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PREAMBULE 

Le Comite permanent des comptes publics a tenu des audiences publiques sur le 
rapport du verificateur general (le verificateur), L 'Initiative des dossiers de sante 
electroniques de I 'Ontario - Rapport special, les 21 et 28 octobre et le . 
4 novembre 2009. Le conseil d' administration de Cybersante Ontario et la 
nouvelle equipe de direction ont indique qu'ils «souscrivent it tous egards au 
rapport du verificateur general et qu'ils sont en parfait accord avec les 
recommandations qui y sont forrimlees ». Le Comite a passe le rapport de 
verification en revue et souscrit aux constatations et aux recommandations 
formulees par le verificateur. 

Le present rapport souligne I'essentiel des observations et recommandations du 
verificateur et presente les constatations, opinions et recommandations du Comite. 
Ce demier demande au ministere de la Sante et des Soins de longue dun~e (le 
Ministere) et it Cybersante Ontario de faire parvenir au greffier du Comite ses 
reponses ecrites it I' egard des recommandations dans les 120 jours civils suivaut 
le depot du present rapport aupres du president de I' Assemblee legislative, sauf . 
indication contraire daus une recommandation. 

Remerciements 

Le Comite tient it remercier les temoins provenant du ministere de la Sante et des 
Soins de longue duree et de Cybersante Ontario qui ont comparu lors des 
audiences, ainsi que le bureau du verificateur general de I' Ontario pour 
l'assistance qu'illui a pn'lte durant les audiences. 

VUE D'ENSEMBLE 

En 2000, les ministres federal et provinciaux de la Saute ont convenu d'elaborer 
des systemes de dossiers de saute electroniques (DSE) - un dossier de sante 
electronique est defini par le Ministere comme « un dossier it vie, securise et 
prive, sur les antecedents medicaux d'une personne, accessible de fayon 
electronique par les prestateurs de soins de saute autorises ». «En 2002, le 
Ministere a obtenu I' approbation necessaire pour que I' Agence des systemes 
intelligents pour la sante (AS IS) cree une infrastructure ou un reseau de Tl 
securise, tandis que le Ministere se chargerait de mettre au point des programmes 
ou des logiciels qui seraient executes sur ce reseau ». 

Cree en 2008, Cybersaute Ontario est le fruit d'une fusion de l'ASIS et de 
l'ancienne Direction du programme de CyberSante du Ministere. L'objectif alors 
vise par ce demier etait de realiser un « virage qui consiste it abandonner les 
dossiers papier au profit du partage rapide, efficace et securitaire de donnees 
electroniques entre les foumisseurs de soins de sante autorises,tout en protegeant 
la vie privee des citoyens ». D'apres le Ministere et Cybersante Ontario, les 
« applications de cybersante representent des outils cruciaux qui viendront 
soutenir un meilleur acces it des soins de sante de qualite et I'innovation en 
matiere de soins de sante., et comprennent des systemes de surveillance de la sante 
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publique, (les dossiers medicaux electroniques dans les bureaux des medecins, 
I 'imagerie medicale diagnostique et des services de telemedecine ». 

Le Comite a souligne I'importance de la transparence des activites de Cybersante 
ainsi que de la responsabilisation et de I'optimisation des ressources a leur egard. 
Le conseil de Cybersante a pour sa part offert I'assurance que ces objectifs 
representent un volet extremement important de la strategie de I' organisme. 

La province doit s'integrer au mod~le pancanadien des DES; c'est dans ce 
contexte que Cybersante Ontario a conyuson plan directeur ainsi que son 
architecture. La strategie de developpement et de fonctionnement de Cybersante 
Ontario de 2009 a 2012 a ete approuvee par la province, ce qui a permis d'etablir 
des normes (p. ex. resume de conge d'hOpital indiquant le statut d'un patient) 
pour surmonter les difficuItes qU'engendre le recours a une variete de 
technologies et de processus operationnels par un eventail de foumisseurs de 
soins de sante. 

Le Ministere a signale que les difficultes de Cybersante etaient en partie 
attribuables a la decision qui avait ete prise de convertir dans un bref delai -
approximativement quatre mois - un programme gere par le Ministere en un 
organisme. Le transfert comme tel a ete prepare de maniere qu'il s'effectue a un 
moment precis pour permettre au personnel de se regrouper et d'assumer la 
responsabilite complete de toutes les activites, dont la gestion des projets. Le 
sous-ministre a dit du transfert des projets du Ministere qu'il avait cree un 
« fardeau en matiere de gestion » pour I' organisme. 

Objectif et portee de la verification 

L'objectif de la verification etait« d'evaluer si le ministere de la Sante et des 
Soins de longue duree et le nouvel organisme Cybersante Ontario disposaient de 
procedures et de systemes permettant de s'assurerqu'un systeme de dossiers de 
sante electronicjues (DSE) pour les Ontariens etait mis en ceuvre de fayon 
economique, ainsi que d'evaluer les progres realises concemant le respect de 
I'engagement qu'a pris le gouvemement de mettre au point lesysteme de DSE ». 
Les progres realises relativement a I'initiative des DSE compte tenu des depenses 
d'un milliard de dollars engagees sur sept ans ont ete le point de mire initial de la 
verification. 

Certaines applications - comme Telemedecine - ont ete mises au point, mais le 
verificateur a concIu en 2009 que l'Ontario ne disposait pas d'un systeme de 
cybersante qui repond aux besoins des medecins ou du public. I1 a fait remarquer 
que, sur le milliard de dollars investis dans I 'Initiative des DSE, environ 
800 millions ont ete engages par I' ASIS, principalement pour la mise sur pied et 
le fonctionnement d'un res eau prive de TI, et la connexion de la collectivite 
medicale it ce reseau. Dans son rapport de 2009, le venficateur a signale que, 
depuis 2001, la province a cons acre plus d'un milliard de dollars au titre des 
activites liees aux DES et que, de cette somme, I' ASIS a compte pour environ 
800 millions de dollars. 
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Mesures correctives (engagements initiaux pris en 2009) 

Le verificateur s'est interesse principalement aux «mesures les plus importantes 
que Cybersante Ontario et le Ministere doivent prendre pour atteindre leur 
objectif de mise sur pied d'un systeme de DES parfaitement fonctionnel pour tous 
les Ontariens d'ici 2015 ». Dans son rapport, il a formule des recommandations 
dans les quatre secteurs principaux suivants : 

• planification strategique; 

• surveiIIance; 

• expertise technologique; 

• gestion des services de consultation. 

L'on a dit de toutes les recommandations qu'eIIes etaient des mesures correctives 
qui s'imposaient pour assurer I'efficacite du systeme provincial des DSE. 

En 2009, le Ministere et Cybersante Ontario ont adopte les nouveIIes politiques et 
procedures suivantes dans le but de donner suite aux recommandations du 
verificateur : 

Ameliorations operationnelies de Cybersante Ontario 

• De nouveIIes politiques d'acquisition et de delegation de pouvoirs ont ete 
approuvees. 

• 

• 

La fonction d'acquisition a ete renforcee - tous les secteurs cloivent 
dorenavant eIaborer des plans qui determinent les acquisitions annuelIes 
prevues, et des rapports trimestriels sur les acquisitions seront presentes au 
conseil. 

On eliminera la remuneration des consultants en fonction des services. rendus 
dans tous les domaines autres que celui de I 'elaboration et de la mise en ceuvre 
des programmes et, d'ici la fin de I'exercice en cours [200912010], le nombre 
de consultants sera ramene de plus de 330 a moins de 170. 

• On a elabore une strategie de cybersante sur la protection des renseignements 
personnels assortie d'objectifs pour I'exercice finanCier 2009/2010. 

On a etabli une strategie de reduction des couts des services reseau, et des 
economies annuelIes de 1,2 miIIion de dolIars seront realisees a la suite de 
negociations avec I 'un des principaux fournisseurs de services reseau de 
I' organisme. 

, 
Ameliorations des mecanismes de contr61e en matiere d'acquisition 

• Une nouveIIe Directive d'approvisionnement de Cybersante Ontario 
(juiIIet 2009) exige le recours a un processus de mise en concurrence pour 
toute acquisition de services de consultation. 
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• Une nouvelle Directive sur les voyages et les depenses (septembre 2009) fait 
en sorte que les demandes de remboursement des depenses de Cybersante 
Ontario soient remplies.comme il se doit et accroit la transparence (affichage 
en ligne pour certains membres du personnel it compter d'avriI2010). 

Le Ministere a mis sur pied une Direction de la gestion financiere chargee de 
surveiller le personnel, y compris les consultants, et de centralis er tous les 
paiements de transfert; 

• Le Ministere a recemment procede it une restructuration de sa Direction de 
l' approvisionnement et des services financiers afin de renforcer sa capacite de 
surveillance relative it toutes les activites d'acquisition du Ministere et de 
centraliser le processus d'acquisition. 

