
Résidence Angelica 
Innovation pour faciliter le passage des chariots

Le passage d’un chariot par la porte sécurisée d’une unité 
prothétique constitue souvent une prouesse digne d’un 
contorsionniste de cirque. Après avoir entré le code et ou­
vert la porte, il faut la maintenir d’une main tout en diri­

geant le chariot de l’autre sans le faire rouler sur ses pieds... Bien en­
tendu, si les roulettes ont le malheur d’être mal alignées, le chariot ne 
se dirige pas nécessairement dans la direction souhaitée. Résultat : des 
doigts coincés entre le chariot et la porte et, surtout, des efforts pour le 
dos et les épaules. 

Des travailleurs de la Résidence Angelica, un CHSLD de 500 em­
ployés, ont longuement réfléchi à ce problème. Ils ont mis au point un 
mécanisme efficace pour maintenir la 
porte ouverte, le temps de laisser pas­
ser le chariot. La porte se referme au­
tomatiquement en quelques secondes 
afin de préserver la sécurité des rési­
dents. Une belle innovation et, sur­
tout, un travail de collaboration entre 
tous les employés qui manipulent des 
chariots !

Pour information :
Christine Lasalle (514 324-6110)

Voici les quatre initiatives en SST qui remportent un Prix 

du jury pour l’édition 2012 du concours1. En mai dernier, 

elles ont été présentées au colloque de l’ASSTSAS où les 

participants ont voté pour le Prix du public.
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CSSS de la Haute-Yamaska, Centre hospitalier de Granby 
Poste infirmier en oncologie

Lors d’une réunion d’équipe, des infirmières du dé­
partement d’oncologie du CSSS de la Haute-Yamaska 
réalisent que plusieurs d’entre elles éprouvent des dou­
leurs au dos. Rapidement, l’aménagement du départe­

ment est identifié comme principal responsable, notamment les 
stations pour les traitements de chimiothérapie. 

Après avoir soumis un projet de réaménagement au concours 
Reconnaissance Innovation du CSSS, l’équipe a obtenu un budget 
permettant d’entreprendre les travaux. On ne s’est pas contenté de 
réaménager les espaces de travail. Tout le département a été passé 
au peigne fin. Les rénovations ont permis de réduire non seulement 
les maux de dos, mais aussi les risques d’infection, de piqûres d’ai­
guille, d’erreurs, etc. La preuve que la mobilisation d’une équipe 
peut mener loin !

Pour information : Annie Boulianne (450 375-8000, poste 2186)

CSSS de l’Énergie, Hôpital du Centre-de-la-Mauricie 
Cubicule d’ensachage

En mai 2008, la buanderie du CSSS de l’Énergie a pris un important virage 
visant à réduire la manipulation de la lingerie/literie. En effet, pourquoi plier et 
empiler des draps qui seront ensuite transférés sur des chariots avant d’être dé­
pliés pour être mis sur les lits ? L’ère de l’ensachage était bel et bien arrivée ! 

Les employés de la buanderie ont toutefois constaté rapidement que l’ensachage de la lite­
rie comportait plusieurs difficultés qui leur causaient divers malaises musculosquelettiques. 
Une équipe de travail s’est donc penchée sur le problème et a mis au point un cubicule qui 
maintient les sacs en place pendant le remplissage et facilite la manipulation des sacs pleins. 
Une belle réussite d’équipe qui a des répercussions jusque sur les unités de soins et de traite­
ment puisque les cubicules y ont aussi trouvé leur place.

Pour information : Yves Desaulniers (819 536-7575)

CSSS du Cœur-de-l’Île, CLSC de Villeray et CLSC de la Petite-Patrie 
Implantation des « coachs » PDSB auprès des intervenants du SAD

Appliquer les PDSB quand on travaille au soutien à domicile (SAD) constitue 
parfois un défi. Chambres encombrées, toilettes minuscules, mobilier mal adapté 
font régulièrement partie de la réalité des auxiliaires en santé et services sociaux 
(ASSS) qui œuvrent en solo auprès d’une clientèle souvent très lourde. Il leur est 

difficile de recourir à une collègue pour aider à déplacer un patient ou, même, pour identifier 
une manœuvre sécuritaire. 

Conscients de cette réalité, les membres du comité PDSB du CSSS du Cœur-de-l’Île ont 
élaboré une stratégie efficace pour outiller les ASSS aux prises avec des situations difficiles de 
déplacement. Coaching par des formateurs PDSB, ateliers mensuels sur les processus de réso­
lution de problèmes, grilles d’évaluation, recours à l’ergothérapeute, etc. font partie des solu­
tions mises en place pour assurer la sécurité du personnel et des clients. Cette belle collabo­
ration entre toutes les personnes impliquées s’est avérée un grand succès !

Pour information : Esther Roy (514 376-4141, poste 3535)  

1 Pour découvrir tous les projets soumis au jury, visitez notre site Internet www.asstsas.qc.ca/projets-2012.html
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