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toire 
et I 'evolution 

de I 'Hotel-Dieu 
sont indissociables 

de celles 
de Montreal. 

/ 



Jeanne Mance 1606-1673 

Fonda/rice de 
fH6le/~Diell de MOil/real 

l e premier lIolel-Dieu de MOIl/relll 
(J 645) compr,md "till corps de 
logis de c/}arp(mle de 60 pieds 
de long el de 24 de large flyan! C;llfj 

chambres de pIe;" pied Imnbrlcees 
avec leurs c/)e11l;" de pierre cro;sees 
porfes el/ellestres de Melluiserie 
el banes de fer line grande cave 
de 10 moitiB fiu logts avec les 
murailles de III pierre qui a esM 
a portee de lisle Sf Pierre el a coute 
beOllCOUP de lravail a)'Ofll jalleu 
loire des bateaux C;.\prez pollr celaN. 

-

Afai1641, unejeuneJTanqa~e 
du nom de Jeanne Afance s'aventure 

dans un long penple en bateau 
qui t'amene jusqu'en terre d'Amerique. 

Bile est determinee a y entre prendre 
une m~sion qui changera Ie cours 

de notre h~toire. 

Lorsque Ie 8octobre 1645, Jeanne Afance 
penetre dans ce qui allait etre 

Ie premier Hotet-Dieu a Villemarie, 
les longues annees d'ejforts des membres 

de fa Societe de Notre-Dame, 
et des «montreat~tes» de Viltemarie 

sont enfin recompensees : 
Ie premier hOpitat de Afontreat est cree. 

Sans Ie savoir, Jeanne Mance deviem a10rs la fondatrice 
du seul hopital au monde a naitre en meme temps 
que la ville a laquelle iI est destine. VHotel-Dieu serait 
dorenavant, et pour toujours, un haut lieu de la 
mCdecine a Montreal. 

C'est aussi grilee a des femmes remarquables, les 
Religicuses Hospitalieres de Saint-Joseph, que 
l'hOpital allait prosperer jusqu 'a nos jours et essaimer 
ailleurs dans Ie monde. Leur charite, leur devoue­
ment et leur perseverance ont non seulemem permis 
a I'Hotel-Dieu de veiller au bien-etre de ses malades, 
mais aussi de survivre aux feux, aux guerres et aux 
epidemics. 



LES DEBUTS 

C'est a La Fleche, en France, que Jerome Le Royer de 
La Dauversiere fonde en 1636, la communaute des 
Religieuses llospitalieres de Saint-Joseph. Cet hom me 
pieux et charitable est inspire d'etablir une colonie 
d'evangelisation en Nouvelle-France, la ou la nouvelle 
communaute s'implantera pour Ie service des malades . . 

Pendant ce temps, Jeanne Mance qui avait soigne a 
Langres, sa ville natale, les blesses durant la Guerre 
de Trente Ans, reve de se devouer entierement aux 
missions de la Nouvelle-France. Ses rencontres avec 
Madame Angelique Faure de Bullion, d'abord, et 
Monsieur de La Dauversiere, ensu ite, lui permettent 
de realiser son reve. Madanle de Bullion, jouissant 
d'une fortune personnelle considerable, desire 
participer financierement a la grande cause de Jeanne 
Mance, tandis que Monsieur de La Dauversiere offre 
un support tant monetaire que materiel pour parvenir 
a la reussite du projet. Jusqu'ii leur mort, ces deux 
visionnaires auront plus que largement contribue a 
I'etablissement et a la survie de I'Hotel-Dieu, sans 
meme I'avoir vu. .. 

En mai 1641, Jeanne Mance quitte La Rochelle, en 
meme temps que Paul de Chomedey de Maisonneuve 
et de cinquante colons. Des I'annee suivante, malgre 
les efforts de dissuasion des gens de «Kebec », i1s 
viennent s'etablir it Villemarie. Jeanne Mance et 
Maisonneuve sont fermement decides it fonder 
une colonie, me me si «derriere chaque arbre se 
cache un iroquois •. 