• Ilelaborera un plan d' activites annuel harmonise au plan strategique de 
Cybersante Ontario. 

• 11 a entame des discussions en vue d'ameliorer le systeme comptable 
pangouvememental, afin de favoriser une meilleure surveillance des processus 
de passation de marches etde paiements. 

Le verificateur a tenu compte de ces engagements initiaux lors de la redaction du 
rapport de verification et conclu que les initiatives operationnelles et en matiere 
d 'acquisition entreprises en 2009 aideront it remedier it bon nombre des sujets de 
preoccupation reI eves tout au long de la verification. Le conseil de Cybersante 
Ontario a assure le Comite que la direction avait adopte les mesures correctives 
requises pour eviter que le nouvel organisme ne reprenne les pratiques relevees 
par le verificateur. 

Les recommandations du Comite dans le present rapport confirment combien il 
est important de maintenir le cap it long terme en se conformant aux lignes 
directrices sur la gestion et aux engagements pris en matiere de production de 
rapports, en .adherant aux principes de responsabilisation et de transparence, et en 
assurant l' optimisation des res sources. 

Recommandations du Comite 

Le Rapport special ne faisant pas partie du Rapport annuel du verificateur, il ne 
fera pas l'objet d'un examen de suivi subsequent, ni ne sera-t-il signale dans le 
Rapport annuel dans un delai de deux ans it compter d'aujourd'hui. Pour cette 
raison, le Comite aimerait etre tenu informe des mesures operationnelles et 
d' acquisition qui sont prises. 

Le Comite permanent des comptes publics recommande ce qui suit: 

1. Que le ministere de la Sante et des Soins de longue dun\e et 
Cybersante Ontario transmettent au Comite permanent des comptes 
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2. Que le sous-ministre de la Sante et des Soins de longue duree et le 
premier dirigeant de Cybersante Ontario fassent rapport au Comite 
permanent des comptes publics sur les mesures de surveillance et de 
gouvernance dont ils disposent dorenavant pour donner une 
assurance suffisante que les problemes operationnels et en matiere 
d'acquisition releves par le verificateur ne se reproduiront pas. 

PLANIFICATIONSTRATEGIQUE 

Plan strategique complet des DSE 
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Le verificateur a recommande it Cybersante Ontario d'elaborer un plan strategique 
complet tenant expressement compte des objectifs concetnant les DSE pour 2012 
et un plan de mise en amvre du systeme d'ici 2015. Un tel plan devrait egalement 
resoudre les difficuItes liees it I'integration adequate des differentes applications 
de DSE et it I'ench§.ssement de contr61es appropries de la confidentialite des 
documents dans le processus de developpement du systeme. 

Le plan strategiquede Cybersante n'a ete acheve et approuve qu'en 2009. D'apres 
la reponse initiale du Ministere it cette epoque, le gouvernement devait etablir 
d'ici 2015 un systeme de DSE englobant trois composantes : I'etablissement 

. d'une infrastructure technologique, le developpement d'applications cliniques, et 
la creation d'un systeme de DSE en soi et de la technologie it I'appui. Cybersante 
Ontario a mis la derniere main it son plan operationnel dans lequel elle a assorti la 
strategie de Cybersante Ontario de 2009-2012 d'un objectif de planification it 
long terme visant les annees ulterieures it 2012. Cette prochaine etape permettra 
d'etablir une feuille de route indiquant les produits it livrer, les risques, les 
echeances, les mesures de contr61e de la confidentialite des documents et la fayon 
dont les diverses applications seront integrees. 

Audiences publiques 

Plan d'activites et jalons/produits cl livrer 

Le plan strategique approuve prevoyait le regroupement du developpement de 
logiciels avec les activites du reseau. En mars 2009, Cybersante Ontario avait 
conyu un plan de mise en oeuvre detaille assorti de jalons et d'echeances. Durant 
les audiences, le cadre du plan d'activites acheve a ete expose dans les termes 
suivants: 

[Ill integre les diverses initiatives en cours au 
sein de Cybersante Ontario it I' appui des trois 
priorites cliniques de la strategie et des activites 
fondamentales qui la sous-tendent. Il pennet de 
recalibrer les produits it livrer pour que I'on 
puisse assurer le suivi des progres realises et en 
faire rapport afin d' aider I' organisme it rendre 
des comptes sur I'obtention de resultats et 
d'extrants tangibles. Il cerne et elimine les 
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secteurs de I' organisation qui donnent lieu a des 
chevauchements de maniere que les ressources 
soient affectees a la realisation de la strategie et 
a la maximisation de la valeur realisee des 
res sources - tant humaines que financieres - qui 
ont ete investies dans I' organisation; et il fixe 
des jalons au regard desquels le conseil 
d'administration peut suivre les progres. 

Cybersante Ontario a confirme que I'etape suivante consiste a « elaborer un plan 
strategique qui vise les annees ulterieures a 2012, en conjonction avec le ministere 
de la Sante et des S'oins de longue duree et en consultation avec les intervenants ». 
La difficulte pour I'organisme consistera a surveiller de fayon critique les 
echeances des projets sur le fondement d'attentes raisonnables, sans toutefois all er 
jusqu'a prendre des raccourcis et a gaspiller les ressources. 

Recommandation du Comite 

Le Comite a conclu que I'ach(:vement du plan strategique des DSE demeure une 
priorite. L'on ne peut sans un tel plan cemer les besoins precis des utilisateurs et 
les moyens de realiser la responsabilisation ~ par exemple, les composantes du 
coilt du systeme - ni respecter les echeances en matiere d' execution. 

Le Comite permanent des comptes publics recommande ce qui suit: 

3. Que le ministere de la Sante et des Soins de longue duree et 
Cybersante Ontario fassent rapport au Comite permanent des 
comptes publics sur l'etat d'avancement du plan strategique des DSE. 
Le rapport devrait prevoir l'etablissement d'une infrastructure 
technologique et la creation d'applications cliniques en vue de 
repondre aux besoins des medecins et des patients. 

SURVEILLANCE-ASIS ETDSE 

Le verificateur a conclu que la surveillance de I'initiative des DSE etait 
inefficace, en partie en raison de la relation improductive qu'entretenaient I'ASIS 
et la Direction du programme de cybersante du Ministere. D'apres le verificateur, 
I' entente intervenue entre I'ASIS et le Ministere et<iit dysfonctionnelle, et elle ne 
favorisait pas une relation de travail axee sur la collaboration, la cohesion et la 
coordination. L' ASIS a foumi un reseau electronique securise qui, cependant, 
presentait des problemes operationnels et des lacunes en matiere d'efficience des 
coilts. 

La gouvemance etait un sujet de preoccupation grave au sein de Cybersante 
Ontario, et la surveillance du programme de Cybersante posait probleme. Le 
verificateur a conclu que la qualite d'organisme de la Couronne sans lien de 
dependance de I' ASIS et I'absence d'une description des produits a livrer dans un 
plan strategique posaient des difficultes. En outre, aucun moyen efficace d'assurer 
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le suivi n'ayant ete mis en place pour I'organisme, I'equipe de gestion en aprofite 
pour contoumer les pratiques d'acquisition etablies, ce qui a engendre de graves 
problemes en matiere de gouvemance. 

Les progres realises dans le cadre des projets de DSE, par exemple, la mise sur 
pied du reseau des DSE et la connexion de la collectivite des soins de sante, ont 
ete lents. Un certain nombre d'autres projets ont ete places en suspens en 
attendant des precisions sur leur portee et leur orientation. Ces problemes se sont 
ajoutes aux changements apportes au niveau de la gouvemance et du leadership; 
en consequence, les projets de DSE n'ont pas atteint leurs objectifs dans tous les 
cas. Ainsi, le suivi des depenses et des produits illivrer a ete effectue de fayon 
distincte, ce qui a compromis la capacite de la direction de surveiller les projets 
efficacement et de fayon rentable. 

Le verificateur a recommande que, pour s'assurer que les ententes sur la 
. gouvemance relatives il Cybersante Ontario permettent au gouvemementet au 
conseil d' administration de I' organisme d' exercer une surveillance eclairee, tout 
en autorisant I' autonomie dont doit disposer I' organisme relativement il ses 
activites quotidiennes pour s'acquitter de son mandat, les trois mecanismes de 
responsabilisation suivants soient mis en ceuvre : 

Le conseil d'administration de Cybersante Ontario doit preciser clairement les 
renseignements sur le rendement, les activites et les finances que la haute 
direction de I'organisme est tenue de lui foumir regulierement pour qu'il so it 
en mesure de s'acquitter de ses responsabilites ·de surveillance. 
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• Il faut etablir des objectifs precis ou des points de repere pour I'organisme, y 
compris des echeances et des estimations des couts, et les examiner 
regulierement, afin d'ameliorer la surveillance des activites de I'organisme par 
le conseil d' administration et le ministere de la Sante et des Soins de longue 
duree. 

