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RESUME D'INSPECTION MODIFIE

Ce rapport d'inspection a éeté modifie pour :

L'ordre de conformité (OC) n° 003 a eté modifie pour corriger la legislation
mentionnee aux motifs du paragraphe 260 (1) du Regl de 'Ont. 178/24 pour le
Regl. de 'Ont. 246/22. L'OC n° 004 a étée modifié pour corriger la législation
mentionneée aux motifs du paragraphe 261 (1) du Regl. de 'Ont. 178/24 pour le
Regl. de l'Ont. 246/22 et du paragraphe 260 (1) du Regl. de ['Ont. 178/24 pour le
Regl. de 'Ont. 246/22.
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Date d'émission du rapport initial : 2 juin 2025
Numeéro d'inspection : 2025-1623-0003 (Al)
Type d'inspection :

Plainte

Titulaire de permis : The Corporation of the City of St. Thomas
Foyer de soins de longue durée et ville : Valleyview Home, St Thomas

RESUME D'INSPECTION MODIFIE

Ce rapport d'inspection a été modifié pour :

L'ordre de conformité (OC) n° 003 a eté modifie pour corriger la legislation
mentionnee aux motifs du paragraphe 260 (1) du Regl de 'Ont. 178/24 pour le
Regl. de 'Ont. 246/22. L'OC n° 004 a étée modifié pour corriger la législation
mentionnée aux motifs du paragraphe 261 (1) du Regl. de 'Ont. 178/24 pour le
Regl. de l'Ont. 246/22 et du paragraphe 260 (1) du Regl. de ['Ont. 178/24 pour le
Regl. de 'Ont. 246/22.

RESUME D'INSPECTION

L'inspection a eu lieu sur place aux dates suivantes : les 15, 16, 20, 22 et 23, et du
26 au 29 mai 2025 ainsi que le 2 juin 2025.

L'inspection concernait :
e« Demande n° 00144677 - plainte portant sur l'aide a l'alimentation

N
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Les protocoles d’inspection suivants ont été utilisés pendant cette inspection :

Alimentation, nutrition et hydratation
Normes de dotation, de formation et de soins
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RESULTATS DE L'INSPECTION MODIFIES

Non-respect rectifié

Un probléme de conformité a éteé constaté lors de cette inspection et a été corrigé
par le titulaire de permis avant la fin de l'inspection. L'inspectrice ou l'inspecteur a
estime que le probléme de conformité répondait a l'intention du paragraphe 154 (2)
et ne nécessitait pas la prise de mesures supplémentaires.

Probléme de conformité n° 001 corrige en vertu du paragraphe 154 (2) de la LRSLD
(202D).

Non-respect : du paragraphe 6 (7) de la LRSLD (2021)

Programme de soins

Paragraphe 6 (7) Le titulaire de permis veille a ce que les soins prevus dans le
programme de soins soient fournis au resident, tel que le précise le programme.

Le titulaire de permis n'a pas veillé a ce que le programme de soins d'une personne
résidente soit suivi comme précise.

Le programme de soins d'une personne résidente precisait qu'une procedure devait
étre effectuée par le personnel deux fois par jour a une heure précise. En mai 2025,
il a été constateé que la procédure n'avait pas éte effectuée pour la personne
résidente, ce qui a éte confirme lors d'un entretien avec cette derniere et le
personnel. Le personnel a indiqué a l'inspectrice ou a linspecteur qu'il ne savait pas
exactement a quel moment la procédure devait étre effectuée. Le personnel
autorisé a confirmeé que le programme de soins précisait le moment ou la procédure
devait avoir lieu et que ce programme n'avait donc pas été suivi. A la suite de cette
conversation, des modifications ont été apportées au calendrier du programme de
soins et la procédure a été effectuee conformément a ce changement.
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Sources : Examen du programme de soins, observation, entretiens avec la personne
résidente, le personnel et le personnel autorise.

Date de mise en oceuvre de la mesure corrective : mai 2025.

ORDRE DE CONFORMITE (OC) N° 001 Programmes de soins
alimentaires et d’hydratation

Probléme de conformité n° 002 Ordre de conformité en vertu de la disposition 2 du
paragraphe 154 (1) de la LRSLD (2021).