MOllsieur Jer01IIe Le Royer 
de La Dauversiere 1597-1659 
('Olldateur des Religieuses 
Hospitalieres de Sailltjoseph 

Madame Angellque 
Faure de Bullion 1593-1664 

Bien/aUrice inCOlllllle 

Etienne Bouchard 
est Ie premier medec;ll 
a passer 1111 con/rat 
regulier avec I'Ho/ei-Dieu, 
m(lis c'est II jean Poupee 
que revientl'bolllleur 
d'tJlre Ie premier met/eein­
chimrgiell de ['Hotel-Diell 
(I Villemar;e, I'amule 
mhlle de III fondalioll 
de fhOpital, des 1642. 

Pot de pharmocie 
en jarence de Rouen : 
chevrette du XVIII' siecle 



Mar;e Morill (/649-1730) 
Jut /a premiere recrue conadienne 

des Religiellses Hospilalieres 
de Saint-josepb, comme elle a eM 

la premiere /);$IO,;eI1116 
cllllodielllle de Villemarie. 
Oil/IIi doilies AmUiles de 
fHolel-Dieli de Montreal, 

qu 'el/e ecrivil petldant 28 ans, 
de 1697 a 1725. Ce dOCIIlllelll, 

precietLt entre lous, est conserve 
O1L\" Archives des Religiellses 

Hospitalieres de Saillt-joseph a 
Montreal; on y relrouve louIe 

this/oire de I'H6Ie/·Dieu e/ 
de la COIII11I1II" ltIute .. 

Bncrier defai'ence peillle 
du XVIII' s;eete 

c'est a l'exterieur des fortifica­
tions que Ie premier veritable 

H6tel-Dieu est construit. 
Grace a une courte treve avec 

les Iroquois qui dominent alors 
la region, it est possible de 

construire l'h6pital aux 
coins des riles actuelles, 

Saint-Paul et Saint-Sulpice. 

Page cOtlverture 
des Oeuvres completes 

tf Ambroise Pare, 
1664, 12' h lilioll. 

Tous les malades y sont sOignes, colons ou indiens, 
amis ou ennemis. Jeanne Mance concocte elle-meme 
ses remMes et prend bien soin d'ajouter les potions 
«des sauvages» a sa pharmacopee. 

Pendant 17 ans, contre vents et marees, cette femme 
devouee et dynamique assume la charge de I'hlipital, 
aidee d'une servante. Meme au coeur de la menace 
iroquoise, de 1651 a 1654, au moment meme ou 
I'existence de Villemarie est en peril , Jeanne Mance, 
totalement devouee Ii son projet, persiste. Elle donne 
les 22 000 Iivres du fonds de I'Hotel-Dieu Ii Monsieur 
de Maisonneuve pour la survie de Villemarie. Celui-ci 
peut alors lever une recrue en France «parce que si 
cela Ile se jaisoit pas tout Ii/oil perdu». 

Lorsque Paul de Chomedey de Maisonneuve revient 
en 1653 avec une centaine de colons supplemen­
taires, I'Hotel-Dieu dOit etre agrandi une premiere 
fois afin de dispenser les soins que requierent ces 
nouvelles recrues. En 1659, Villemarie compte 
quelque 250 habitants, une quarantaine de maisons, 
un fort et un moulin. 

Cette annee-Ia arrivent les trois premieres Hospita­
lieres de Saint-Joseph. Elles accompagnent Jeanne 
Mance, de retour d'un voyage en France. Mere Judith 
Moreau de Bresoles, soeurs Catherine Mace et Marie 
Maillet, apres un voyage de deux mois marque par la 
«petite peste», probablement une forme d'influenza, 
font escale a Kebec, ou les autorites religieuses 
tentent de les convaincre de retourner en France. II 
faut savoir qu 'it I'epoque les relations entre Villemarie 
et Kebec etaient fort tendues, Kebec desirant garder la 
mainmise sur les destinees de la colonie. 
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Mere Judith Moreau de Breso/es, 
premii!re apolhica;resse 
de fHolel·D;eu. 

Dans ce contexte, ala requete du cure et des notables 
de Villemarie, et avec I'appui de I'intendant Jean 
Talon, Louis XIV accorde en 1669 les lettres patentes 
qui confirment I'etablissement de la communaute au 
service des pauvres malades de I'H6tel-Dieu. Quatre 
ans plus tard, en 1673, Jeanne Mance meurt, laissant 
toute la colonie dans Ie deuil. 