• Les progres realises relativement ill'atteinte de ces objectifs precis­
conjugues il des renseignements detililles sur les principaux risques et enjeux 
ainsi qu' il des explications justifiant les ecarts - doivent etre communiques 
de maniere concise, par ecrit, au conseil·d'administration de I'organisme et au 
minist'ere de la Sante et des Soins de longue duree, et discutes avec ceux-d 
lors de seances d'information periodiques: 
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Dans la reponse qu'i! a fonnulee en 2009, le Ministere a mentionne que des 
initiatives avaient ete mises sur pied dans le but de renforcer la surveillance. 

• 

• 

Le Ministere et Cybersante Ontario ont signe un protocole d'entente ainsi 
qu 'un accord concernant la responsabilisation en matiere de paiements de 
transfert, en 2009. Ces documents etablissent les cadres de responsabilisation 
et de production de rapports. 

Le Ministere a rnis sur pied une Direction de la liaison en matiere de 
cybersante, qui est chargee de la surveillance de Cybersante Ontario (p. ex. 
des politiques d'acquisition et la surveillance de la confonnite). 

Le rapport de verification a signale que les projets de DSE n'avaient pas repondu 
aux attentes dans tous les cas. Le suivi des depenses et des produits it livrer a ete 
effectue de maniere distincte, et la direction ne disposait d'aucune donnee fiable 
lui pennettant d'assurer une surveillance bien eclairee. Ainsi qu'il a ete 
mentionne, le conseil de Cybersante a approuve un cadre de fiche de rendement 
equilibree prevoyant la production de rapports d'etape trimestriels. L'objectif du 
rapport de la « fiche de rendement » est de surveiller et de documenter la 
realisation des produits it livrer sur le fondement de cibles financieres, de 
calendriers de projets et de mesures relatives aux resultats. La politique de gestion 
des risques vise it eliminer les risques qui font obstacle it I' atteinte de ces 
objectifs. 

Audiences publiques 

Gouvernance et surveillance 

Ainsi qu'il est indique dans le rapport de verification, la gouvernance inefficace 
. figurait au tout premier rang des sujets de preoccupation, et l'existence d'un cadre 
de responsabilisation n'a pas pennis d'eliminer les problemes. Ainsi qu'i! a ete 
mentionne, en 2009, le Ministere et Cybersante Ontario ont signe un protocole 
d'entente, et le Ministere a rencontre le president du conseil de l'organisme et le 
premier dirigeant pour expliquer la politique sur les conflits d'interets ainsi que la 
politique en matiere d'acquisition de services de consultation. 

L'organisme presente aujourd'·hui au Ministere et au conseil de gestion des 
rapports trimestriels sur sa situation financiere et ses progres it l'egard de la 
planification strategique ainsi qu'un rapport annuel et des rapports speciaux. 
S'ajoutent it ces mesures de responsabilisation les obligations suivantes : 

• Plan d'activites annuel- Cybersante depose aupres du Ministere un plan 
d'activites annuel precisant ses objectifs annuels, les coilts des projets et les 
resultats attendus (inclus dans le rapport du Ministere au Conseil du Tresor 
dans le budget annuel); 

• Protocole d'entente/processus d'examen automatique - Les projets de 
l'organisme qui depassent un niveau detennine declenchent la tenue d'un 
examen automatique sur les aspects techniques du projet par l'intennediaire 
du ministere des Services gouvernementaux; 
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• Processus d'examen de contrOle - Un processus d'examen de controle est 
applique aux caracteristiques technologiques de·tous les projets d'envergure. 

Le Comite a exprime des reserves a l'egard de la capacite de I'organisme 
d'atteindre les objectifs des projets et de realiser les produits a livrer determines. 
Le conseil a explique que, sur le fondement des exigences enoncees dans le 
protocole d'entente et suivant son comite des proiets, il devait se tenir informe de 
I'etat d'avancement des grandes entreprises. Voici certaines des initiatives qui 
sont planifiees et qui visent a aider le consei! au chapitre de la production de 
rapports: 

• Une fiche de rendement equilibree pour suivre les progres de chaque initiative 
(p. ex. budget et produits a livrer du projet); 

• Une mesure de la valeur de chaque produit tous les trois mois, dont 
communication est faite au Ministere (c.-a-d. des mesures des progres 
concemant les echeanciers, ainsi que les resultats et les donnees financieres). 

Le Ministere a explique que le succes futur de I'organisme est tributaire d'un 
changement organisationnel suivant la fusion. Ainsi qu'i! en a ete question durant 
les audiences, les pratiques du Consei!, de meme que ses processus et ses attentes, 
ont ete remanies afin d'accro!tre la responsabilisation. 

Recommandations du Comite 

Le Comite a signale que des mesures ont ete prises pour pallier au cadre de 
surveillance au sein de Cybersante Ontario par la voie de diverses mesures, dont 
le protocole d'entente, I'accord concemant la responsabilisation en matiere de 
paiements de transfert (2009), le cadre de fiche de rendement equilibree, et la 
production de rapports pad'intermediaire de la 'Direction de la liaison en matiere 
de cybersante. 11 est de toute premiere importance que le conseil d'administration 
de I' organisme fasse un compte rendu exact de la surveillance effectuee au 
MSSLD. . 

Le Comite permanent des comptes publics recommande ce qui suit: 

4. Que le ministere de la Sante et des Soins de longue dun\e et 
Cybersante Ontario fassent rapport au Comite permanent des. 
comptes publics sur la mise en reuvre d'initiatives de 
responsabiIisation accrue, dont le cadre de fiche de rendement 
equiIibree. Le rapport devrait decrire la mesure dans laqueIIe les 
nouveaux mecanismes de responsabiIisation et autres mecanismes 
contribuent a renforcer la surveillance du Ministere et a assurer 
I'avancement des projets. 

5. Que le ministere de-Ia Sante et des Soins de longue duree publie un 
rapport trimestriel sur les progres realises en vue de la mise en reuvre 
de son initiative des dossiers de sante electroniques (DSE). 
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Audiences publiques 

Politique de Cybersante Ontario sur la verification des projets 

Au depart, le programme des DSE du Ministere regissait la relation entre les 
anciens systemes intelligents pour la sante et Cybersante Ontario. Le Ministere en 
assurait le financement, ainsi que le suivi des resultats. L'equipe conjointe de 
transition, formee de representants du Ministere et de Cybersante Ontario, s'est 
chargee d'effectuer une surveillance generale; etait cependant exclue de la portee 
de cette surveillance la « methode detaillee utilisee pour acquerir des 
ressources ». Le Ministere avait discute du « niveau d'exemption qui lui serait 
accorde par le conseil de gestion et sous le regime des lignes directrices du 
Conseil du Tresor » (p. ex. lignes directrices du conseil de gestion sur la 
verification des projets de TI). Les projets de TI doivent etre approuves par un 

. certain nombre de comites et, en bout de ligne, par le conseil de gestion et le 
Conseil du Tresor. L' obj ectif consistait it faire en sorte que Cybersante Ontario 

. respecte les directives du conseil de gestion en matiere d'acquisition 
d'information et de technologie de l'information et les processus de verification. 

Modifications de la politique (2010) 

Le conseil de Cybersante Ontario a approuve une politique prevoyant « un 
mecanisme de rapport pour garantir que les projets technologiques vastes et 
complexes atteignent des objectifs precis it mesure qu'ils franchissent les 
differentes phases du cycle de vie d'un projet ». Les evaluations du rendement 
permettent une amelioration soutenue par la voie d'activites de surveillance et de 
verification. L'objectif de la politique revisee de Cybersante Ontario sur la 
verification des projets (Annexe C), datee du mois d'avriI2010, est de faire en 
sorte qu'il y ait examen : . 

. ... en vue, d'une part, de reduire le risque d'un 
rendement insatisfaisant d'un projet, en veillant 
it ce que les projets d'information et de 
technologie de l'information ne se deroulent pas 
prematurement, qu'ils soient bien conyus, 
definis et planifies, qu'une gouvernance 
suffisante soit en place et que.les res sources 
necessaires aient ete determinees et acquises, et 
en vue, d'autre part, de veiller it ce que les 
projets repondent it un besoin operationnel ou 
strategique legitime. 

Le processus d'examen est assorti de six mesures de verification: faisabilite, 
approbation, definition, planificatjon, mise en ceuvre et cl6ture. 

