AIDE-MEMOIRE SUR L'APPLICATION DES DIRECTIVES LORS DE LA GARDE EN ETABLISSEMENT

Garde préventive (72 H.)

MISE SOUS GARDE PREVENTIVE (Max. 72H)

* MD : Form. Urgence psychiatrigue
évaluation [consultation) pour ILSM

ou Consultation externe urgence pour HMRS
H3CO [Annexe F - LHLODS56 pour 1USM)]

* MD : 5i restrictions des communications,
remplir form. |nterdictions ou restrictions
des communications [Annexe L - LHL40284]
* MD ou IPS : Form. BEapport d'admission

garde préventive [Annexe C - EST20042]
remplir page 1

* INF., PROF. : Form. Transmission des
informations en contexte de garde [Annexe E

- LHL40285] : remplir section Garde
préventive et garder au dossier,

* INF., PROF. : Remise de la Trousse
explicative au patient ou a son
proche [Annexe|]

*IMNF : |2 cas &chéant, remetire a I'usager une

copie du form. Interdictions gy restrictions.

des communications

*AA: Surle le Baprort d'sdmission garde.
préventive [Annexe C - EST20042], dater

I"Awis au DSP (bas de page), et faxer au SAJ

l ¥

Patient consent & aus E,
I'évaluation de consentement a
histrigue I'évaluation
ey q psychiatrigue

3

* MD : Une note attestant 'obtention du
consentement de I'usager pour chague
examen doit Etre versée au dossier

* 2 examens par 2 psychiatres différents 3
I'intérieur d'un délai de 24h

* MD : Form, Bapportd'examen
psychiatrique pour garde en Etablissement
[Annexe D - AH-108]

* Si usager refuse
hospitalisaticn suite
aux 2 examens, envoie
Rapport d'admission

* en tout temps, si
usager refuse

&valuation ou n'est
plus apte => passer

en garde préventive et | a la garde
copie des deux provisoire
examens

psychiatrigue (AH-

108) au SAJ

Levée de garde préventive ;

* Si usager consent 3 hospitalisation, ou
danger n'est plus présent

* MD, IPS : Form. Rapport d'examen
psychiatrique pour garde en

etablissement section Recommandation
[Annexe D - AH-108] et aviser l'usager

- fquipe : Aviser verbalement I'usager de la
levée de garde 2t remettre, & la demande de
I'usager, copie du rapport du médedin.

Fax : 514-251-2964

Service des affaires juridiques (SAJ)

Garde provisoire

DEMANDE DE GARDE PROVISOIRE
* MD : Remplir page 2 du

formulaire Bapport d'admission en garde
., (¥ 4] B

préventive [Annexe C - EST20042]

v

* AA: Dater I'avis au DSP (bas de page) et
faxer ensemble du formulaire Rapport

d'sdmission en sarde préventve au 54
h 4

* Huissier : Signifie la procédure de garde
provisoire a ['usager et remet Avis
2ccompagnant une demands [Annexe ]
I'usager et copie de la demande de garde
provisoire

* INF : copie de la Demande de garde
provisoire et evaluation psychiatrique mise
au daossier

* INF : compl&ter avec I'usager Avis de
remise contestation [Annexe K]

* AA : Faxer au 5A) sans délai Avis de remise

contestation [Annexe K] complété

OBTENTION GARDE PROVISOIRE

v

* Cour du Québec - Audience et #mission de
I'ordonnance par le tribunal

¥

* SAJ : Envoie deux copies de |'ordonnance
(1 pour dossier, 1 pour usager)

¥

* IMF : remet 1 copie de I'crdonnance de
garde provisoire a l'usager et met 1 copie de
I'ordonnance au dossier

51 ARRIVEE EXTERNE AVEC ORDONMNAMNCE :
*AA : faxer ordonnance au SAJ

* INF., PROF.: Form. Jransmission des
informations en contexte de garde [Annexe E
- LHL40285] : remplir section Garde
provisoire et garder au dossier.

