X 5R5 
418-269-2572 
 
CLSC de Barachois 
1070, route 132 Est 
Percé (Québec) G0C 1A0 
418 645-2572 
 
Point de service de la MRC Côte-de-Gaspé (Rivière-au-
Renard) 
154, boulevard Renard Est 
Rivière-au-Renard (Québec) G4X 5R6 
418-368-2306 
 

CLSC de Grande-Vallée 
71, rue Saint-François-Xavier Ouest, C.P. 190 
Grande-Vallée (Québec) G0E 1K0 
418-393-2001 
 

Point de service de la MRC Côte-de-Gaspé (Grande-
Vallée) 
71, rue Saint-François-Xavier Ouest, C.P. 190 
Grande-Vallée (Québec) G0E 1K0 
418-393-2001 
 

Point de service de la MRC Côte-de-Gaspé  
1384, route Haldimand 
Gaspé (Québec) G4X 2K1 
418 368-2306 
 

CLSC de Murdochville 
600, avenue William-May 
Murdochville (Québec) G0E 1W0 
418 784-2572 
 

Centre de réadaptation pour les jeunes en difficulté 
d'adaptation de Gaspé (vigie) 
418, montée de Wakeham 
Gaspé (Québec) G4X 2P4 
418-368-5344
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RLS du Rocher-Percé 
 
Hôpital de Chandler    
Centre hospitalier de soins généraux et spécialisés et 
CHSLD 
451, rue Monseigneur-Ross Est 
Chandler (Québec) G0C 1K0 
418 689-2261 
 
Centre d'hébergement du Rocher-Percé  
75, rue des Cèdres 
Chandler (Québec) G0C 1K0 
418 689-2261 
 
CLSC de Chandler 
633, avenue Daignault, C.P. 1090 
Chandler (Québec) G0C 1K0 
418 689-2572 
 
Centre de protection et de réadaptation pour les jeunes 
en difficulté d'adaptation du Rocher-Percé 
105, rue Commerciale Ouest 
Chandler (Québec) G0C 1K0 
418 689-2286 
 
Point de service de la MRC du Rocher-Percé (DI-TSA-DP) 
105 rue commercial Ouest 
Chandler (Québec) G0C 1K0  
418-689-4286 
 
CLSC Percé 
98, route 132 Ouest, C. P. 269 
Percé (Québec) G0C 2L0 
418 782-2572 
 
CLSC de Gascons 
63, route 132, C. P. 39 
Port-Daniel-Gascons (Québec) G0J 1V0 
418 396-2572 
 
SÉGA 
455, Mgr-Ross Est  
Chandler (Québec) G0C 1K0 
689-2261 p. 5001 
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ANNEXE 8 
Cartes géographiques illustrant l’emplacement des installations des 

établissements 
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Carte géographique illustrant l’emplacement des installations du CISSS des Îles  
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Carte géographique illustrant l’emplacement des installations du CISSS de la Gaspésie 
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ANNEXE 9 
Profils statistiques de la population d’expression anglaise en 

région 
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Profils statistiques de la population d’expression anglaise de la région  
 

 
Âge 

 

Population 
totale       

(PLOP F + 
PLOPA + 
autres) 

PLOP  Ang PLOP Fra PLOP Ang PLOP Fra 

No % No % 0-14 15-24 25-44 45- 64 
65 ans 
et plus 

0-14 15-24 25-44 45- 64 65 ans et plus 

Ensemble du Québec 8 164 360  609 030  7,5%  6 302 545   77,2% 108 070   85 585 152 405  159 135 103 835  1 026 565  705 740   1 508 240  1 844 810 1 217 185  

Territoire / Région du CISSS 
Gaspésie /CISSS Îles 

90 310   8 250   9,1% 80 475   89,1% 1 130   815   1 605   2 545   2 155   9 860   6 980   15 285   28 165   20 185   

Mandat 
régional 

Territoire local 
Avignon 

14 460   2 055   14,2% 11 710   81% 510 265 520 485 275 1 600 1 050 2 280 3 880 2 900 