Recommandation du Comite 

Le Comite reconnait l'importance des mecanismes de verification en tant 
qU'outils de surveillance efficaces qui permettent d'attenuer le risque d'un 
rendement insatisfaisant des projets technologiques vasteset complexes. 
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Cependant, la mise en ceuvre et la gestion efficaces de la politique par Cybersante 
Ontario sont un facteur determinant dans sa reussite it long terme. Cybersante 
Ontario a entrepris la mise en ceuvre de la politique revisee sur la verification des 
projets en 2010. 

Le Comite permanent des comptes publics recommande ce qui suit: 

6. Que le ministere de la Sante et des Soins de longue duree et 
Cybersante Ontario remettent au Comite permanent des comptes 
publics un rapport d'elape sur I'efficacite a ce jour de la politique de 
Cybersante Ontario sur la verification des projets (2010) pour les 
projets technologiques vastes et complexes. Le rapport devrait inclure 
notamment ce qui suit: 

• un survol de la mise en reuvre et de I'administration du 
fractionnement des projets de TI en des mesures de verification 
specifiques comme mecanisme de surveillance; 

• une evaluation de \'impact des mesures de verification a ce jour, 
I'accent elant mis sur les objectifs atteints (c.-a-d. les produits a 
livrer) a differentes eta pes du cycle de vie de chaque projet. 

L'UTILlSATION ET L' ACQUISITION DE SERVICES DE CONSULTATION 

Lorsque Cybersante Ontario a ete cree, le l\1inistere s'e.st interesse surtout au 
processus de transition qui se deroulerait suivant un nouveau protocole d'entente, 
l'accord concernant la responsabilisation en matiere de paiements de transfert, et 
les politiques et procedures necessaires. Le transfert des consultants et des 
ressources du Ministere it I'organisme etait une priorite. Ainsi qu'il a ete 
mentionne, cela necessitait 1'61aboration de regles en matiere d'acquisition et de 
verification, et d'un cadre de responsabilisation. 

Le rapport de verification a signale que les decisions prises en matiere 
d'acquisition de services de consultation au sein de CybersanteOntario, de la 
Direction du programme de cybersante du Ministere et de I' ASIS, etaient trop 
souvent marquees par un manque de diligence raisonnable. Plusieurs problemes 
ont ete releves, dont le contournement des pratiques normales d'acquisition, une 
documentation insuffisante, et un processus decisionnellaisse entre les mains de 
quelques personnes ne disposant pas des mecanismes de contr61e requis. 

Ministere et consultants en i::ybersante 

Le verificateur a reconnu que la nature hautement technique de I 'Initiative des 
DSE necessite que I'on fasse appel aux conseils de specialistes, mais il a remis en 
cause la presence des consultants en nombre predominant. En 2008, la Direction 
du program1Jle de cybersante du Ministere comptait au sein'de son personnel plus 

. de 300 consultants, quioccupaient divers postes, notamment au sein de la haute 
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direction. Par opposition, a la meme epoque, elle comptait moins de 30 employes 
ministeriels a temps plein. 

Pratiques d'acquisition 

Le verificateur a fait remarquer que le conseil de Cybersante lui avait dit etre 
d'avis que les.services des consultants et des fournisseurs etaient acquis 
conformement aux politiques reconnues. Or, le rapport de verification a revele 
I' existence de pratiques d' acquisition douteuses au sein de Cybersante Ontario, 
dont les suivantes : 

• Procedures d'acquisition irn)gulieres - Contrats accordes a des consultants 
et a des fournisseurs sans le recours a un processus d'acquisition 
concurrentiel. 

• Marches it fournisseur unique et favoritisme - Les deux tiers de la valeur 
de tous les contrats conelus par Cybersante Ontario se rapportaient a des 
marches a fournisseur unique qui, dans certains cas, faisaient etat d'un 
favoritisme (note: les politiques d'approvisionnement de Cybersante Ontario 
permettaient certaines exceptions a I'appel d'offres concurrentiel dans des 
circonstances precises). 

• Gestion irn)guliere des marches - Gestion irreguliere des marches (p. ex. ne 
pas demander un remboursement lors de la resiliation d'un marche). 

En outre, tout indique que la Direction du programme de cybersante au Ministere 
a recouru a des pratiques d'acquisition douteuses, dont les suivantes notamment : 

• 

• 

Conflit d'interets (retenir les services d'un consultant) - Un consultant 
occupant un poste de direction ele au sein du Ministere a pris part a 
I'adjudication de marches au cabinet-conseil auquel il etait associe. 

Evaluation des propositions/embauche irregulieres - Les propositions des 
fournisseurs n'ont pas ete regulierement evaluees pour tous les marches, et 
elles ont ete approuvees sans I'autorisation requise. Par exemple, une 
personne a pris seule une decision relative a la selection d'un fournisseur sans 
la tenue d'un processus concurrentiel en bonne et due forme. 

Contournement de I'appel d'offres - Les marches ont ete repartis en des 
contrats multiples dontles montants etaient moins eJeves (valeur en dollars), 
pour contourner les exigences en matiere d'appel d'offres. 

Selection/evaluation des marches peu claires - Certaines des propositions 
de demandes de services du Ministere etaient incompletes, et le Ministere a 
selectionne des fournisseurs en I'absence d'une documentation appropriee et 
d'une definition elaire des produits a livrer. En outre, I'on ne pouvaitdire avec 
certitude quel travail avait ete accompli. 

Le verificateur a recommande a Cybersante Ontario et au Ministere de mettre au 
point un plan d'affectation des ressources pour les projets qui, au fil desannees, 
permettra d' embaucher un personnel interne possedant des connaissances 
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technologicjues suffisantes pour veiller it la realisation de l'initiative des DSE. Ce 
plan devrait reposer sur les principes suivants : les demandes de propositions 
relatives aux services de consultation doivent prevoir clairement les produits it 
livrer du projet ainsi que les echeanciers attendus pour leur realisation, de sorte 
que tous les soumissionnaires disposent de renseignements suffisants pour 
presenter des propositions eclairees. Des processus reconnus d'elaboration du 
cycle de vie de la technologie de I'information devraient etre en place, notamment 
des processus de determination des risques d'un projet et de conception de 
strategies, en vue d 'attenuei ces risques avec efficacite. Il faudrait surveiller la 
facturation des consultants et evaluer les factures soumises en fonction des 
progres realises dans le cadre des projets. En outre, les marches passes avec les 
consultants devraient etre structures de maniere qu'une part importante des 
paiements soit conditionnelle it l'execution satisfaisante et que les consultants 
assument une part du risque d'un non-respect des engagements pris au titre des 
produits it livrer. 

En 2009, le Ministere a reconnu qu'un contr61e et une responsabilisation accrus 
sont la cle d'une gestion financiere reguliere et d'un contr61e efficace des 
depenses. En consequence, des modifications des politiques et des procedures ont 
ete mises en reuvre pour accroItre la responsabilisation par la voie des initiatives 
suivantes: 

• Regroupement des activites de Cybersante - Les initiatives liees it la 
cybersante au sein du Ministere ont ete regroupees sous la direction d 'un seul 
sous-ministre adjoint en 2007. 

• Direction de la liaison en matii~re de cybersante - Le Ministere a cree une 
Direction de la liaison en matiere de cybersante chargee d' assurer la 
surveillance d'initiatives en cybersante dont le personnel appartient it la FPO. 

Dependance reduite envers les consultants - Cybersante Ontario reduit sa 
dependance envers les consultants au moyen d'un processus de conversion de 
la remuneration it I' acte et d 'une campagne de recrutement. 

• Pratiques d'acquisition ameliorees - Creation de la Direction de la gestion 
financiere du Ministere (chargee de surveiller les services de consultation), 
restructuration de la Direction de I' approvisionnement et des services 
financiers (renforcer la capacite de surveillance de toutes les acquisitions au 
sein du Ministere), et instauration d'une formation obligatoire sur les 
acquisitions it I'intention du personnel de la direction. 

La reponse de Cybersante Ontario en 2009 a reveJe que l'organisme avait pris des 
mesures pour accroltre la responsabilisation. 

• Affectation des res sources pour les projets - Le plan d'activites annuel du 
conseil de Cybersante servira de base it I' affectation des ressources pour tous 
les projets. 

• Reequilibrage des effectifs - Examen des effectifs, dans le cadre duquel on a 
cible les postes detenus auparavant par des consultants remuneres it I'acte afin 
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de les convertir en emplois it temps plein. D'apres Cybersante, ce 
« reequilibrage des effectifs permettra it Cybersante Ontario de disposer it 
l'inteme de I' expertise dont il a besoin et assurera la continuite du transfert 
des connaissances dans un environnement teclmologique complexe ». 

