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Objectifs de la communication

� Examiner les enjeux de gouvernance 
dans un hôpital en offrant 
– une vue globale

– la perspective du chef de la direction 
financière

– la perspective du trésorier et membre du CA

sur le système de responsabilité et de 
reddition de comptes à l’égard de leur 
parties prenantes
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Trois perspectives

� Vue globale
Marc Pilon

� Perspective du chef de la 
direction financière

Mélanie Dubé

� Perspective du trésorier 
et membre du CA

François Brouard

Ontario
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Gouvernance dans le secteur de 
la santé - Gouvernance dans un 

hôpital: 3 perspectives

Partie A
Secteur de la santé

© 2019, Brouard, Dubé et Pilon

Environnement du système de 
responsabilisation

© 2019, Brouard, Dubé et Pilon

Environnement contextuel

� Légal, réglementaire et politique
� Situation démographique = demande 

croissante
� Économique : secteur représente 40 % 

du budget provincial
� Priorités à balancer : contrôle des coûts, 

efficience, équité, réactivité
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Parties prenantes en Ontario
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Partie B
Vue globale de la gouvernance

Gouvernance dans le secteur de 
la santé - Gouvernance dans un 

hôpital: 3 perspectives
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Contexte de gouvernance
– Pluralité d’organismes, avec priorités 

divergentes
• Parties prenantes (hôpital, fondation, RLISS, 

communautés)
• Besoin d’intégration en raison des 

interdépendances

– Réformes politiques en continu et 
incertitudes budgétaires = changements 
perpétuels et incertitudes pour planification
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Sommaire des théories et leur 
impact sur la responsabilisation

Caractéristiques Théorie

Agence Stewardship

Responsable à qui ? Ceux en pouvoir
(donateurs, bailleurs, 
régulateurs)

Acteurs en interne
(conseil, direction)

Responsable pour quoi ? Satisfaire les besoins des 
principaux

Agir dans l’intérêt de 
l’organisation pour protéger 
les actifs et améliorer la 
performance

Responsable comment ? Réduire l’asymétrie de 
l’information pour 
surveiller et contrôler

Informer des priorités 
stratégiques afin de 
renforcer la confiance et 
appuyer la direction
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Système de responsabilisation
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Partie C
Hôpital Montfort

Gouvernance dans le secteur de 
la santé - Gouvernance dans un 

hôpital: 3 perspectives
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Hôpital Montfort, c’est…
L'hôpital universitaire francophone de l'Ontario, offrant des soins 
exemplaires centrés sur la personne. 

Votre hôpital de référence pour des services exceptionnels, 
conçus avec vous et pour vous.

Compassion, de respect, d'entraide, d’excellence et de 
responsabilité.

Stratégie 2021 :
1. Rehausser, de manière ciblée, des services cliniques

2. Devenir un centre d’excellence clinique en multimorbidité
3. Réaliser les attributs d'un hôpital universitaire
4. Assumer notre mandat provincial d’hôpital universitaire
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Gouvernance à l’Hôpital Montfort

Sous-comités de la 
gouvernance

Gouvernance

(18 membres élus et 
d’office)

Association 

(100 membres)
Association

Conseil 
d’administration

Comité de 
gestion

Comité 
d’audit

Comité 
démarche 

qualité

Comité d’éthique clinique 
et organisationnelle

Comité 
des 

projets

Comité 
exécutif

Comité 
consultatif 
médical

Comité d’examen des 
titres

Comité de 
gouvernance

Comité d’éthique et 
de recherche
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La gouvernance doit s’assurer de 
la conformité à plusieurs niveaux

Plan d’amélioration de la qualité

Pratiques organisationnelles requises – Agrément Canada

Normes 
CSA

Loi sur les normes 
d’emploi et LSST

Normes comptables généralement 
reconnues (États financiers audités)