Territoire local 
Bonaventure 

17 660   2 605   14,8% 14 820   83,9% 300 245 475 810 770 1 865 1 305 2 825 4 955 3 860 

Territoire local Le 
Rocher Percé 

17 285   1 250   7,2% 15 845   91,7% 115 100 180 430 435 1 720 1 365 2 845 5 650 4 260 

Territoire local la 
Côte-de-Gaspé 

17 115   1 640   9,6% 15 195   88,8% 155 135 290 565 500 2 025 1 385 3 070 5 405 3 315 

Territoire local la 
Haute-Gaspésie 

11 315   45   0,4% 11 160   98,6% 10 5 10 20 10 1 305 870 2 090 3 885 3 005 

Territoire local la 
Îles-de-la-
Madeleine 

12 475   640   5,1% 11 760   94,3% 
55 80 135 230 135 1 335 1 005 2 175 4 380 2 875 

Sources : Statistique Canada – Recensement 2016 
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ANNEXE 10 
Besoins de la communauté d’expression anglaise en matière 

d’accès aux services en langue anglaise  
(organismes impliqués dans l’élaboration du plan d’accès – 

Support au travail) 
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CISSS des Îles 

 

Nom  Claude Cyr Ann Martell Serge Gravel Johanne Cantin 

Titre  Directeur des services 
administratifs 

Directrice des ressources humaines, 
des communications et des affaires 
juridiques 

Directeur des services 
professionnels et hospitaliers 

Directrice des soins 
infirmiers et services 
multidisciplinaires 

Courriel  claude.cyr.cisssdesiles@ssss.
gouv.qc.ca 

ann.martell.cisssdesiles@ssss.gouv.q
c.ca 

serge.gravel.cisssdesiles@ssss.gouv.
qc.ca 

johanne.cantin.cisssdesiles@
ssss.gouv.qc.ca 

Téléphone  (418) 986-2121 poste 8313 (418) 986-2121 poste 3208 (418) 986-2121 poste 8325 418 986-2121 poste 8320 

     

Nom  Pierre Arsenault Caroline Mathieu   

Titre  Adjoint à la DSI –  Services 
multidisciplinaires   

Directrice des services à 
l’organisation clinique, cancérologie 
et suppléance rénale 

  

Courriel  pierre.arsenault.cisssdesiles
@ssss.gouv.qc.ca 

caroline.mathieu.cisssdesiles@ssss.g
ouv.qc.ca 

  

Téléphone  (418) 986-2121 poste 4214   (418) 986-2121 poste 8336   
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CISSS de la Gaspésie 

 

Nom  Yv Bonnier -Viger Vacant Nadine Francoeur Jean St-Pierre 

Titre  Directeur santé publique Directeur programme jeunesse Directrice programmes déficiences 
et réadaptation (DI TSA DP) 

Directeur soutien à 
l’autonomie des personnes 
âgées 

Courriel  yv.bonnier-
viger.cisssgaspesie@ssss.gouv
.qc.ca 

 nadine.francoeur.cisssgaspesie@ssss
.gouv.qc.ca 

jean.st-
pierre.cisssgaspesie@ssss.g
ouv.qc.ca 

Téléphone  418 368-2443  418 368 2306, poste 5015 418-689-2261, poste 2139 

     

 
 
 

Nom  Jean-Luc  Gendron Martin Brosseau Alain Vézina Gregory Leblanc 

Titre  Directeur qualité, évaluation 
performance étique 

Directeur ressources communications 
et affaires juridiques par intérim  

Directeur services techniques  Organisateur 
communautaire 

Courriel  jean-
luc.gendron.cisssgaspesie@sss
s.gouv.qc.ca 

martin.brosseau.cisssgaspesie@ssss.g
ouv.qc.ca 

alain.vezina.cisssgaspesie@ssss.gouv
.qc.ca 

gregory.leblanc.cisssgaspesi
e@ssss.gouv.qc.ca 

Téléphone 418 759-3443 poste 2339 418) 759-3443, poste 2194 418-763-2261, poste 2528 581-886-1384 

 