• Rendement et n\sultats determines - Le conseil de.Cybersante a approuve 
des politiques d'approvisionnement en vue d'ameliorer le rendement des 
consultants et l'evaluation de leur travail. Ces renseignements sont 
documentes dans des contrats, et des contr6les financiers ont ete instaures 
pour garantir que les paiements soient fondes sur le rendement des consultants 
et les resultats atteints par ceux-ci d'apres la description qui en est donnee 
dans le contrat et en conformite avec les politiques d'approvisionnement de 
Cybersante Ontario. 

• Mecanisme de verification - Le conseil a approuve la politique sur la 
verification des projets d'acquisition d'information et de teclmologie de 
l'information qui prevoit un « mecanisme ·de rapport pour garantir que les· 
projets teclmologiques vastes et co~plexes atteignent des objectifs pre~is it 
mesure qu'ils franchissent lesdifferentes phases du cycle de vie d'un projet ». 

Audiences publiques 

Les pratiques d'acquisition au sein de l'ancienne Direction du programme de 
cybersante du Ministere, de I' AS IS et de Cybersante Ontario, ont ete les 
principaux points de mire du Comite. Le verificateur a conclu que, bien qU'elles 
aient ete generalement suffisantes, les regles n'ont pas ete respectees. 

Role des consultants 

Le Ministere a explique qu'il etait necessaire de recourir aux services de 
consultants sur une periode limitee seulement, et precise que cette option n'etait 
pas viable dans la phase operationnelle iI plus long terme. Cybersante Ontario a 
explique combien il etait difficile de mettre en reuvre un regime de DSE, en partie 
erl raison de la diversite des systemes de gestion et de la presence de nombreux 
intervenants. Ainsi, dans le RLISS du Toronto Central, I'on compte 
approximativement 26 associations hospitalieres, qui ont investi des montants 
considerables dans la cybersante et les systemes intemes. Pour compliquer 
davantage cette conversion, la teclmologie et les donnees de l'Ontario urbain et 
rural different, et les processus operationnels ne sont pas uniformes dans les 
divers modeles d'activites. Les logiciels compliques necessitaient des 
connaissances specialisees. Le verificateur a reconnu qu'il fallait clairement 
recourir - dans une certaine mesure - aux conseils de specialistes, mais il s' est 
dit preoccupe par l'ampleur de la dependance ill'egard des consultants et par la 
maniere dont ces conseils de specialistes ont ete acquis. 

S'il n'a reyu aucune mise iljour reguliere sur le recours iI des services de 
consultation, le sous-ministre savait cependant que des services de consultation 
avaient ete retenus dans le cadre de certains projets. Plus specifiquement, il a 
indique au Comite qu'aucune note d'information operationnelle detaillee ne lui 
avait ete transmise de fayon reguliere, et qu'il n'etait pas au courant de certains 
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des problemes qui avaient eM soul eves dans la verification, par exemple, en ce qui 
concerhe la gestion des consultants. L'objectif de dotation consistait it stabiliser 
les effectifs, it attenuer la dependance envers les consultants et it creer un . 
environnement operationnel circonscrit aux fins d'une mise en ceuvre it long 
terme. Le sous-ministre a conclu que « nous savions de maniere generale qu'it 
long terme, nous ne pouvions maintenir cette approche it I' egard des activites. En 
ce qui me concerne, je trouvais difficile d'amenager le travail de fayon plus 
efficace de fayon it eliminer la dependance envers les services de consultation ». 
En juin 2009, le processus d'annulation de certains des contrats de consultation 
avait ete entrepris; 

Anciennes et nouvelles Directives d'approvisionnement 

Le sous-ministre a explique qu'en sa qualite d'organisme autonome, Cybersante 
Ontario est compose d 'un consdl et de gestionnaires, et que I' on s' attendait it ce 
qu'il mene ses affaires comme tout autre organisme gouvernemental. Ainsi qu'il a 
ete mentionne, le Ministere avait discute des politiques d'approvisionnemel1t, du 
protocole d'entente et des dispositions sur le conflit d'interets avec la direction de 
Cybersante Ontario. Le sous-ministre a mentionne que les politiques 
d'approvisionnement en vigueur au sein de l.'organisme etaient destinees it 
permettre que tous les fournisseurs puissent se livrer concurrence dans l'equite 
pour faire affaires avec le gouvernement, et it faire en sorte que les fonds publics 
soient utilises avec prudence. . . 

Creee en 2007, la Direction de la gestion financiere du Ministere a pour mandat 
d'assurer la gestion centrale des acquisitions ainsi que le respect des regles et des 
processus. Les problemes nes au sein de l'organisme etaient attribuables it 
l'inefficacite de la surveillance et au non-respect des regles en matiere 
d'acquisition. Cybersante Ontario n'avait pas discute de son processus 
d'acquisition avec le Ministere; toutefois, le MSSLD a reconnu qu'il aurait dil 
connaitre davantage les activites d'acquisition de l'organisme. Le-conseil de 
Cybersante Ontario a reconnu l'irregularite de certaines pratiques d'acquisition. 
La presidente a declare que celles-ci avaient ete subsequemment revues it 
l'interne; puis elJe a dit etre « convaincue qu'un bon nombre des questions 
cernees ont ete couvertes dans le rapport du verificateur ». 

Lacunes en matiered'acquisition et reponse 

Le Comite s'est informe des problemes releves dans le processus d'acquisition. 
D'apres le sous-ministre, les conclusions du verificateur etaient exactes, 
notamment en ce quiconcerne les cas OU des consultants ont ete appeles it 
approuver un travail execute par d'autres consultants, et les cas ou l'on a 
contourne le processus d'appel d'offres public pour certains projets. Dans un autre 
cas, le Comite a note que l'examen des contrats de plus de 300 000 $ etait 
beaucoup plus rigoureux que pour ceux de moins de 300000 $, et qu'un nombre 
eleve de contrats figuraient dans la fourchette de 297 000 $ ou de 285 000 $. Le 
Comite s'est dit preoccupe par la pratique voulant que l'on fractionne des projets 
en plusieurs composantes en vue d'obtenir un coilt de projet it l'unite inferieur. 
D'apres Cybersante Ontario, cette pratique etait permise sous le regime des 
anciennes regles d'acquisition. 
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Options du marche a fournisseur unique et du fournisseur attitre 

Le sous-ministre a mentionne qu'en «aucun temps un contrat n'a ete passe sans 
un examen et I 'approbation du personnel du Ministere». Suivant la methode du 
marcbe it fournisseur unique, le Ministere avait documente sa justification en 
conformite avec les !ignes directrices enoncees dans les «regles ministerieUes sur 
les pratiques d'acquisition ». 

L'option du fournisseurattitre repose sur une approbation anterieure, de maniere 
que les contrats subsequents ne soient pas consideres comme etant des contrats 
conc1us sans appel d'offres. Le Ministere a indique qu'il se conformait aux regles 
d'acquisition de l'ancien processus de fournisseur attitre et que les contrats etaient 
adjuges dans un contexte concurrentiel au moyen d'une demande de services (OS) 
sous le regime des anciennes regles d'acquisition. Conformement it ces regles, 
plusieurs fournisseurs sont invites it presenter des propositions afin d' assurer la 
transparence du processus. Subsequemment, I' on a apporte des changements 
destines it ame!iorer la gestion du processus d'acquisition, notamment par 
I'ob!igation de decrire un projet et de justifier le recours au processus du 
fournisseur attitre ou aux demandes de propositions publiques. 

Nouvelle Directive d'approvisionnement - Services de consultation 
(2009) 

En juilIet 2009, la province a publie une nouveUe directive sur les services de 
consultation afin d' accroltre la transparence et la responsabilisation, et du meme 
coupe de faire en sorte que ces services soient fournis dans le cadre d'un 
processus concurrentiel. Les nouveUes regles s'appliquent dorenavant it tous les 
ministeres et organismes ontariens, dont Cybersante Ontario. En voici les 
principales caracteristiques : 

• toute acquisition de services de consultation par le gouvernement de I 'Ontario, 
queUe que soit la valeur du contrat, doit etre effectuee au moyen d'un 
processusd' approvisionnement concurrentiel; 

• les consultants n'auront plus droit au remboursement de leurs frais d'accueil 
et de repas et de leurs frais accessoires; 

• les consultants dans les domaines de la gestion, de la technologie de 
l'information, des activites techniques, de la recherche et du developpement, 
de I'elaboration de politiques et des communications sont assujettis it ces 
nouveUes regles. 

Cybersante Ontario a explique le nouveau processus d'acquisition de services de 
consultation par la voie de I' option du fournisseur attitre . 