MESSAGE 

En fevrier 1995, Ie nou­
veau ministre de la 
Sante et des Services 

sociaux, Ie docteur Jean Ro­
chon, annonce la designa­
tion des centres hospitaliers 
universitaires (CHU) pour 

DU PRESIDENT 
DU CONSEll 

D'ADMINISTRATION 
ET DU DIRECTEUR 

GENERAL 

exemples canadiens et mon­
diaux. En effet, notre hopi­
tal devra affronter un climat 
ecooomique defavorable, lout 
en repondant adequatement 
aux besoins de la population 
qu'it dessert. 

l'Universite de Montreal et 
l'Universite Laval. A Mont-
real , ce seront Ie CHU pediatrique, 
I'Hopital Sainte-Justine, et celui cree par 
la fusion des hopitaux Notre-Dame, Saint­
luc et Hotel-Dieu de Montreal, Ie Centre 
hospitalier universitaire de Montreal 
(CHUM). 

Quelques mois plus tard, du Comite 
d'implantation du CHUM (Ie «Comite 
Coulombe») emerge une nouvelle voca­
tion pour I'Hotel-Dieu de Montreal: it 
deviendra Ie Centre universitaire ambu­
laloire du CHUM. Apres des mois el des 
annees ou son avenir avait suscite enthou­
siasme, crainte et controverse, ['Hotel­
Dieu de Montreal, Ie premier hopital a 
Montreal, ponctuait son histoired'une de 
ses nombreuses survies. Encore une fois, 
il allait faire figure de pionnier, a I'image 
de ses fondaleurs el de ses developpeurs. 

~Hotel-Dieu releve done Ie defi d'etre 
un centre precurseur et modele du genre 
au Quebec, inspire par les meilleurs 

UNE 
TRANSFORMATION 

AUDACIEUSE 

La dispensation des soins ambulatoi­
res est un des grands changements amor­
ces depuis quelques annees dans Ie 
monde medical. Modele plus souple, il 
devra favoriser la prise en charge de sa 
sante par la communaute, notamment par 
la promotion, l'education et la prevention, 
tout en assurant Ie maintien de I'univer­
salite des soins. 

En favorisant et en appuyant I'appro­
che a la prevention et a I'education, Ie 
gouvernement propose des objectifs de 
sante dont I'atteinte revient aussi a la 
responsabilite du patient. le conseil 
d'administration, ses membres et Ie corps 
medical ont deja polarise leurs efforts el 
leurs expertises communes pour concre­
tiser ce virage . 

L'honorable Marc Lalonde, president du Conseil d'administration 
et M. Michel Lariviere, directeur general 



Plan de GMlifm de Calaloglle 
pour Ie 1I0uvei biipital (1695), 

conserve a La Fleche 
e/ donne atLf Hospitalieres 

de Sailll-joseph, "" 1990. 

Morlier de bronze 
till XVII' siecle 

-

Sous fa gestion des religieuses 
depuis 1676, l'h8pital continue 

de s'agrandir. Mais de ces annees 
bero'iques, if reste bien peu, 
car un premier feu detruira 
I'H8tel-Dieu durant fa nuit 

du 24 fevrier 1695. routes fes 
archives de Jeanne Mance, de 

l'hOpital et de fa communaute y 
seront detruites. 

La salle desfemmes en 1710, 
anonyme 

INCENDIES, 
EPIDEMIES 

ET GUERRES 

La presence de I'Hotel-Oieu etant indispensable, 
toute la colonie se mobilise pour Ie reconstruire. 
On amasse 25 000 Iivres et de nombreuses corvees 
s'organisent pour faire renaitre I'hopitai. 8eaucoup 
d'ouvriers «travailans pour rien et 'lOllS !aisois 
aUIllOSlle de leur sueur, ce qui est plus II eslilller 
que de largent», ainsi que Ie note dans ses annaies, 
soeur Marie Morin. 

Oes I'automne suivant, les malades commencent it 
reintegrer Ie nouveau batiment. Ce n'est cependant 
que plus tard, it cause de difficultes economiques, 
que I'on repare Ie monastere et que I'on peut recons­
truire I'CgIise. Une quarantaine de recrues se joignent 
aux religieuses durant cene periode. 



Mais en 1121 , Ie malheur frappe de nouveau. A cause 
d'une negligence, I'hilpital brule une seconde fois. 
Les conditions economiques etant ceUe fois neUement 
plus difficiles, ce n'est qu 'en 1124 que redemarrent 
les travaux de construction, griice entre autres it un 
pret consenti par Monsieur de Vaudreuil. Le nouvel 
hilpital couvre a10rs un perimetre de I 000 pieds, 
erige sur trois etages. 