Nom  Sylvain Nadeau  Johanne Méthot Nathalie Guilbeault Marlène Parisé  

Titre  Directeur programme santé 
mentale, dépendance et 
services généraux  

Directrice générale adjointe 
programme santé physique et 
spécialisée et directrice des soins 
infirmiers  

Directrice des services 
professionnels 

Directrice services 
multidisciplinaires 

Courriel  sylvain.nadeau.cisssgaspesie@sss
s.gouv.qc.ca 

johanne.methot.cisssgaspesie@ssss.gouv.
qc.ca 

nathalie.guilbeault.med@ssss.gouv.
qc.ca 

marlene.parise.cisssgaspesi
e@ssss.gouv.qc.ca 

Téléphone 418-689-6696, poste 2511  418 689-2261, poste 2109 418 368-3301  418-689-2261, poste 2193 
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Partenaires – RSSS 
 

Établissement / 
Installation / 
Organisme 

CASA CAMI Family Ties Vision Gaspé Percé Now 

Nom  Kim Harrison Helena Burke Heather MacWhirter Jessica Synnott 

Titre  Directrice Directrice Directrice Directrice 

Courriel kim@casa-gaspe.com info@micami.ca familyties@globetrotter.net j.synnott@vgpn.ca 

Téléphone 418 752-0855 418 985-2116, poste 5 418 752-7265 418 368-3212 

     

Établissement / 
Installation / 
Organisme 

Communauté de Listuguj Communauté de Gesgapegiag Table régionale de concertation des 
aînés Gaspésie-Îles-de-la-Madeleine 

 

Nom : Rhéal Raymond Jon Smith Bruce Wafer  

Titre Représentant communauté 
de Listuguj 

Représentant communauté de 
Gesgapegiac 

Représentant des communautés 
anglophones et des Premières 
Nations 

 

Courriel  info@gesgapegiag.ca info@tabledesainesgim.org.  

Téléphone 418 788-2136 418 759-3441 418 361-2812  

 
 

mailto:j.synnott@vgpn.ca
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Représentants CEA (IRP, RCSSS) 
 

Établissement 
/ Installation / 
Organisme 

CASA CAMI Table régionale de concertation 
des aînés Gaspésie-Îles-de-la-
Madeleine 

Vision Gaspé Percé Now 

Nom : Kim Harrison Helena Burke Bruce Wafer Jessica Synnott 

Titre Directrice Directrice Représentant des communautés 
anglophones et des Premières 
Nations 

Directrice 

Courriel kim@casa-gaspe.com info@micami.ca info@tabledesainesgim.org. j.synnott@vgpn.ca 

Téléphone 418 752-0855 418 985-2116, poste 5 418 361-2812 418 368-3212 

     

Établissement 
/ Installation / 
Organisme 

Communauté de Listuguj Communauté de Gesgapegiag Family Ties Commission scolaire 
Eastern Shores (Gaspésie) 

Nom : Rhéal Raymond Jon Smith, Heather MacWhirter Sandy Astles  

Titre Représentant communauté de Listuguj Représentant communauté de 
Gesgapegiag 

Directrice Coordonnatrice des 
services auxiliaires 

Courriel  info@gesgapegiag.ca familyties@globetrotter.net sandy.astles@essb.qc.ca 

Téléphone (418) 788-2136 (418) 759-3441 418 752-7265 418 752-2247 ext.248 

     

Établissement 
/ Installation / 
Organisme 

CISSS des Îles Municipalité de Grosse-Île Commission scolaire Eastern 
Shores (Îles-de-la-Madeleine) 

 

Nom : Ann Martell Janice Turnbull Donna Anderson  

Titre Directrice des ressources humaines, 
communications et affaires juridiques 

Directrice générale  Directrice de l’école de Grosse-Île  

Courriel ann.martell.cisssdesiles@ssss.gouv.qc.ca jturnbull@mungi.ca donna.anderson@essb.qc.ca  

Téléphone  418-985-2510 418 985-2885, poste 2258  

mailto:j.synnott@vgpn.ca
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Organismes communautaires, commissions scolaires, églises, etc. 
 