. . . Nous consul tons la liste des fournisseurs 
attitres prequalifies qui a ete dressee dans le 

. cadre d 'un processus concurrentiel, nous faisons 
parvenir ce que nous appelons une ~OS, une 
demande de services, it un certain nombre de ces 
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. consultants, et leurd'emandons de presenter 
leurs propositions. Celles-ci sont ensuite 
evaluees et analysees en regard d'un ensemble 
de criteres, et des points leur sont accordes. 
Nous chargeons un commissaire de l'equite 
independant d'examiner le processus dans son 
ensemble afin d'eviter que nous nous 
retrouvions involontairement it influer sur le 
result at ou autre chose du genre. Nous classons 
les propositions compte tenu de ces criteres, 
choisissons le cabinet ayant obtenu le plus grand 
nombre de points, puis demandons au 
commissaire de I' equite independant de rediger 
un rapport confirm ant que le processus etait 
equitable, transparent et impartial. 
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D' apres la presidente du conseil, Cybersante Ontario mene maintenant ses 
activites d'acquisition sous le regime decette politique renforcee, it laquelle 
s'ajoutent unepolitique amelioree de delegation de pouvoirs, un controle accru et 
une structure organisationnelle amelioree de la fonction d'approvisionnement, 
ainsi qu'un examen davantage rigoureux de tous les paiements par la Division des 
finances. Cette nouvelle approche attenue le pouvoir discretionnaire.des . 
gestionnaires ainsi que le prevoient les regles, les politiques et les lignes 
directrices du conseil de gestion. 

Le verificateur a precise que, grace it ces nouvelles regles, il est plus difficile de 
repeter les erreurs commises par Cybersante Ontario en matiere d'acquisition. 
Ainsi, dans le cas d'un march€: it foumisseur unique, des cri teres doivent etre 
appliques et une documentation doit etre maintenue dans les limites de la 
justification qui sous-tend I'analyse de rentabilisation. En revanche, le verificateur 
a reitere que le probleme ne tenait pas tant au fait que les regles d'acquisition 
etaient inadequates qu'au fait qU'elles n'etaient pas suivies dans tous les cas et 
que la surveillance etait deficiente. 

Cybersante Ontario soutient que son processus d'acquisition de services de 
consultation permet d'obtenir de meilleurs prix et qu'il tire profit du processus 
concurrentiel aux fins de I'obtention de services techniques:En Qutre, Cybersante 
Ontario a rouvert les negociations d'ententes it long terme pour la maintenance du 
res eau it un coilt inferieur. D' apres la presidente du conseil de Cybersante Ontario, 
I'organisme dispose maintenant d'un processus de planification ameli ore aux fins 
de retenir les services de consultants. 

Recommandations du Comite 

La Directive d'approvisionnement de 2009 prevoiUe recours it un processus 
concurrentiel et vise plus particulierement les services de consultation. De plus, la 
Direction de I'approvisionnement et des services financiers a fait I'objet d'une 
restructuration destinee it ameliorer la capacite de surveillance des acquisitions du 
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Ministere, et I'onoblige maintenant le personnel it suivre une formation en 
matiere d' approvisionnement. 

Le Comite voit d 'un bon ceilles mesures qui ont ete prises pour accroltre la 
transparence et la responsabilisation au moyen de la nouve\le directive et . 
d'ameliorations administratives connexes au sein de Cybersante Ontario, 
notamment la creation de la Direction de la gestion financiere du Ministere, dont 
le mandat est d'accroltre la capacite de ce dernier de surveiller Cybersante . . 
Ontario. 

Le Comite permanent des comptes publics recommande ce qui suit: 

7. Que le ministere de la Sante et des Soins de longue duree et 
Cybersante Ontario fassent rapport au Comite permanent des 
comptes publics sur ce qui suit: 

• 

• 

• 

Le Ministere est-it convaincu qu;it assure aujourd'hui une 
surveillance plus efficace des pratiques d'acquisition de 
Cybersante Ontario? 

Quels sont les processus dont Cybersante Ontario dispose pour 
eviter que ne se repetent les problemes passes? 

Le Ministere envisage-t-it d'elargir ses pratiques de surveillance 
renforcees it I'egard de Cybersante Ontario pour les appliquer a 
d'autres organismes qu'it finance? 

Le Comite aTeconnu I'existence, au sein du gouvemement, d'une tendance it 
accroltre la dependance envers les consultants, et la difficulte d'assurer une 
gestion efficace de ces ressources. Au sein de Cybersante Ontario, I'on a pris des 
mesures pour attenuer cette dependance, ainsi qu'il est indique dans le present 
rapport. De plus, la Directive d'approvisionnement (2009) prevoit que des 
services communs centralises sont foumis par un seul ministere ou organisme it 
l' echelle du gouvemement, sous le regime de la Establishment and Use of Central 
Common Services Directive. Les ministeres n'ont d'autre choix que de se 
prevaloir des services communs centralises qui ont ete qualifies d'obligatoires. 

Le Comite a signale que l'Annexe A de la Directive d'approvisionnement (2009) 
insere les services informatiques dans la liste des services communs centralises 
obligatoires. Le ministere des Services gouvemementaux (MSG) est celui qui 
foumit ces services, et le bureau de I'administrateur en chef des Services 
technologiques d'infrastructure (BACSTI) represente la division/direction 
concemee. (Aumois de septembre 2010, le site web du MSG renvoie au BACSTI 
comme etant le Bureau de I'administrateur en chef de I'information et de la 
technologie de I'information.) Le BACSTI compte huit groupements de 
I'information et de la technologie de I'information, dont notamment celui des 
services de sante. 
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Le Comite pennanent des comptes publics recommande ce qui suit: 

8. Que le ministere de la Sante et des Soins de longue duree fasse 
rapport au Comite permanent des comptes publics snr le type de 
relation, le cas echeant, qu'entretiennent le Bureau de 
l'administrateur en chef de l'information et de la technologie de 
l'information (BACSTI) et des organismes sans lien de dependance 
comme Cybersante Ontario. Si ces organismes ne peuvent a l'heure 
actuelle se prevaloirdes services du BACSTI,le Comite demande que 
l'on songe a en elargir l'acces. 

Audiences publiques 

Reequi/ibrage des effectifs (emp/oyes permanents et consultants) 

Cybersante Ontario a reconnu que le nombre de consultants etait eleve par rapport 
au nombre d'employes pennanents; l'organisme a cependant explique la raison 
pour laquelle il avait recouru it l,me aide exterieure pendant la phase de demarrage. 
Ainsi, un projet de TI a passe, une fois acheve, it une etape de maintenance qui 
necessitait un nombre moins eleve de consultants. La « hausse signalee » des 
consultants en 2008-2009 a ete attribuee it un regroupement des consultants de 
partout au sein du Ministere en un secteur de programme, et it la decision du 
Ministre de se concentrer sur la mise sur pied du registre du diabete et du systeme 
de renseignements sur les medicaments plutot que sur une hausse du nombre de 

" consultants. 

Au cours de la seconde moitie de 2009, Cybersante Ontario a commence it 
reequilibrer ses effectifs, reconnaissant qu'il aurait un besoin constant mais limite 
de services de consultants sur les questions techniques, juridiques et de 
verification. En outre, pour elihliner le desequilibre en matiere de dotation, 
I' organisme devra transmettre aux employes pennanents des connaissances sur les 
logiciels. Par consequent, it plus long tenne, le plan de dotation prevoit une 
reduction du nombre de consultants, et le passage it un personnel engage it temps 
plein. 

Nombre d'employes par rapport au nombre de consultants 

Ainsi qu'il a ete mentionne, la Direction du programme de cybersante "du 
Ministere releve de Cybersante Ontario depuis le mois d'avriI2009. A cette 
epoque, les effectifs de l'organisme s'elevaient au total it 950 environ, dont 
approximativement 386 etaient des consultants. D'apres la reponse donnee en 
2009 par l'entite verifiee, que le verificateur a rapportee, «on eliminera la 
remuneration des consultants en fonction des services rendus dans tous les 
domaines autres que celui de l'elaboration et de la mise en ceuvre des programmes 
et, d'ici la fin de l'exercice en cours [2009-2010], le nombre de consultants sera 
ramene de plus de 330 it moins de 170 ». 

Au 30 septembre 2009, le nombre de consultants avait ete ramene it environ 286. 
Pendant une periode de deux mois (du 21 octobre 2009 environjusqu'it la fin de 
l'exercice), l'organisme avait planifie de ramener le nombre de consultants it 234 

19 

Le Comite pennanent des comptes publics recommande ce qui suit: 

8. Que le ministere de la Sante et des Soins de longue duree fasse 
rapport au Comite permanent des comptes publics snr le type de 
relation, le cas echeant, qu'entretiennent le Bureau de 
l'administrateur en chef de l'information et de la technologie de 
l'information (BACSTI) et des organismes sans lien de dependance 
comme Cybersante Ontario. Si ces organismes ne peuvent a l'heure 
actuelle se prevaloirdes services du BACSTI,le Comite demande que 
l'on songe a en elargir l'acces. 

