Suite du formulaire

A qui profitera cet aménagement :

Partenaires impliqués :

Attentes envers le comité :

Section réservée au comité-conseil

Date du traitement de la demande :

Décision :OProjet retenu O Projet non retenu
Priorité : O Urgente OElevée OModérée

Comité-conseil en
aménagement urbain

Centre de réadaptation
en déficience physique Le Parcours

CIUSSS du Saguenay-Lac-Saint-Jean
2230, rue de I’'Hopital, C.P. 2230
Jonquiére (QC) G7X 7X2

Téléphone : 418 695-7799
Télécopie : 418 695-7798
Courriel : accueil.le.parcours@ssss.gouv.qc.ca

A

Membres
du comite

Marc Boulianne

Spécialiste en orientation et mobilité
Programme en déficience visuelle
CRDP Le Parcours

Francine Gagnon

Directrice générale

Groupement des organismes des
personnes handicapées du Saguenay

Gilles Gauthier
Patient ressource

Nadyne Gobeil

Ergothérapeute

Programme des aides techniques
CRDP Le Parcours

Réal Legendre
Coordonnateur DI-TSA et DP
Direction DI-TSA et DP

Véronique Tremblay
Coordonnatrice DI-TSA et DP
CRDP Le Parcours

Centre intégré
universitaire de santé
et de services sociaux
du Saguenay-
Lac-Saint-Jean

Québec e

Comite-conseil
en améenagement
urbain

Pour les personnes
ayant une déficience

Centre intégré universitaire de santé et de
services sociaux du Saguenay-Lac-Saint-Jean

Québec e




Demande
d’intervention

du comité-conseil en
ameéenagement urbain

Mandat Admissibilite
du comite de la demande

Dans son mandat de support a la communauté

pour I'amélioration de Iintégration et la Critéres incontournables

pzlzlrtlm.patlon sociale de sa cllen’te.lt.a, la Identification du demandeur
Direction des programmes déficience ® Estce que le projet cible la clientéle ]

intellectuelle, trouble du spectre de I'autisme ayant une déficience? Nom et prenom :

et déficience physique (DI-TSA et DP) a mis en Fonction :

place un comité-conseil qui a pour mandat de ® Est-ce que le projet concerne la région Organisme :

proposer des recommandations ayant trait a du Saguenay-Lac-Saint-Jean? Adresse :

I’accessibilité et a I'atténuation de barriéres

architecturales concernant I'aménagement Tél. :

de lieux publics et d’assurer une vigie en lien Cell. :

avec les meilleures pratiques en la matiére. Autres criteres

° L R . Description de la demande
Est-ce que le projet répond a un besoin

clair du milieu? Lieu précis :

® Est-ce que le projet répond a un besoin
permanent?

® |e projet permetil d’améliorer la
participation sociale ou professionnelle
des personnes ayant une déficience?

Problématique vécue :

® Estce que l'ensemble des usagers
pourra bénéficier du projet?

® |a faisabilité et I'échéancier du projet
sont-ils réalistes?

L'atteinte de cet objectif permettra aux
usagers vivant avec une déficience
physique (auditive, langagiere, motrice ou
visuelle), une déficience intellectuelle ou
un trouble du spectre de I'autisme d’avoir
une intégration maximale favorisant une
participation sociale optimale.

Objectifs visés :

Pour déposer une demande
d’intervention au comité-

conseil, il suffit de remplir le
formulaire ci-contre.

Echéancier :
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