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PROCESSUS D’ÉLABORATION DU PROTOCOLE NATIONAL 
DE TRIAGE 

Mandat 
Le mandat d’élaborer le protocole de triage des soins intensifs a été confié par le Comité 
directeur clinique COVID-19 du MSSS, présidé par la sous-ministre adjointe, 
Dre Lucie Opatrny. 

Équipe projet 
L’équipe projet, composée de trois éthiciens cliniques et d’une adjointe à la Directrice 
DQEPE (n=4), a planifié et réalisé la rédaction d’un protocole national de triage aux soins 
intensifs dans le contexte de la pandémie de la COVID-19 au Québec. Elle a coordonné 
et réalisé plusieurs consultations auprès d’une diversité de parties prenantes. Cinq 
comités consultatifs ont été mis en place : 

1. Comité de travail #1 (10 membres) : Il a formulé des orientations sur la conduite du 
projet, a donné son avis sur les versions partagées du protocole national de triage 
aux soins intensif,s en plus de rappeler le contexte gouvernemental et provincial 
d’implantation des recommandations. 

2. Comité de révision #1 (19 membres) : Il a donné son avis sur les versions 
partagées du protocole national de triage aux soins intensifs. Il a également 
informé l’équipe projet quant à l’applicabilité du protocole dans les milieux de 
pratiques à travers le réseau de la santé et des services sociaux. 

3. Comité de révision #2 (46 membres) : Il a donné son avis sur la version finale du 
protocole national de triage aux soins intensifs. 

4. Comité consultatif de patients (4 membres) : Il a donné son avis sur une version 
partagée du protocole national de triage aux soins intensifs. 

5. Comité consultatif de l’INESSS (4 membres) : Il a donné son avis sur les versions 
partagées du protocole national de triage aux soins intensifs. 

L’équipe projet a collecté et analysé les commentaires émis pour intégrer, le cas échéant, 
les clarifications nécessaires au protocole. L’équipe projet a rédigé les versions du 
document en vue de son approbation par le comité ministériel. La formulation finale du 
protocole n’engage pas la responsabilité des membres des comités consultés. 
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Processus détaillé de consultation 
Des consultations ont été réalisées lors du processus d’élaboration du protocole national 
triage aux soins intensifs. Les activités menées sont présentées ici. La composition des 
différents comités est présentée dans autre document (voir fichier Excel). 

Équipe projet 

Mandat : L’équipe projet a pour mandat de planifier l’élaboration d’un protocole national 
de triage aux soins intensifs dans le contexte de la pandémie de la COVID-19 au Québec, 
de coordonner et de réaliser les consultations auprès des parties prenantes, d’intégrer les 
commentaires et de rédiger les versions du document en vue de son approbation par le 
comité ministériel en soins intensifs. 
 

Composition (4 membres) : Marie-Ève Bouthillier, Michel Lorange, Marie-Claude Laflamme 
et Jean-Simon Fortin du CISSS de Laval 

Comité de travail #1 

Mandat : Le premier comité de travail a formulé des orientations sur la conduite du projet, 
a donné son avis sur les versions partagées du protocole national de triage aux soins 
intensifs, en plus de rappeler le contexte gouvernemental et provincial d’implantation des 
recommandations. La formulation finale du protocole n’engage pas la responsabilité des 
membres de ce comité. 
 

Composition (19 membres) : MSSS, conseillers en éthique, avocats, professionnels de 
la santé et des services sociaux et gestionnaires. 
 

Prénom Nom Rôle Appartenance 
Natacha Besançon Conseillère en éthique CUSM 
Marie-Ève Bouthillier Conseillère-cadre en éthique CISSS de Laval 
Michael Chassé Intensiviste CHUM 
Geneviève Dupont-Thibodeau Intensiviste pédiatrique CHU Ste-Justine 
Claudine Fecteau Conseillère en éthique MSSS-DGCPPQ 
Isabelle Jeanson Travailleuse sociale CISSS de Laval 
Renaud Xavier Leblanc Urgentologue CISSS de Laval 
Mark Liszkowski Chef soins intensifs ICM 
Michel Lorange Conseiller en éthique CISSS de Laval 
Pierre Ouellette Médecin soins palliatifs CISSS de Laval 
Camille Paquin Avocate CISSS de Laval 
Antoine Payot Néonatalogiste, responsable Bureau éthique UdeM CHU Ste-Justine 
Élodie Petit Conseillère en éthique ICM 
Marie-Ève Poirier Psychologue CISSS de Laval 
Isabelle Routhier Avocate CISSS de Laval 
Mathieu Simon Pneumologue-intensiviste IUCPQ 
Hugues Vaillancourt Conseiller en éthique MSSS-DGCPPQ 
Lucie Wade Conseillère en éthique CUSM 
Jean-Simon Fortin Conseiller en éthique CISSS de Laval 
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Comité de révision #1 