Audiences publiques 

Reequi/ibrage des effectifs (emp/oyes permanents et consultants) 

Cybersante Ontario a reconnu que le nombre de consultants etait eleve par rapport 
au nombre d'employes pennanents; l'organisme a cependant explique la raison 
pour laquelle il avait recouru it l,me aide exterieure pendant la phase de demarrage. 
Ainsi, un projet de TI a passe, une fois acheve, it une etape de maintenance qui 
necessitait un nombre moins eleve de consultants. La « hausse signalee » des 
consultants en 2008-2009 a ete attribuee it un regroupement des consultants de 
partout au sein du Ministere en un secteur de programme, et it la decision du 
Ministre de se concentrer sur la mise sur pied du registre du diabete et du systeme 
de renseignements sur les medicaments plutot que sur une hausse du nombre de 

" consultants. 

Au cours de la seconde moitie de 2009, Cybersante Ontario a commence it 
reequilibrer ses effectifs, reconnaissant qu'il aurait un besoin constant mais limite 
de services de consultants sur les questions techniques, juridiques et de 
verification. En outre, pour elihliner le desequilibre en matiere de dotation, 
I' organisme devra transmettre aux employes pennanents des connaissances sur les 
logiciels. Par consequent, it plus long tenne, le plan de dotation prevoit une 
reduction du nombre de consultants, et le passage it un personnel engage it temps 
plein. 

Nombre d'employes par rapport au nombre de consultants 

Ainsi qu'il a ete mentionne, la Direction du programme de cybersante "du 
Ministere releve de Cybersante Ontario depuis le mois d'avriI2009. A cette 
epoque, les effectifs de l'organisme s'elevaient au total it 950 environ, dont 
approximativement 386 etaient des consultants. D'apres la reponse donnee en 
2009 par l'entite verifiee, que le verificateur a rapportee, «on eliminera la 
remuneration des consultants en fonction des services rendus dans tous les 
domaines autres que celui de l'elaboration et de la mise en ceuvre des programmes 
et, d'ici la fin de l'exercice en cours [2009-2010], le nombre de consultants sera 
ramene de plus de 330 it moins de 170 ». 

Au 30 septembre 2009, le nombre de consultants avait ete ramene it environ 286. 
Pendant une periode de deux mois (du 21 octobre 2009 environjusqu'it la fin de 
l'exercice), l'organisme avait planifie de ramener le nombre de consultants it 234 



20 

(selectionnes en fonction d'un processus concurrentiel). Par consequent, it la 
clijture de I'exercice financier (2009-2010), il devait y avoir 160 consultants, ce 
qui represente une baisse de 58 % du personnel de consultants. A l'avenir, l'on 
prevoit que les« effectifs variables» (consultants) representeront 
approximativement 15 it 20 % des nouvelles technologies ou des nouveaux 
systemes. 

L'etape suivante prevoit des plans d'amelioration de la structure 
organisationnelle. En partenariat avec le Ministere, I' Association des hOpitaux de 
l'Ontario offre une assistance aux fins d'un examen des ressources humaines 
visant la formation, le perfectionnement du personnel, le recrutement, le maintien 
en poste et la planification de la releve. 

Recommandation du Comite 

Les statistiques sur le nombre actuel de consultants et la reduction planifiee des 
effectifs au sein de Cybersante Ontario ont ete transmises au Comite en 
septembre 2009. Au mois d'octobre 2009, le Ministere comptait deux consultants, 
qui travaillaient au transfert des connaissances et qui ne s'etaient pas joints it 
Cybersante Ontario. Ils devaient cependant quitter le Ministere avant la fin de 
l'annee 2009. Le Comite a conclu qu'il faut obtenir des statistiques it jour sur le 
personnel de consultants au sein de Cybersante Ontario pour determiner si 
I'organisme realise des progres relativement aux « effectifs variables» planifies, 
conformement auxquels les consultants devraient representer approximativement 
IS it 20 % de la nouvelle fonction des technologies. 

Le Comite permanent des comptes publics recommande ce qui suit: 

9. Que le ministere de la Sante et des Soins de longue duree et 
Cybersante Ontario rendent compte au Comite permanent des 
comptes publics des effectifs actuels de Cybersante Ontario (employes 
permanents et consultants). Les donnees devraient comprendre des 
statistiques a jour (2010) sur les employes permanents et les 
consultants, et devraient indiquer si le Ministere et Cybersante 
Ontario estiment encore que le calendrier prevu pour atteindre le 
« ratio ideal des effectifs variables» (le nombre de consultants par 
rapport au nombre d'employes permanents) de 15 11 20 % est 
raisonnable. 

GESTION DES DEPENSES 

Le verificateur a signale qu'au sein des deux organismes (I'ancienne Agence des 
systemes intelligents pour la sante et la nouvelle Cybersante Ontario) et de la 
Direction du programme de cybersante du Ministere, les politiques et les 
procedures en matiere de paiements aux consultants etaient deficientes. La 
verification a fait etat separement des pratiques d'acquisition au sein de ces trois 
entites et conclu que la preuve ou la documentation visant it etablir I'existence des 
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etaient insuffisantes. 
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Le verificateur a recommande it Cybersante Ontario et au Ministere d'instaurer 
des mecanismes d'examen et d'approbation suffisants pour garantir le respect des 
politiques d'approvisionnement et faire en sorte que les exceptions faites it ces 
politiques le soient pour des raisons operationnelles rigoureuses et defendables et 
qu'elles soient approuvees au niveau approprie. Les exceptions importantes 
doivent etre approuvees par le conseilet faire l'objet d'un rapport au ministre de 
la Sante et des Soins de longue duree. 

Ainsi qu'il a ete signale dans la premiere section du present rapport, en 2009, le 
Ministere et Cybersante Ontario ont pris des mesures pour ameliorer les activites 
et les politiques et procedures d'approvisionnement. Cybersante Ontario a 
renforce les politiques d'approvisionnement, de conflit d'interets, de delegation 
de pouvoirs et de denonciation, en plus d"examiner les contrats en cours et de 
prendre des mesures pour veiller it ce que le processus d'acquisition soit 
concurrentiel it l'avenir. L'on a planifie egalement un processus d'examen 
trimestriel qui permettra it la haute direction de foumir au conseill'assurance que 
toutes les politiques reliees it l'approvisionne)1lent ont ete respectees. 

La gestion des depenses a ete l'objet d'autres mesures, notamment l'adoption 
d'une strategie de reduction des couts des services de reseau (des economies de 
1,2 millions de dollars par armee); la creation de la Direction de la gestion 
financiere, chargee de surveiller kpersonnel, dont les consultants, et de 
centralis er tous les paiements de transfert; la restructuration de la Direction de 
l'approvisionnement et des. services financiers dans le-but d'ameJiorer la capacite 
de surveillance des acquisitions effectuees par le Ministere et de centraliser le 
processus d'acquisition; la creation d'un plan des activites annuel; et des plans en 
vue d'ameliorer le systeme comptable pangouvememental afin d'ameliorer la 
surveillance des processus de passation de marches et de paiements. 

Audiences publiques 

Optimisation des ressources a regard des DSE 

Le verificateur a conc1u que la province avait realise I 'optimisation des ressources 
itl'egard d'une partie des depenses d'un milliard de dollars. Des benefices ont ete 
realises au niveau des applications mais, dans l'ensemble, le reseau demeurait 
sous-utilise. Le verificateur a conc1u ce qui suit: 

[E]nviron 800 millions ont ete engages par 
I' ASIS, principalement pour la mise sur pied et 
le fonctionnement d'un reseau prive de TI, et la 
connexion de la collectivite medicale it ce 
reseau. Cet investissement n' a pas produit les 
resultats escomptes, du moins jusqu'ici. Le 
probleme est en partie lie it des questions 
operationnelles, et nous avons remarque qu'il y 
avait des domaines Oll les couts auraient pu etre 
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reduits. Cependant, nous sommes preoccupes 
surtout par le fait que le res eau reste grandement 
sous-utilise, parce qu'il ne contient pas encore 
suffisamment d'information reiative it la sante. 
Alors que le deveioppement de certaines des 
applications generales concernant les DSE a. ete 
entrepris rapidement, bon nombre des projets 
cruciaux concernant des applications de DSE 
n'ont pas commence avant 2008. La 
responsabilite de ces projets incombait au 
Ministere. 

Le sous-ministre a explique qu'il est tout simplement faux de dire que I'on a 
gaspille un milliard de dollars. Contrairement aux autres provinces, I'Ontario est 
aux prises avec la complexite engendree par sa tame. Cybersante Ontario a 
commence it renegocier des ententes it long terme sur la maintenance du res eau 
prevoyant des coilts inferieurs. 