Al besoin, remise de la trousse
explicative au patient ou & son proche
[Annexe 1]

* MD : 2 examens par 2 psychiatres
différents, avec Form. Rapport d'examen
peychiatrigue pour garde en établissement
[Annexe D - AH-108]

ATTENTION DELAIS :

* 5i pt d€j& pris en charge, délais examens -
24h et 48h.

* 5i pt arrivé avec ordonnance du tribunal,
délaiz examens : 24h et max 96h.

Se référer 3 '"Annexs N pour les délais.

v

* AA : Faxer les 2 rapports d'examen
psychiatrigue au SAJ

Lewée de garde provisoire :
* Si usager consent a hospitalisation, ou
danger n'est plus présent

mgim:ﬂ.ﬂmb.us&:m:m section

Recommandation [Annexe D - AH-108] +
Ayiser immédiatement I'usager de la levée de
garde

* INF., PROF. : Remplir, signer et

remettre Avis de levée de garde [Annexe H] &
l'usager.

*AR8 : faxer au SAJ Avis de levée de

garde [Annexe H]

DEMANDE DE GARDE AUTORISEE

* Huissier : Signifie la demande de garde

autorisée 3 l'usager, remet Avis

accompagnant une demande.. [Annexe J] &

I'usager et copie de la demande de garde.
* INF : compl&ter avec I'usager Avis de

remise contestation [Annexe K]

* AA: faxer sans délai Avis de remisze

coptestation [Annexe K] complété au SAJ

| OBTENTION GARDE AUTORISEE |
¥

* Cour du Québec : Audience et émission de
I'ordonnance par le tribunal

Y

* SAJ : Envoie deux copies de I'ordonnance
{1 pour dossier, 1 pour usager) et document
- . .

[Annexes O] a remettre 3 I'usager, de méme
que Avis du 212 jour =t dates
rencuvellernent.

Y

* INF : Remet copie de 'ordonnance &

I'usager avec document [nformation sur les
droits et recours [Annexe O]. Mettre copie
de I'ordonnance au dossier de I'usager avec
Byis du 212 jour et dates renouvellement.
* INF., PROF.: Form. Iransmission des
informatigns en contexte de garde [Annexe
E - LHL40224] : Remplir section Garde
autorisee.
Au besoin, remise de la trousse
explicative au patient ou @ son proche
[Annexe ]

v

* MD : Procgder aux Svaluations requises
au 21& jour et gux dates de renouvellement
transmises par le SAJ.

S| RENOUVELLEMENT GARDE :
* AA G Faxer évaluadons psychiatriques
pour rencuvellement au SAJ

Y

Levée de garde autorisée :

* Si usager consent a hospitalisation, ou
danger n'est plus présent

* MD, IP5 : Form. Rapport d'examen
psychiatrique pour garde en

£tablizsement section Recommandation
[Annexe O - AH-108] + Aviser
imméadiatement ['usager de |z levée de garde
* IMF., PROF. : Remplir, signer et

remettre Avis de levee de garde [Annexe H] &
l'usager.

*AA : faxer au SA) Avis de levée de garde
[Annexe H]
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AIDE-MEMOIRE SUR L'APPLICATION DES DIRECTIVES LORS DE LA GARDE EN ETABLISSEMENT (SUITE)

*Consentement :

La garde en établissement ne constitue pas une autorisation de traitement sans le consentement de ['usager. 50N ConsenteEMENt est requis pour 125 soins,
=auf pour les soins d'urgence ou d'hygiéne.

Dé&s que la personne consent 3 rester 3 I'établissement pour y étre évaluée ou y recevoir des soins et services auxguels elle a consenti ou dés qu'un
médecin ou IP5 atteste que |3 garde n'est plus nécessaire, le processus |égal de garde prend fin.

*Délais de garde et d'examens ;

Les dates de début et fin de garde et dates d'examens doivent &tre inscrits sur le rapport d'admission en garde préventive, le rapport d'examen
psychiatrique pour ordonnance de garde et le formulaire de suivi de la transmission des informations en contexte de garde, aux endroits indiqués sur ces
fermulaires.