Puis, en 1734 survient Ie dernier incendie, si violent 
qu'on ne peut y sauver que les vases sacres et quel­
ques objets de la pharmacie. VHiltel-Dieu est de 
nouveau complctement aneanti. Si Ie roi accepte 
encore une fois d'aider it sa reconstruction, iI faut 
tout de meme dix ans avant de completer les travaux. 

• Cependant, des malheurs d'autre nature s'abattent 
sur la jeune colonie. En elfet, la meme annee, une 
ficvre maligne apporte la contagion. Neuf religieuses 
y laissent leur vie en soignant les malades. Cctte ficvre 
refera surface it Montreal en 1745. Et durant la 
Guerre de Sept Ans, les blesses soignes it I'hilpital 
transportent avec eux d'autres maladies contagieuses. 
En 1760, les blesses, vainqueurs comme vaincus, 
soldats comme civils, engorgent I'institution. 

Nous devons par ailleurs appliquer 
cette transformation a breve echeance 
par la renovation rapide de nos structu­
res, I'appui reciproque de tous les parte­
naires du CHUM et la confiance et I'es­
fX>ir qui animent les populations que nous 
desservons. Quant a I'arrimage avec les 
Ct5C et les CH5LD, il ne fera que confir­
mer Ie droit ala qualite et a la continuite 
des soins des citoyens. 

Ainsi, I'H6tel-Dieu a vecu une autre 
annee marquante pour son avenir, sur­
tout pour une institution dont la presence 
est determinante sur toutes les scenes, y 
compris la scene mondiale. l'objectif est 
cependant clair: devenir un centre am­
bulatoire modele dans la prestation de 
soins, I'enseignement, la recherche en 
sante et les relations avec la communaute. 

Cet avenir tres prometteur ne depend 
pas que de notre volonte, iI s'appuie aussi 
sur notre courage pour Ie realiser, quel­
les qu'en soient les difficultes de par­
cours. De notre reussite dependra la 
confiance que nous donnent nos usagers 
depuis toujours. La persoone doit denneu­
rer I'interlocutrice grace a qui et pour qui 
nous devons realiser notre mission. 

UNE ANNEE 
BIEN REMPLIE 

C'est avec plaisir que nous vous pre­
sentons un sommaire des principaux dos­
siers menes durant !'annee 1994-1995. 
Nous sommes d'aulant plus satisfaits des 
resultats qu'ils ont ete obtenus dans un 
contexte difficile de rationalisation bud­
getaire, plus particulierement aMontrea!. 

Ainsi, pour une huitieme annee con­
secutive, I'equilibre budgetaire a pu etre 
maintenu et ce, sans reduction de servi­
ces. Ces redressements importants ont 
servi a atteindre nos objectifs financiers, 
tout en ameliorant notre performance. 

Nous avons I'intention d'accentuer 
ceUe amelioration pour etre en mesure 
de parer aux coupures appn!hendees 
dans les prochaines annees. Nous comp­
tons egalement beaucoup sur les nou­
velles orientations du reseau de la sante 
montrealais, orientations qui misent sur 

de nouvelles fa~ons d'etre et de faire dans 
les services dispenses a la population. 

O'autre part, Ie dernier tiers de I'an­
nee financiere a ete marque par I'arrivee 
de nouveaux membres au sein de 
I'equipe. D'abord, soulignons I'arrivee de 
notre nouveau directeur general, M. Mi­
chel Lariviere, au debut de I'annee 1995. 
Par la suite, les postes suivants ont ete com­
bles : direction des services professionnels 
et hospitaliers, direction des soins infir­
miers et direction des services techniques. 

CONSULTATION ET 
TRANSPARENCE 

~annee 1994-1995 a egalement Ole 
marquee par une succession de consul­
tations aupres de toutes les instances 
internes, que ce soit sur Ie plan budge­
taire ou sur un projet d'integration tou­
chant a I'organisation. l'une des plus vas­
tes consultations a consiste a preparer la 
visite de I' Agrement des hOpitaux (decem­
bre 1995).les equipes detous les milieux 
internes de travail ont ete mobilisees. 