Le Comite s'est demande si le systeme de Cybersante Ont(lrio avait une 
fonctionnalite et si, it long terme, I'on pouvait realiser I'optimisation des 
ressources pour les contribuables. Le Ministere a fourni une liste de certaines des 
caracteristiques de I'organisme pour demontrer que l'investissement avait 
rapporte des dividendes. 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

Le reseau·est« pret pour I 'Internet ». 

Il existe un «systeme integre de renseignements sur la sante publique efficace 
qui permet de suivre les eclosions de maladies infectieuses », et I '.on prevoit 
ameliorer celui-ci afin «d'inclure les fichesd'immunisation et la gestion des 
vaccins ». Le nouveau programme Panorama national offrira- un systeme 
d'integration des renseignements sur la sante. 

Les ameliorations technologiques ont ete transmises it «3 300 medecins aux 
fins des dossiers de sante electroniques dans leurs cabinets. Des plans et un 
financement sont en place pour 5 700 medecins supplementaires au cours des 
trois prochaines annees ». 

« En 2006, le Ministere a fusionne les divers projets de telemedecine de la 
province pour former le Reseau Telemedecine Ontario [dans le cadre du 
programme en matiere de sante electronique] ». 

Le systeme d'information de laboratoire de rOntario offre un «systeme 
d'information integre et interactif[depot d'images numeriques fournissant des 
renseignements diagnostiques] qui connecte les collectivites, les hOpitaux et 
les laboratoires de sante publique par voie electronique, et stocke les donnees 
de laboratoire dans un depot commun ». 

Des plans sont en cours de realisation pour une demande de propositions 
visant l' elaboration et la mise en ceuvre du nouveau Registre du diabete. 
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Le sous-ministre a reconnu que le syst~me n'etait pas pleinement operationnel 
(soit fonctionnel et interactif) en octobre 2009, mais que les lacunes du 
programme ont ete substantiellement attenuees. Le Ministere a souligne que I'on a 
mis en place un «plan credible, que des fonds ont ete affectes sur plusieurs 
annees, et que le regroupement des activites liees 11 la cybersante au sein de 
Cybersante Ontario constitue la meilleure methode de mise en ceuvre ». Le 
Ministere s'attend 11 ce que, en plus de chaque charte de projet et chaque contrat, 
les demandes de proposition decrivent en des tennes c1airs les produits 11 livrer, 
ainsi que les jalons et les attentes. 

Le Comite s'est infonne du gaspillage des ressources et des tentatives faites en 
vue de recouvrer une partie des fonds prevus dans les .contrats de consultants dans 
les cas ou les produits 11 livrer attendus n'ont pas ete livres. D'apres le Ministere, 
des projets ont ete acheves mais, sur le plan des benefices, le sous-ministre a 
indique qu'il ne pouvait estimer la valeur reyue. Dans le cas des contrats de 
services de consultation, de maniere generale, les travaux avaient ete acheves. Les 
depenses se rapportant aux consultants ont ete reduites et les contrats sont dotes 
de descriptions c1aires de la portee des travaux,qui peut (ltre mesuree pour ce qui 
est de la vaieur reyue, sur le fondement d'un nouveau niveau de rigueur applique 
au moyen de I' evaluation du rendement. 

Recommandation du Comite 

Dans le cadre de la gestion amelioree des depenses, la haute direction de 
Cybersante Ontario doit remettre au conseil des examens periodiques sur sa 
confonnite aux politiques d'approvisionnement. 

Le Comite pennanent des comptes publics recommande ce qui suit: 

10. Que Cybersante Ontario fasse rapport au Comite permanent des 
comptes publics des progres realises aux fins de veiller a ce que les 
demandes de propositions adressees aux consultants enoncent 
dorenavant en des termes clairs les produits a Iivrer, les jalons, les 
echeances prevues et les couts connexes. 
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LlSTE RECAPITULATlVE DES RECOMMANDATIONS 

Le Comite perinanent des comptes publics demande au ministere de la Sarite et 
desSoins de longue duree de faire parvenir au greffier du Comite ses reponses 
ecrites it i'egard des recommandations dans les 120 jours civils suivant le depot 
du present rapport aupres du president de I' Assemblee legislative, sauf indication 
contraire dans une recommandation .. 

1. Que le ministere de la Sante et des Soins de longue duree et 
Cybersante Ontario transmettent au Comite permanent des comptes 
publics un rapport d'etape sur les progres realises depuis le rapport 
de verification pour remedier aux problemes operationnels et 
ameliorer les mecanismes de controle en matiere d'acquisition. 

2. Que le sous-ministre de la Sante et des Soins de longue dureeet le 
premier dirigeant de Cybersante Ontario fassent rapport au Comite 
permanent des comptes publics sur les mesures de surveillance et de 
gouvernance dont ils disposent dorenavant pour donner une 
assurance suffisante que les problemes operationnels et en matiere 
d'acquisition releves par le verificateur ne se reproduiront pas. 

3. Que le ministere de la Sante et des Soins de longue duree et 
Cybersante Ontario fassent rapport au Comite permanent des 
comptes publics sur l'etat d'avancement du plan strategique des DSE. 
Le rapport devrait prevoir l'etablissement d'une infrastructure 
technologique et la creation d'applications cliniques en vue de 
repondre aux besoins des medecins et des patients. 

4. Que le ministere de la Sante et des Soins de longue duree et 
Cybersante Ontario fassent rapport au Comite permanent des 
comptes publics sur la mise en reuvre d'initiatives de 
responsabilisation accrue, dont le cadre'de fiche de rendement 
equilibree. Le rapport devrait decrire la me sure dans laquelle les 
nouveaux mecanismes de responsabilisation et autres mecanismes 
contribrient it renforcer la surveillance duMinistere et it assurer 
l.'avancement des projets. 

5. Que le ministere de la Sante et des Soins de longue duree publie un 
, rapport trimestriel sur les progres realises en vue de la mise en reuvre 

de son initiative des dossiers de sante electroniques (DSE). 

6. Que le ministere de la Sante et des Soins de longue duree et 
Cybersante Ontario remettentau Comite permanent des comptes 
publics un rapport d'etape sur l'efficacite it ce jour de la politique de 
Cybersante Ontario sur la verification des projets (2010) pour les 
projets technologiques vastes et complexes. Le rapport devrait inclure 
notamment ce qui suit: 
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• 

• 

uu survol de la mise en reuvre et de l'administration du 
. fractionnement des projets de TI en des mesures de verification 

specifiques comme mecanisme de surveillance; 

une evaluation de l'impact des mesures de verification a ce jour, 
l'accent etant mis sur les objectifs atteints (c.-a-d.les produits a 
livrer) a differentes eta pes du cycle de vie de chaque projet. 

7. Que le ministere de la Sante et des Soins de longue duree et 
Cybersante Ontario fassent rapport au Comite permanent des 
comptes publics sur ce qui suit: 

• Le Ministere est-il convaincu qu'il assure aujourd'hui une 
surveillance plus efficace des pratiques d'acquisition de 
Cybersante Ontario? 

Quels sont les processus dont Cybersante Ontario dispose pour 
eviter que ne se repetent les problemes passes? 

Le Ministere envisage-t-il d'elargir ses pratiques de surveillance 
renforcees a l'egard de Cybersante Ontario pour les appliquer a 
d'autres organismes qu'il finance? 
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8. Que hi ministere de la Sante et des Soins de longue duree fasse 
rapport au Comite permanent des comptes publics sur le type de 
relation, le cas echeant, qu'entretiennent le Bureau de 
l'administrateur en chef de l'information et de la technologie de 
.l'information (BACSTI) et des organismes sans lien de dependance 
comme Cybersante Ontario. Si ces organismes ne peuvent a l'heure 
actuelle se prevaloir des services du.BACSTI, le Comite demande que 
l'on songe a en elargir l'acces. 

9. Que le ministere de la Sante et des Soins de longue duree et 
Cybersante Ontario rendent compte au Comite permanent des 
comptes publics des effectifs actuels de Cybersante Ontario (employes 
permanents et consultants). Les donnees devraient comprendre des 
statistiques a jour (2010) sur les employes permanents et les 
consultants, et devraient indiquer si le Ministere et Cybersante 
Ontario estiment encore que le calendrier prevu pour atteindre le 
« ratio ideal des effectifs variables}) (le nombre de consultants par 
rapport au nombre d'employes permanenfs) de 15 a 20 % est 
raisonnable. 

10. Que Cybersante Ontario fasse rapport au Comite permanent des 
comptes publics des progres realises aux fins de veiller a ce que les 
demandes de propositions adressees aux consultants en on cent 
dorenavant en des termes clairs les produits a livrer, les j alons, les 
echeances prevues et les cofits connexes. 
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