Loi de 2010 sur la 
responsabilisation du 
secteur parapublic

Loi sur la protection des 
renseignements personnels sur 
la santé

Loi sur l’excellence 
des soins pour tous

Loi sur 
l’énergie verte

Agrément des programmes de résidence –
Collège Royal des médecins
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Normes de gouvernance 
Agrément Canada

Extraits des normes de gouvernance d’Agrément Canad a 

Norme 8 - Le conseil d’administration supervise un processus pour l’octroi et le renouvellement 
des privilèges des prestataires des soins de santé. 
Responsable : Comité médical consultatif 

Norme 9 - Le conseil d'administration dispose d'un système efficace de planification et de 
contrôle des finances qui contribue à l'atteinte des buts et des objectifs stratégiques. 
Responsables : Comité de gestion, Comité des projets et Comité d’audit 

Norme 10 - Le conseil d'administration favorise et appuie une culture axée sur la sécurité des 
usagers dans l'ensemble de l'organisme. 
Responsable : Conseil de la démarche qualité

Norme 12 - En collaboration avec le DG, le conseil d’administration réduit les risques qui 
menacent l’organisme et encourage une amélioration continue de la qualité. 
Responsables : Conseil de la démarche qualité, Comité de gestion et Comité d’audit
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Partie D
Perspective du 

chef de la direction financière

Gouvernance dans le secteur de 
la santé - Gouvernance dans un 

hôpital: 3 perspectives
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Norme 9 –
Activités de planification

Plans approuvés par le CA

Présentation de planification de la responsabilisation hospitalière  – Obligation légale - Approbation du CA

Tous ces plans font l’objet d’approbation à un des comités de la gouvernance



4

© 2019, Brouard, Dubé et Pilon
19

Sept - Oct

Planification et 
consultations

Vague 1 – Services cliniques, 
Enseignement et Recherche

Vague 2 - Services corporatifs

Paramètres 
de 

planification

Les  paramètres 
suivants servent à 
guider la 
planification
• Redressements 

requis au niveau 
des programmes 
cliniques et des 
services corporatifs

• Améliorations 
prioritaires

• Projets de 
transformation 
prioritaires

Examen 
de mi-année

L’examen de mi-année 
fait le point sur les écarts 
suivants:
• Performance
• Budget
• Avancement des plans 

d’amélioration
• Avancement des projets 

d’envergure
• Actualisation des 

changements dans 
l’environnement

Nov - Déc

Budgets validés par
• Conseiller au Plan d’exploitation
• VP Finances

Contenu validé par

Janvier  - Février

Approbation
Validation et 
intégration

Plan 
intégré

• Résultats
• Activités et projets
• Ressources

– Main-d’œuvre
– Formation
– Communication
– Biens et services
– Systèmes d’information
– Équipements  

Opérations

Améliorations

Transformations

• Comité de direction
• Comité de gestion
• Conseil d’administration
• RLISS

Intégration faite 
par: 
• Planification et 

Finances

Révision par:
• Comité du plan 

d’exploitation

• Comité 
directeur des 
opérations

• Comités 
PAQ et 
accessibilité 

• Comité de 
coordination 

• Comité de 
direction 

Mars

Norme 9 –
Activités de planification
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c.Actifs
tangibles+intangibles

c.Fonds de 
roulement

c.Investissements

c.Cédule de dette

c.État des résultats

s.Actuels

s.Hypothèses + 
sommaire

c.État des flux de 
trésorerie

c.Bilan

Projections 
fonctionnelles

Norme 9 –
Activités de planification et contrôle
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Norme 9 –
Contrôle et reddition de compte

juin-18

VP Responsable

Indicateurs de rendement Dernier résultat 
connu

Résultat 
mensuel

2019/20
Cumulatif

2018/19
(cumulatif mars 

2019)