Cette annee, nos efforts ont du s'ajus­
ter it la vaste couverture mediatique qu'a 
connu I'ensemble du reseau de la sante. 
Nous avons voulu etre presents et facili­
ter les echanges pour maintenir Ie climat 
de confiance et d'appartenance de 
I'ensemble de notre personnel. Comites, 
reunions d'information, parutions fre­
quentes de feuillets express ont servi a 
diffuser abondamment I'information. 

La direction a mise et misera dans la 
prochaine annee sur cette meme ouver­
ture a la transparence et a I'echange pour 
soutenir la comprehension et I'insertion 
du personnel aux changements en cours . 

l'incertitude quant a I'avenir de I'ho­
pital se resorbera avec I'actualisation du 
Centre ambulatoire et la realisation des 
changements amorces dans Ie reseau 
montrealais de la sante. Cc dimat de crise 
nous affecte tous, employes ou usagers, 
mais un changement de mentalite s'im­
pose. Notre engagement est done de sup­
porter cette situation par la diffusion 
d'une information exhaustive sur Ie futur 
CHUM et son implantation. ~ 

-



Exlrait de la missive 
du Gf!1u!ral Amherst : 

... Ies Religieuses Hospilalieres 
de Saitlt-joseph peuvent 
compter de la part de la 

nation brilatll1ique sur la 
meme protection donI elles 

ont jotlf SOlIS la domination 
jratu;aise ... 

Vue de Montreal en 1852, 
line lithographie de Whitefield 

_nM 
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L'H6tel-Dieu sera Ie seul b6pital 
de la region jusqu' en 1822; 

it ne compte alors que 31 tits. 
En 1825, on ajoute une aile . 

En 1826, on decide de reMtir 
I'h6pital sur Ie meme site. 
Et }inalement en 1842, de 

nouvelles salles sont construites. 
La capacite de l'H6tel-Dieu 

atteint alors 100 tits. 

LE REGIME ANGLAIS 

Suite it la conquete anglaise, les Hospitalieres de 
Saint-Joseph decident de demeurer it Ville-Marie. 
Le General Amherst les remercie d'ailleurs d'avoir 
si bien soigne les malades anglais. 

~Hotel-Dieu sera Ie seul hopi!al de la region jusqu 'en 
1822; iI ne compte alors que 311i1s. En 1825, on 
ajoute une aile. En 1826, on decide de rebiilir 
I'hopital sur Ie meme site. Et finalement en 1842, 
de nouvelles salles sont construites. La capacite de 
I'Hotel-Dieu aUeint alors 100 lils. 

Philippe Labaissierre est Ie 
demier c/Jinlrgien franrais 
de /'Hotel-Diell; en 1763, 
if retoume en France. 
jllsqu 'en 1872, des medecins 
angloPbones seront les seu/s 
a f!)."ercer a I'II6Iel-Dieu. 
En 1822, ces demiers jondenl 
I'Universite McGill elle MOfltreal 
General Hospital. Etl 1843 
cepelldant, devant I'absence 
d'rme institution canadienne 
ou lesjrancopbolles pollrraienf 
eludier la medeeine, I'Ecoie 
de Medecille et de Cbirurgie de 
Montreal est Jondee. Plus tard, 
en 1877, ce sonl lrois medeeins 
jrancopbones qui dirigent 
les destim5es de t'Holet-Dietl. 



le cbarriellr d'eau devan! 
I'er/tree de I'H6tel-Dieu 
de la rue Saint-Paul 

A compter de 1845, la famine qui fait rage en Irlande 
force 100000 personnes it immigrer au Canada; non 
seulement les Irlandais arrivent epuises et affames, 
mais i1s amenent Ie typhus avec eux. Pour eviter que 
la contagion ne s'etende ii toute la population, on 
construit des -sheds», ii Griffintown, sur Ie bord du 
fleuve. Les religieuses y sOignant les malades atteints, 
trois d'entre elles en perissenl. 

I:arrivee des Irlandais it Montreal pousse les religieu­
ses it fonder un autre etablissement, Ie St. Patrick's 
Hospital. Les Irlandais etant catholiques, la rumeur 
publique soupsonnait Ie Montreal General Hospital de 
moins bien les soigner. En 1852, quelques jours apres 
qu 'un des pires incendies de I'histoire de Montreal ail 
detruit quelque mille biitiments, Ie 51. Patrick's 
Hospital ouvre ses portes. 