Non-respect : de l'alinéa 74 (2) a) du Regl. de I'Ont. 246

Programmes de soins alimentaires et d'hydratation

Paragraphe 74 (2) Le titulaire de permis d'un foyer de soins de longue duréee veille a
ce que les programmes comprennent ce qui sulit :

a) l'élaboration et la mise en ceuvre, en consultation avec un diététiste agrée faisant
partie du personnel du foyer, de politiques et de marches a suivre ayant trait aux
soins alimentaires, aux services de dietetique et a l'hydratation;

L'inspectrice ou l'inspecteur ordonne au titulaire de permis de se conformer a un
ordre de conformité [LRSLD (2021), alinéa 155 (1) a)l :
Le titulaire de permis doit :

1. Veiller a ce que le processus d'aiguillage vers un diététiste professionnel soit
mis en ceuvre lorsque la texture des aliments d'une personne résidente a ete
modifiée (c'est-a-dire que les aliments sont passés d'une consistance
normale a une texture hachée ou d'une texture hachée a une texture en
purée) par le personnel autorise.
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2. Tenir un registre des suivis effectués par le diététiste professionnel a la suite
des aiguillages exiges en vertu de la premiere condition, comprenant le nom
de la personne résidente, la date a laquelle la texture des aliments a été
modifiee par le personnel autorisé, la date a laquelle le dietétiste
professionnel a effectué le suivi, le résultat de celui-ci et la signature du
diététiste professionnel.

3. Examiner le cycle des menus du foyer pour s'assurer que tous les aliments
hachés qui y figurent respectent les exigences relatives a la taille des
particules alimentaires énoncée dans la politique du foyer sur la texture des
aliments. Tenir un registre de tous les aliments hachés non conformes aux
exigences concernant la taille des particules alimentaires énoncée dans la
politique du foyer sur la texture des aliments. Indiquer le nom de l'aliment ou
de larticle figurant sur le menu, le repas au cours duquel l'aliment devait étre
servi (par exemple, premiére semaine, mercredi, déjeuner), la date a laquelle
le probléme a ete signale, le nom de la personne qui l'a souleve et toutes les
mesures correctives prises pour le résoudre.

4. Elaborer une procédure écrite pour s'assurer que le personnel du foyer vérifie
la taille des particules d'aliments hachés actuels et futurs afin de s'assurer
qu'ils repondent aux exigences de la politique du foyer sur la texture des
aliments.

5. Fournir une formation sur le processus visé a la quatrieme condition a toute
personne susceptible d'étre responsable de la mise en ceuvre du processus.
Tenir un registre de cette formation comprenant le nom de la personne qui l'a
suivie, la date de sa tenue et la signature du membre du personnel indiquant
qu'il a compris le processus.
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Motifs

A) Le titulaire de permis n'a pas veillé a ce que le programme de soins alimentaires
et d'hydratation comprenne la mise en ceuvre de politiques et de marches a suivre
relatives aux soins alimentaires et aux services de diététique, une personne
résidente n'ayant pas fait l'objet d'une évaluation par un diététiste professionnel
apres que la texture de son régime alimentaire ait été modifiée par le personnel
autorise.

Justification et résumeé

En mai 2025, on a sighale qu'une personne residente avait eu un épisode
d'étouffement nécessitant l'intervention du personnel. Une infirmiére autorisée a
indiquée qu'elle avait modifié la texture des aliments de la personne résidente et en
avait informeé le personnel de cuisine le jour méme. Conformément a la politique du
foyer, les modifications a la texture des aliments pouvaient étre effectuées par le
personnel autorise et suivies d'une évaluation de la situation par le dietétiste
professionnel lors d'une visite ultérieure. Le diététiste professionnel a visité le foyer
a plusieurs reprises en mai, avant de procéder a l'évaluation de la personne
résidente.

Sources : Notes d'évolution, politique sur les soins alimentaires du foyer (Dietary -
Nutritional Care Policy), prescriptions alimentaires, eévaluations et entretiens avec le
dietétiste professionnel et le planificateur.