Mandat : Le deuxième comité de travail, conviant une diversité de perspectives 
professionnelles, a donné son avis sur les versions partagées du protocole national de 
triage aux soins intensifs. Il a également informé l’équipe projet quant à l’applicabilité du 
protocole dans les milieux de pratiques à travers le réseau de la santé et des services 
sociaux. La formulation finale du protocole n’engage pas la responsabilité des membres 
de ce comité. 
 
Composition (24 membres) : Directions générales (MSSS), direction nationale (MSSS), 
conseillers en éthique, avocats, professionnels de la santé et des services sociaux, 
gestionnaires, patient partenaire. 
 
Prénom Nom Rôle Appartenance 
Valérie Badro Conseillère en éthique CIUSSS NIM 
Macha Bourdages Chef soins intensifs CHU de Québec 
Franco Carnovale Éthicien clinique, infirmier, psychologue CUSM 
Joseph Dahine Intensiviste, Directeur médical, DQEPE CISSS de Laval 
Annie Dubois Gestionnaire, coordonatrice médicale CISSS de Laval 
Vincent Dumez Co-Directeur DCPP, UdM 
Amélie Dupont-Thibodeau Néonatalogiste, conseillère en éthique CHU Ste-Justine 
Claudine Fecteau Conseillère en éthique MSSS-DGCPPQ 
Nathalie Gaucher Urgentologue pédiatrique, conseillère en éthique CHU Ste-Justine 
Kevin Hayes Conseiller en éthique CIUSSS COM 
Paul-André Lachance Urgentologue CISSS de Laval 
Daniel LaRoche DQEPE CHU de Québec 
Annie Lecavalier Intensiviste CISSS de Laval 
Marie-Claude Levasseur Infirmière, coordonatrice en éthique CHU Ste-Justine 
Isabelle Mondou Conseillère en éthique CMQ 
Mathieu Moreau Intensiviste CIUSSS NIM 
Louise Passerini Pneumologue-intensiviste CISSS-MC 
Saleem Razack Chef soins intensifs CUSM 
Delphine Roigt Conseillère en éthique CIUSSS EIM 
Sébastien Roulier Chef soins intensifs CIUSSS de l'Estrie - CHUS 
Baruch Toledano Chef soins intensifs CHU Ste-Justine 
Hugues Vaillancourt Conseiller en éthique MSSS-DGCPPQ 
Paul Warshawsky Intensiviste CIUSSS COM 
Matthew-John Weiss Intensiviste pédiatrique CHU de Québec 
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Comité de révision #2 

Mandat : Le comité de révision a donné son avis sur la version finale du protocole national 
de triage aux soins intensifs. La formulation finale du protocole n’engage pas la 
responsabilité des membres de ce comité. 
 
Composition (47 membres) : MSSS, conseillers en éthique, avocats, professionnels de 
la santé et des services sociaux, gestionnaires et patient partenaire. Ces personnes sont 
l’ensemble des noms figurant aux comités de travail et de révision 1. 

Comité consultatif de patients 

Mandat : Le comité de patients a donné son avis sur une version partagée du protocole 
national de triage aux soins intensifs. La formulation finale du protocole n’engage pas la 
responsabilité des membres de ce comité. 
 
Composition (4 membres) : Patients 

Comité consultatif de l’INESSS 

Mandat : Le comité composé de professionnels scientifiques de l’INESSS a donné son 
avis sur les versions partagées du protocole national de triage aux soins intensifs. La 
formulation finale du protocole n’engage pas la responsabilité des membres de ce comité.  
 
Composition (4 membres) : Professionnels scientifiques (éthique et méthodologie). 
 
Prénom Nom Rôle Appartenance 
Isabelle Ganache Directrice, Bureau – Méthodologies et éthique INESSS 
Catherine Olivier Professionnelle scientifique - volet éthique INESSS 
Monika Wagner Professionnelle scientifique en méthodologie INESSS 

Olivier 
Demers-
Payette Professionnel scientifique en méthodologie INESSS 

 
 