Territoire 
local où 
l’organise 

Gaspésie  Iles-de-la-Madeleine 

Nom de 
l’organisme 

Commission scolaire Eastern 
Shores 

Commission scolaire Eastern Shores 
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ANNEXE 11 
Plan de travail 
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Mise à jour du Programme d’accès aux services de santé et aux services sociaux en 

langue anglaise– région 11 2020-2025 
Date 

Début des travaux visant la constitution du comité régional portant sur l’accessibilité aux 
services en langue anglaise du CISSS de la Gaspésie 

Mars 2019 

Dépôt au conseil d’administration du CISSS de la Gaspésie de la composition du comité 
régional sur l’accessibilité aux services en langue anglaise   

Avril 2019 

Adoption par le conseil d’administration de la composition du comité régional sur 
l’accessibilité aux services en langue anglaise 

Avril 2019 

Première rencontre du comité : Présentation des membres du comité et planification 
des travaux à venir 

20 juin 2019 

Rencontre et travaux du comité régional sur Règlement sur les règles de 
fonctionnement du Comité régional pour le Programme d’accès à des services de santé 
et des services sociaux en langue anglaise 

27 septembre 2019 

Rencontre du Comité régional : Nomination des officiers, retour et discussion des enjeux 
à partir du Programme d’accès 2011-2015 et la révision en 2016 

 

30 octobre  2019 

Dépôt et adoption par le conseil d’administration du CISSS de la Gaspésie du Règlement 
concernant les règles de fonctionnement du Comité régional portant sur l’accessibilité 
des services de santé et des services sociaux aux personnes d’expression anglaise de la 
région 11 (conformément à l’article 510 de la Loi sur les services de santé et les services 
sociaux) 

 

29 octobre  2019 

Présentation des démarches à entreprendre afin de dresser un portrait des ressources 
pouvant offrir un service en anglais aux directions des deux CISSS 

 

14 novembre  2019 

Préparation des questionnaires de recension des besoins connus de la clientèle 
anglophone, analyse des écarts et des offres de service des directions cliniques 

Novembre 2019 

Réception des portraits des directions, et ce, par service et par installation. Validation, 
en collaboration avec les DRHCAJ des deux établissements, des postes ayant une 
exigence en anglais dans l’affichage 

Novembre  2019 

Présentation de la structure et de l’offre de service des CISSS de la Gaspésie et du CISSS 
des  Iles de la Madeleine, et ce, aux membres du comité régional 

29 janvier  2020 

Rencontre du comité régional en lien avec les problématiques de main-d’œuvre. 
Préparation d’un document qui permettra d’établir les priorités en main-d’œuvre 
bilingue 

20 février 2020 

Rencontre en présence du Comite : Analyse par le Comité régionale des écarts en 
fonction des besoins de services en langue anglaise.  Le comité s’oriente sur le niveau 
des compétences linguistiques par programme/service et par installation et les écarts 

12 mars 2020 
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Mise à jour du Programme d’accès aux services de santé et aux services sociaux en 

langue anglaise– région 11 2020-2025 
Date 

Suspension des travaux en raison de la pandémie de la COVID-19 

 

Mars 2020 à 
septembre 2020 

Rencontre du comité régional (virtuel) : Actions à entreprendre afin d’améliorer les 
accès à des services bilingues. 

4 septembre 2020 

Rencontre du comité régional (virtuel) : Élaboration d’un plan d’action afin d’améliorer 
sur les écarts entre les besoins d’accès et les services offerts.  