B) Le titulaire de permis n'a pas veillé a ce que les politiques et les marches a suivre
relatives aux services de diététique soient mises en ceuvre en consultation avec un
diététiste professionnel faisant partie du personnel du foyer, un dessert ne
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répondant pas aux exigences d'un réegime a texture hachée ayant été servi aux
personnes résidentes.

Justification et résumeé

Lors d'une observation en salle a manger par une inspectrice ou un inspecteur en
mai 2025, une personne residente a éte victime d'un grave incident d'étouffement.

Conformément a la politique sur les services de gestion nutritionnelle, intitulee

« Diet Types and Textures RD Review » (Types de regimes alimentaires et textures -
Examen par un diététiste professionnel), le regime a texture hachée signifie que
toutes les particules doivent avoir une taille inférieure a 6 millimetres (mm) et étre
servies sous une forme homogene. Les aliments qui ne peuvent étre suffisamment
hachés sont servis en puree. La fiche de production du dessert propose lors du
repas indiquait que le produit convenait aux regimes a texture hachee.

Au cours de l'inspection, un échantillon d'un dessert identique a celui qui avait éte
servi a la personne résidente a été obtenu aupres du superviseur intérimaire des
services de diététique. Les inspectrices ou inspecteurs ont mesure la taille de
plusieurs raisins secs, qui variait entre 10 et 25 mm de longueur. Ces résultats ont
ete presentés au diététiste professionnel, au superviseur intérimaire des services de
dietetique et au responsable regional des services de gestion nutritionnelle, qui ont
tous confirmeé que cet aliment ne répondait pas aux critéres en matiere de texture
hachée déefinis dans leur politique et qu'il présentait un risque pour la securité des
personnes résidentes soumises a ce régime alimentaire. Le foyer n'avait pas mis en
ceuvre de marche a suivre pour s'assurer que les aliments proposés dans le menu
pour les regimes a texture hachée respectaient les prescriptions alimentaires.
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Sources : Notes d'évolution, fiche de production du gateau aux carottes, politique
du foyer intitulée « Diet Types and Textures RD Review » (Types de régimes
alimentaires et textures - Examen par un diététiste professionnel) (datée du

14 janvier 2025), observations, et entretiens avec le diététiste professionnel, une
infirmiére autorisée, une infirmiére auxiliaire autorisée, le superviseur intérimaire des
services de dietetique et le responsable regional des services de gestion
nutritionnelle.

Le titulaire de permis doit se conformer a cet ordre au plus tard le 30 juin 2025

ORDRE DE CONFORMITE (OC) N° 002 Formation

Probléme de conformité n° 003 Ordre de conformité en vertu de la disposition 2 du
paragraphe 154 (1) de la LRSLD (2021).

Non-respect : du paragraphe 82 (2) de la LRSLD (2021)

Format

Paragraphe 82 (2) Le titulaire de permis veille a ce qu'aucune personne visée au
paragraphe (1) n'assume ses responsabilités avant d'avoir recu une formation dans
les domaines mentionnés ci-dessous :

1. La déclaration des droits des residents.

2. L'énoncé de mission du foyer de soins de longue durée.

3. La politique du foyer de soins de longue durée visant a promouvoir la tolérance
zéro en matiere de mauvais traitements et de negligence envers les résidents.

4. 'obligation de faire rapport prévue a l'article 28.

5. Les protections qu'offre l'article 30.

6. La politique du foyer de soins de longue durée visant a réduire au minimum
l'utilisation de la contention sur les résidents.

7. La prévention des incendies et la sécurite.

8. Les mesures d'urgence et le plan d'évacuation.
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9. La prévention et le contréle des infections.

10. L'ensemble des lois, des reglements, des politiques du ministere et des
documents semblables, y compris les politiques du titulaire de permis, qui se
rapportent aux responsabilités de la personne.

11. Les autres domaines que prevoient les reglements.

L'inspectrice ou l'inspecteur ordonne au titulaire de permis de se conformer a un
ordre de conformité [LRSLD (2021), alinéa 155 (1) a)] :
Le titulaire de permis doit :

1. Veiller a ce que les 21 membres du personnel désignes recoivent la formation
d'orientation, conformément au paragraphe 82 (2) de la LRSLD (2021).

2. Conserver un registre de la formation comprenant le nom des membres du
personnel qui l'ont suivie et la ou les dates auxquelles elle a eu lieu.