La garde préventive devient effective dés qu'un médecin ou IP5 juge que la garde =5t requise. En cas d'arrivée de I'externe avec ordonnance de garde
provizoire, la garde devient effective dés que I'ensemble des informations pertinentes pour procéder a I'évaluation psychiatrique, notamment une copie de
I'erdonannce, est remise au personnel du CIUSSS-EMTL.

En cas de transfert inter-2tablissement, la garde se poursuit sans interruption ou remise a zéro du délai.

*Avis au représentant légal du mineur ou majeur inapte :

Pour la garde préventive (mise sous garde et levée de garde), I'équipe de =oins et services est responsable d'aviser le représentant légal et de consigner une
note au dossier.

Les Service des affaires juridiques s'occupe de transmettre des avis &crits au représentant l&gal pour les autres étapes du processus. L'aviz de leveée de garde
{pour |3 garde provisoire et autarisée) doit &tre envoyé & cet effet au service des affaires juridiques (S5AJ).

*Formulaire de suivi de la transmisison des informations en contexte de garde :

Les informations doivent &tre transmises 3 |a personne sans délai, dés la confirmation de |a garde ou la prise en charge effective d'une garde provisoire
[arrivée externe], ou la réception de l'ordonnance de garde, ou dés que la personne semble en mesure de comprendre. Les informations sont a transmetire
=ans délai par une infirmiére, ou un professionnel ou intervenant désigné (T5, TT5, educateur), déja impliqué au dossier de I'usager.

*Remise de la trousse d'information :

Pour |2 mineur et majeur inapte, lorsgue |a personne n'est pas en mesurs de comprendre les informations transmises, les transmettre au représentant légal
ou 2 defaut @ un tiers interessé.

Lors de la remise de Ia trousse, mettre de I'avant la possibilité d'&tre soutenu et accompagnée dans I"'exercice de ses droits et recours [avocats, organisme de
défense des droits, comité des usagers, proche). 5i la personne souhaite se prévaloir de cette aide, lui fournir le soutien, I'assistance et le matériel
nécessaire (explications, téléphane, papier et enveloppe, ).

*Droit au transfert d'établissement :

Si l'usager demande un transfert vers un autre &tablissement, aviser le meédecin et documenter au dossier.

5i le médecin demande |2 transfert vers un autre £tablissement, rachercher le consentement de 'usager 2t documenter |2 résultat au dossier. Le médeacin
devra compléter le formulaire de transfert sécuritaire pour tout transfert et egalement indiguer 'obtention ou non de I'usager sur le formulaire. En cas de
transfert s'assurer de faire suivre une copie de son dossier relatif 3 la garde 3 I'établissement destinataire. U'équipe de soins et services est responsable de 13
copie et transfert du dossier.

*Levée de garde :

Avant gue la personne sous garde ne soit libérée, le personnel infirmier vérifie si elle doit &tre détenue ou hébergée autrement gu'en vertu du régime de
garde au CIUSS5-EMTL 2t doit prendre l2s moyens requis pour |2 confier 3 une personne responsable du lisu d2 détention ou d’hébergement.

Avant gue la personne libérée ne quitte le CIUSSS-EMTL, pourvu que celle-ci y consente, I"équipe de soins et services lui offrent de Morienter vers un service
approprié a sa situation et susceptible de prévenir la récurrence de toute nouvelle nécessitd de garde en raison d'un danger associé @ son &tat mental. Il
<'agit alors de lui assurer un « filet de sécurité ».

Informer puis diriger au besoin les membres de 'entourage d'une personne libérée d'une mise sous garde en ES5S vers les services aptes a leur fournir du
soutien.

Légende :

WD : médecin

IPS : infirmigrz praticiznne spécialisée

INF : infirmiére

INF, PROF : groupe qui inclue les infirmigres, les professionnels et certains intervenants désignés (TTS, 2ducateurs) impliqués au dossier.
Ak - agente administrative
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