1er octobre 2020 

Rencontre du comité régional (virtuel) : Elaboration d’un plan de communication   14 octobre 2020 

Rencontre du comité régional (virtuel) : Élaboration de l’avis du comité régional portant 
sur le Programme d’accès aux services de santé et aux services sociaux en langage 
anglaise 2020-2025 

  

18 novembre 2020 

Dépôt du programme d’accès et de l’avis du Comité régional aux conseils 
d’administration du CISSS de la Gaspésie et du CISSS des Iles 

3 décembre 2020 

Dépôt du programme d’accès au MSSS avec résolution des conseils d’administration des 
deux CISSS 

Décembre 2020 
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ANNEXE 12 
Ententes de service signées avec d’autres établissements / 

Corridors de services 
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CISSS DES ÎLES - CORRIDORS DE SERVICES EN MÉDECINE SPÉCIALISÉE - DÉCEMBRE 2020 

   

Spécialités et surspécialités  CISSS des Ïles Commentaires 

Cardiologie Hôpital de l'Archipel Référence en médecine interne au CISSS des Ïles 

Référence Québec IUCPQ 

Pose pacemaker Québec IUCPQ 

Suivi pacemaker  Québec IUCPQ (Premier RDV, ensuite suivi au CISSS des Ïles par cardiologue de Rimouski 

Chirurgie bariatrique Québec Hôpital Laval 

Chirurgie maxillo-faciale Québec Enfant-Jésus 

Chirurgie plastique Hôpital de l'Archipel Clinique externe par spécialiste visiteur de l'Enfant-Jésus 

Réduction mammaire   Chirurgie au CISSS des Ïles par spécialiste visiteur 

Décompression tunnel carpien   Chirurgie au CISSS des Ïles par spécialiste visiteur 

Référence Québec Enfant-Jésus 

Chirurgie vasculaire Québec Saint-François d'Assise 

Clinique du sein Québec Saint-Sacrement 

Dermatologie Hôpital de l'Archipel Clinique externe par spécialiste visiteur 

Endocrinologie Hôpital de l'Archipel Clinique externe par spécialiste visiteur du CHUL 

Référence Québec CHUL 

Gastroentérologie Hôpital de l'Archipel Clinique externe par spécialiste visiteur de l'Hôtel-Dieu de Lévis 

Référence Lévis   

Génétique Hôpital de l'Archipel Téléconsultation  

Hémato-oncologie Hôpital de l'Archipel Clinique externe par spécialiste visiteur de l'Hôtel-Dieu de Québec 

Référence Québec Hôtel-Dieu 

Immuno-allergie/allergologie Hôpital de l'Archipel Clinique externe par spécialiste visiteur  

Infectiologie-microbiologie Hôpital de l'Archipel Clinique externe par spécialiste visiteur  

Lipidologie Hôpital de l'Archipel Téléconsultation  
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Spécialités et surspécialités  CISSS des Ïles Commentaires 

Médecine interne Hôpital de l'Archipel   

Néphrologie Hôpital de l'Archipel Clinique externe par spécialiste visiteur de l'Hôtel-Dieu de Québec 

Référence Québec Hôtel-Dieu de Québec 

Neurochirurgie Québec Enfant-Jésus 

Neurologie Hôpital de l'Archipel Clinique externe par spécialiste visiteur  

Référence Québec Enfant-Jésus 

Obstétrique et gynécologie Hôpital de l'Archipel   

Grossesse à risque et accouchement prématuré Québec CHUL 

Écho cardiaque fœtal Québec CHUL 

Ophtalmologie Hôpital de l'Archipel Clinique externe par spécialiste visiteur 

Référence Québec Saint-Sacrement 

ORL Hôpital de l'Archipel Clinique externe par spécialiste visiteur 

Référence Québec Hötel-Dieu 

Orthopédie Hôpital de l'Archipel Clinique externe par spécialiste visiteur 

Référence 
  

Québec Enfant-Jésus 

Chandler Possibilité de remplacement genou et hanche 

Pédiatrie générale Hôpital de l'Archipel Clinique externe par spécialiste visiteur 

Référence Québec CHUL 

Pédopsychiatrie Hôpital de l'Archipel Clinique externe par spécialiste visiteur 

Pneumologie Hôpital de l'Archipel Clinique externe par spécialiste visiteur 

Référence Québec Hôpital Laval 

Radio-oncologie Québec Hôtel-Dieu 

Rhumatologie Hôpital de l'Archipel Clinique externe par spécialiste visiteur 

Référence Québec CHUL 

Urologie Hôpital de l'Archipel Clinique externe par spécialiste visiteur 

Référence Québec Hôtel-Dieu 
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