3. Elaborer et mettre en ceuvre un processus visant a garantir que tout membre
du personnel embauché conformément a un contrat aprés la signification du
présent rapport remis au titulaire de permis suive la formation d'orientation
requise, conformément au paragraphe 82 (2) de la LRSLD (2021).

Motifs

Le titulaire de permis n'a pas veillé a ce que l'ensemble du personnel embauche
conformément a un contrat recoive la formation d'orientation avant d'assumer ses
responsabilites dans le foyer.

« personnel » Relativement a un foyer de soins de longue durée, s'entend des
personnes qui travaillent au foyer :

a) a titre d'employes du titulaire de permis;

10
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b) conformément a un contrat ou a une entente gu'elles concluent avec le titulaire
de permis;

c) conformément a un contrat ou a une entente que concluent le titulaire de permis
et une agence de placement ou un autre tiers. (« staff »).

Justification et résumeé

Lors d'un entretien avec un membre du personnel, celui-ci a déclaré gu'il n‘avait pas
recu la formation d'orientation du foyer Valleyview Home. La personne responsable
de la formation et de l'orientation du foyer a déclareé que la formation d'orientation
etait donnée par la plateforme Surge Learning et que celle-ci était destinée au
personnel embauché directement par le foyer. Le directeur adjoint des soins a
déclare gue le personnel embauche conformément a des contrats conclus avec
deux entreprises différentes n'avait pas accés a la plateforme Surge Learning et
qu'il ne savait pas si ce personnel avait recu la formation d'orientation. Le directeur
adjoint des soins a egalement déclare qu'un autre membre du personnel n'avait pas
recu la formation d'orientation.

Au cours d'un entretien, l'administrateur a déclaré qu'il croyait que les entreprises
sous contrat avaient donne la formation d'orientation requise a leur personnel. La
directrice des soins a également confirmé que le personnel embauché
conformément a un contrat n'avait pas obtenu d'accés a la plateforme Surge
Learning pour pouvoir suivre la formation d'orientation. L'examen des listes du
personnel a revele que le foyer n'avait pas fourni de formation d'orientation a 10 des
38 membres du personnel embauché conforméement a un contrat au cours de
'année écoulee.

Sources : Entretiens avec le superviseur intérimaire des services de dietetique, le
directeur regional d'une entreprise, le directeur adjoint des soins, le directeur des

11
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services environnementaux, le superviseur des opérations d'une entreprise, la
directrice des soins et ladministrateur, et examen des listes du personnel des
entreprises sous contrat.

Le titulaire de permis doit se conformer a cet ordre au plus tard le 11 juillet 2025

ORDRE DE CONFORMITE (OC) N° 003 Formation

Probleme de conformité n° 004 Ordre de conformité en vertu de la disposition 2 du
paragraphe 154 (1) de la LRSLD (2021).

Non-respect : du paragraphe 82 (4) de la LRSLD (2021)

Formation

Paragraphe 82 (4) Le titulaire de permis veille a ce que les personnes qui ont recu la
formation visée au paragraphe (2) se recyclent dans les domaines visés a ce
paragraphe aux moments ou aux intervalles que prévoient les reglements.

L'inspectrice ou l'inspecteur ordonne au titulaire de permis de se conformer a un
ordre de conformité [LRSLD (2021), alinéa 155 (1) a)l :
Le titulaire de permis doit :

1. Veiller a ce que les 23 personnes designees qui ont recu la formation visée
au paragraphe 82 (2) se recyclent dans les domaines visés a ce paragraphe.

2. Conserver un registre de la formation comprenant le nom des membres du
personnel qui l'ont suivie et la ou les dates auxquelles la formation a eu lieu.

3. Elaborer et mettre en ceuvre un processus visant a s'assurer que tous les
membres du personnel embauchés conformément a un contrat, aprés la
signification du présent rapport remis au titulaire de permis suivent la

12
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formation de recyclage annuelle requise en vertu du paragraphe 82 (4) de la
LRSLD (2021).

Motifs

Le titulaire de permis n'a pas veillé a ce que les personnes qui ont recu la formation
visée au paragraphe (2) se recyclent dans les domaines vises a ce paragraphe aux
moments ou aux intervalles que prevoient les reglements.