Rapport 
de suivi

Fiches Données

1
Durée du séjour à l’urgence des patients non admis atteints d’une affection grave (ÉTG I-III), au 
90e percentile

mai-18 8,5 8,7 8,0 B 8,5 DEF RDS F D Mélanie Dubé

2
Durée du séjour à l’urgence des patients non admis atteints d’une affection mineure (ÉTG IV-V), 
au 90e percentile

mai-18 4,3 4,4 4,0 B 4,6 DEF RDS F D Mélanie Dubé

3
Pourcentage de cas de priorité 2, 3 et 4 traités selon les cibles d’accès pour une arthroplastie de la 
hanche

mai-18 100 98 90 B 84 FAV D Mélanie Dubé

4
Pourcentage de cas de priorité 2, 3 et 4 traités selon les cibles d’accès pour une arthroplastie du 
genou

mai-18 100 97 90 B 81 FAV D
Mélanie Dubé

Tableau de bord - Performance du comité de gestion
2019-2020

INDICATEURS ERS-H

Résultats cumulatifs Liens hypertextesPartie I - Expérience du patient: Accès, soins efficaces, sécuritaires et centrés sur  la 
personne

Choisir mois de publication  :

Cible
2019/20

Tendance 
cumulatif mois actuel

p/r cumulatif AF 
précédente

DONNÉES FICITIVES
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Norme 9 –
Contrôle et reddition de compte
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Partie E
Perspective du 

trésorier et membre du CA

Gouvernance dans le secteur de 
la santé - Gouvernance dans un 

hôpital: 3 perspectives
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Distinction de rôles 
Direction vs Conseil d’administration

� Rôles de la direction 
Gérer et trouver les bons moyens et les bons 
canaux pour assurer que tout fonctionne bien et 
que le CA puissent remplir pleinement ses 
responsabilités envers les parties prenantes

� Rôles du conseil d’administration
Guider et avoir une assurance raisonnable que 
les mécanismes en place permettent à la 
direction de voir les défis et d’agir face à leurs 
responsabilités envers les parties prenantes



5

© 2019, Brouard, Dubé et Pilon

Pilotage

CA - Conseil
d’administration

Pilotage

C Exécutif

C Audit

C Gouvernance

C Démarche Qualité

C Gestion

C des Projets
Plans

Indicateurs

Ressources
financières

Recherche 
et formation

Opérations
de l’hôpital

Qualité et
Information

Ressources
humaines

Services 
aux patients

Direction
généraleComités

T

T

T

T

T Normes

T = trésorier

C Consultatif Médical

Lois

Agréments

Ententes

Systèmes
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Système de responsabilisation
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Sous-système des relations en 
matière de responsabilisation
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Relations de responsabilisation

� Stratégie, vision, mission
� Plans
� Ententes de responsabilisation 

– ERS-H (hospitaliers) + PPRH

– ERS-M (multi sectoriels) + PPRC

� Plan d’amélioration de la qualité (PAQ) 
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Sous-système de gouvernance en 
matière de responsabilisation 

© 2019, Brouard, Dubé et Pilon

Mécanismes de gouvernance

� Externe
– Lois, règlementation, directives, exigences

– Normes d’agrément et bonnes pratiques

� Interne
– Valeurs et culture de l’organisation

– Compétences (direction / personnel / bénévole) 

– Systèmes et outils de gestion

– Travaux des comités
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Sous-système d’information en 
matière de responsabilisation

© 2019, Brouard, Dubé et Pilon

Stratégies d’information

� Documentation 
– Note de breffage

– Procès-verbaux des réunions

� Rapports
– Plans, ententes 

– Statistiques, états financiers, divulgation

� Réunions publiques
� Bulletins pour la communauté (jm)
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Partie F
Conclusion

Gouvernance dans le secteur de 
la santé - Gouvernance dans un 

hôpital: 3 perspectives

© 2019, Brouard, Dubé et Pilon

Conclusion

� Secteur de la santé
– Changement perpétuel

– Haut niveau d’incertitudes

– Contexte dynamique et politique / budgétaire

� Recherches futures
– Nombreuses parties prenantes

– Changements récents en Ontario

– Différences provinciales
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