Le paragraphe 260 (1) du Regl. de 'Ont. 178/24 stipule que : Des intervalles annuels
sont prévus pour l'application du paragraphe 82 (4) de la Loi.

Le paragraphe 82 (2) précise qu'aucun membre du personnel du foyer ne doit
assumer ses responsabilités avant d'avoir recu une formation dans les domaines
mentionnés ci-dessous :

1. La déclaration des droits des residents.

2. L'énoncé de mission du foyer de soins de longue durée.

3. La politique du foyer de soins de longue durée visant a promouvoir la tolérance
zéro en matiere de mauvais traitements et de negligence envers les résidents.
4. | 'obligation de faire rapport prévue a l'article 28.

5. Les protections qu'offre l'article 30.

6. La politique du foyer de soins de longue durée visant a réduire au minimum
l'utilisation de la contention sur les reésidents.

7. La prevention des incendies et la securite.

8. Les mesures d'urgence et le plan d'évacuation.

9. La prévention et le contrdle des infections.

13
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10. L'ensemble des lois, des réglements, des politiques du ministére et des
documents semblables, y compris les politiques du titulaire de permis, qui se
rapportent aux responsabilités de la personne.

11. Les autres domaines que preévoient les reglements.

« personnel » Relativement a un foyer de soins de longue durée, s'entend des
personnes qui travaillent au foyer :

a) a titre d'employes du titulaire de permis;

b) conformément a un contrat ou a une entente qu'elles concluent avec le titulaire
de permis;

c) conformément a un contrat ou a une entente que concluent le titulaire de permis
et une agence de placement ou un autre tiers. (« staff »).

Justification et résumeé

Les entretiens avec l'administrateur, la directrice des soins, le responsable de la
formation et de l'orientation/directeur adjoint des soins ont confirme que le
personnel embauché conforméement a un contrat n'avait pas obtenu d'acces a la
plateforme Surge Learning pour y suivre la formation de recyclage obligatoire.

Des entretiens avec les cing membres du personnel concernés ont confirme gu'ils
n'avaient pas recu la formation de recyclage obligatoire.

Le directeur régional de l'entreprise et le directeur intérimaire des services de

dietetique ont confirmé que le personnel en diététique embauché conforméement a
un contrat n'avait pas recu la formation de recyclage obligatoire.

14
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Le superviseur des opérations de l'entreprise a confirmeé que le personnel
d'entretien embauché conformément a un contrat n'avait pas recu la formation de
recyclage obligatoire.

Une discussion avec le coordinateur clinique de l'entreprise a confirmeé que le
dentiste et l'assistant dentaire n'avaient pas recu la formation de recyclage
obligatoire.

L'examen des listes du personnel a réevele que 18 des 27 membres du personnel,
ainsi que l'ensemble du personnel embauché conformément a un contrat n'avaient
pas recu de formation de recyclage dans les domaines requis en 2024-2025.

Sources : Entretiens avec l'administrateur, la directrice des soins, le responsable de
la formation et de l'orientation/directeur adjoint des soins, cing membres du
personnel embauchés conformément a un contrat, un directeur régional de
'entreprise et un directeur intérimaire des services de diététique, ainsi qu'un
superviseur des opérations de l'entreprise; examen de la liste du personnel des
entreprises sous contrat.

Le titulaire de permis doit se conformer a cet ordre au plus tard le 11 juillet 2025

ORDRE DE CONFORMITE (OC) N° 004 Formation

Probléme de conformité n° 005 Ordre de conformité en vertu de la disposition 2 du
paragraphe 154 (1) de la LRSLD (2021).

Non-respect : du paragraphe 82 (7) de la LRSLD (2021)

Formation

Paragraphe 82 (7) Le titulaire de permis veille a ce que tout le personnel qui fournit
des soins directs aux résidents recoive, comme condition pour continuer d'avoir des
contacts avec les résidents, une formation dans les domaines énonces aux
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dispositions suivantes, aux moments ou aux intervalles que prevoient les
reglements :

1. Le dépistage et la prévention des mauvais traitements.

2. Les questions de sante mentale, y compris les soins aux personnes atteintes de
demence.

3. La gestion des comportements.

4. La fagon de reduire au minimum l'utilisation de la contention sur les résidents et,
si la contention se revele necessaire, la fagon de l'utiliser conformément a la
preésente loi et aux reglements.

5. Les soins palliatifs.

6. Les autres domaines que prévoient les reglements.

L'inspectrice ou l'inspecteur ordonne au titulaire de permis de se conformer a un
ordre de conformité [LRSLD (2021), alinéa 155 (1) a)l :

Le titulaire de permis doit :

1. Définir la notion de « soins directs » qui sera utilisée dans le cadre du
programme de formation et d'orientation afin d'évaluer les besoins en
formation des membres du personnel au sein du foyer.

2. Veiller a ce que les sept membres du personnel désignes et tout autre
membre du personnel qui, selon la définition du foyer, fournit des soins
directs aux personnes residentes recoivent, comme condition pour continuer
a étre en contact avec les personnes residentes, une formation dans les
domaines prevus au paragraphe 82 (7).

3. Conserver un registre de la formation comprenant le nom des membres du
personnel qui l'ont suivie et la ou les dates auxquelles elle a eu lieu.
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Motifs

Le titulaire de permis n'a pas veillé a ce que tout le personnel qui fournit des soins
directs aux personnes residentes recoive, comme condition pour continuer d'avoir
des contacts avec les personnes résidentes, une formation dans les domaines
énonces aux dispositions suivantes, aux moments ou aux intervalles que prévoient
les reglements.

Le paragraphe 261 (1) du Regl. de 'Ont. 178/24 stipule que : Pour l'application de la
disposition 6 du paragraphe 82 (7) de la Loi, une formation est offerte a tout le
personnel qui fournit des soins directs aux residents a l'égard des autres domaines
suivants :

1. La prevention et la gestion des chutes

2. Les soins de la peau et des plaies.

3. La facilitation des selles et les soins de l'incontinence

4. La gestion de la douleur, notamment le dépistage de symptomes spécifiques et
non spécifiques.

5. Dans le cas du personnel qui applique des appareils mecaniques ou qui surveille
des résidents maitrisés par de tels appareils, l'application, l'utilisation et les dangers
eventuels de ces appareils.

6. Dans le cas du personnel qui applique des appareils d'aide personnelle ou qui
surveille des résidents qui utilisent de tels appareils, l'application, l'utilisation et les
dangers éventuels de ces appareils.

Le paragraphe 260 (1) du Regl. de 'Ont. 178/24 stipule que : Des intervalles annuels
sont prevus pour l'application du paragraphe 82 (4) de la Loi.

« personnel » Relativement a un foyer de soins de longue durée, s'entend des
personnes qui travaillent au foyer :
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a) a titre d'employés du titulaire de permis;

b) conformément a un contrat ou a une entente qu'elles concluent avec le titulaire
de permis;

c) conformément a un contrat ou a une entente que concluent le titulaire de permis
et une agence de placement ou un autre tiers. (« staff »)

Justification et résumeé

Les entretiens avec l'administrateur, la directrice des soins, le responsable de la
formation et de l'orientation/directeur adjoint des soins ont confirmé que le
personnel en soins directs embaucheé conformément a un contrat n'avait pas obtenu
d'accés a la plateforme Surge Learning pour y suivre la formation de recyclage
obligatoire en 2024-2025.

Les entretiens avec cing membres du personnel en soins directs embauchés
conformément a un contrat ont confirme qu'ils n'avaient pas recu la formation de
recyclage obligatoire pour le personnel en soins directs.

Une discussion avec le coordinateur clinique de l'entreprise a confirme que le
dentiste et l'assistant dentaire n'avaient pas recu la formation de recyclage
obligatoire pour le personnel en soins directs.

Sources : Entretiens avec l'administrateur, la directrice des soins, le responsable de
la formation et de l'orientation/directeur adjoint des soins, cing membres du
personnel en soins directs embauchés conformément a un contrat et discussion par

courrier électronique avec le coordinateur clinique de l'entreprise.

Le titulaire de permis doit se conformer a cet ordre au plus tard le 11 juillet 2025
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RENSEIGNEMENTS SUR LA REVISION/L'APPE

PRENDRE ACTE Le titulaire de permis a le droit de demander une révision par le
directeur du ou des présents ordres et/ou du présent avis de pénalité
administrative (APA) conformément a l'article 169 de la Loi de 2021 sur le
redressement des soins de longue durée (la Loi). Le titulaire de permis peut demander
au directeur de suspendre le ou les présents ordres en attendant la révision. Si un
titulaire de permis demande la révision d'un APA, l'obligation de payer est
suspendue jusqu’a la décision de la révision.

Remarque : En vertu de la Loi, les frais de reinspection ne peuvent faire l'objet d'une
révision par le directeur ou d'un appel aupres de la Commission d'appel et de
révision des services de sante (CARSS). La demande de révision par le directeur doit
étre présenteée par ecrit et signifiee au directeur dans les 28 jours suivant la date de
signification de l'ordre ou de l'APA au titulaire de permis.

La demande écrite de révision doit comprendre :

a) les parties de l'ordre ou de 'APP pour lesquelles la révision est demandee;

b) toute observation que le titulaire de permis souhaite que le directeur prenne en
consideration;

¢) une adresse de signification pour le titulaire de permis.

La demande écrite de révision doit étre signifiee en mains propres, par courrier

recommandeé, par courriel ou par service de messagerie commerciale a la personne
indiquee ci-dessous.
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Directeur

a/s du coordonnateur des appels

Direction de l'inspection des foyers de soins de longue durée du ministére des Soins
de longue durée

438, avenue University, 8° etage

Toronto (Ontario) M7A IN3

Courriel : MLTC.AppealsCoordinator@ontario.ca

Si la signification se fait :

a) par courrier recommande, elle est réputée étre effectuee le cinquieme jour apres
le jour de l'envoi;

b) par courriel, elle est réputée étre effectuee le jour suivant, si le document a été
signifie apres 16 h;

C) par service de messagerie commerciale, elle est réputée étre effectuee le
deuxieme jour ouvrable apres la réception du document par le service de
messagerie commerciale.

Si une copie de la décision du directeur n'est pas signifiee au titulaire de permis
dans les 28 jours suivant la réception de la demande de révision du titulaire de
permis, le ou les présents ordres et/ou le présent APA sont réeputés confirmeés par
le directeur et, aux fins d'un appel devant la CARSS, le directeur est réputée avoir
signifié au titulaire de permis une copie de ladite décision a l'expiration de la période
de 28 jours.

En vertu de larticle 170 de la Loi, le titulaire de permis a le droit d'interjeter appel de
l'une ou l'autre des décisions suivantes aupres de la CARSS :

a) un ordre donné par le directeur en vertu des articles 155 a 159 de la Loi;

b) un APA délivre par le directeur en vertu de l'article 158 de la Loi;
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c) la décision de révision du directeur, rendue en vertu de l'article 169 de la Loi,
concernant l'ordre de conformitée (art. 155) ou 'APA (art. 158) d'un inspecteur.

La CARSS est un tribunal indépendant qui n'a aucun lien avec le Ministére. Elle est
etablie par la législation pour examiner les questions relatives aux services de soins
de santé. Si le titulaire de permis décide d'interjeter appel, il doit remettre un avis
d'appel écrit dans les 28 jours suivant la date a laquelle il a recu une copie de
'ordre, de 'APA ou de la décision du directeur qui fait l'objet de l'appel. L'avis
d'appel doit étre remis a la fois a la CARSS et au directeur.

Commission d’appel et de révision des services de santé
A lattention du registrateur

151, rue Bloor Ouest, 9¢ étage

Toronto (Ontario) M5S 154

Directeur

a/s du coordonnateur des appels

Direction de l'inspection des foyers de soins de longue durée
Ministére des Soins de longue durée

438, avenue University, 8° étage

Toronto (Ontario) M7A IN3

Courriel : MLTC. AppealsCoordinator@ontario.ca

Des reception, la CARSS accusera reception de votre avis d'appel et vous fournira
des instructions concernant la procédure d'appel et d'audience. Le titulaire de
permis peut en savoir plus sur la CARSS en consultant le site Web www.hsarb.on.ca.
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