Tot dans la premiere mOilie du XIX' siecle, la commu­
naute se rend compte qu'il faudra un jour demena­
ger, I'expansion de Montreal etant considerable. Dans 
les annees 1820, on envisage meme de s'installer it 
Pointe Saint-Charles. Mais ce n'est qu 'apres une 
trentaine d'annees d'efforts , que les Hospitalieres de 
Saint-Joseph pourront construire un tout nouvel 
Hotel-Dieu, sur son site actuel. 

RECHERCHE 
ET IMPLICATION DES 

MEDECINS 

Le 23 levrier 1995, I'Hotel-Dieu con­
solidait publiquement ses liens avec l'lns­
titut de recherches cliniques de Montreal. 
Cette association represente la plus imjX>r­
tante concentration en recherche medicale 
du reseau des hopitaux et instituts affilies 
a l'Universite de Montreal. Encourage. par 
l'Universite de Montreal, cette alliance 
mise sur Ie developpement de la recher­
che clinique et fondamentale, en creant un 
dimat stimulant d'echanges academiques 
favorisant I'avancement de la medecine et 
Ie partage des connaissances. 

Par ailleurs, la Direction des services 
profession nels et la Direction generale ont 
accorde une attention soutenue a I'impli­
cation medicale dans la gestion du cen­
tre hospitalier. Cette demarche a porte 
fruits, plus particulierement dans la com­
prehension des objectifs organisation­
nels et operationnels de I'hopital, tout en 
facilitant largement la communication 
entre les parties. 

LE CENTRE HOSPITALIER 
UNIVERSITAIRE DE 

MONTREAL 

C'est avec beaucoup d'ouverture et 
un desir de partenariat pour la dispen­
sation des services a la population que 
I'Hotel-Dieu de Montreal s'engage dans 
I'aventure du CHUM. Quoique I'echean­
cier fixe par laSociete d'implantation soit 
court et I'exercice delicat, nous croyons 
que ce nouveau partenariat est possible, 
avec la volonte et I'appui des parties. le 
nouveau centre hospitalier universitaire 
doit done s'eriger rapidement et effica­
cement, avec la collaboration de l'Uni­
versite de Montreal, pour repondre aux 
exigences actuelles et trouver rapidement 
des solutions aux besoins de sante futurs 
de la population. 

Ce regard neuf que nous posons sur 
Ie role de notre institution et sur la nou­
velle structure, nous permet decroire que 
ce nouveau virage est dans la bonne di­
rection, grace a une vision commune ins­
pi rant confiance et espoir pour I'avenir 
des soins de sante donnes a nos usagers. 

l'honorable Marc lalonde, c.P., O.c., CR., 
President du conseil d'administration 

-::::11 c:f-h' 
Directeur general 

.. 



Ce sonlles fteres 
Bello;1 el Gabriel &Issel 

qui onl donne Ie lerrain aux 
Hospilalieres de Sainl-joseph, 

ell 1730. 

Plan dll 1I011vcl llolei-Dieu, 
Victor Bollrgeatl, 1863 

Slfir:.rwr leurs malodes 
fl111.,."" et dans un lieu plus 
~'711Lhrl! les Hospitalieres de 

Saint-Josepb emmenagent dans 
leur nouvel etablissement, en 

1861. C'est Victor Bourgeau qui 
dessine les pIons de I'Hotel-Dieu 

sur son site actuel, Ie Mont 
Sainte-Famille, situe en pleine 

campagne et loin de tout, selon la 
cbronique de /'epoque. 

•• 

L'HOTEL-DIEU 
DU MONT 

SAINTE-FAMILLE 

I.e nouvel edifice a une capacite de 210 lits, incluant 
I'orphelinat. On y retrouve un systeme de chaulfage 
central, Ie gaz et I'eau courante. Attristees de quitter 
Ie vieux monastere OU s'est deroulee toute leur 
I'histoire, les religieuses transferent les corps de 
Jeanne Mance et des socurs dCcedees dans la crypte 
sous la chapelle, ou elles reposem toujours. 

Desormais, I'Hotel-Dieu peut se developper a son 
plein potentiel. Par exemple, I'hopital qui avait deja 
accueilli les etudiants en medecine durant les an­
nees 1850, verra I'Ecole de Medecine et de Chirurgie 
de Montreal venir s' installer tout pres, en 1875. Dix 
ans plus lard, I'annee de la . picoue noire., I'Hotel­
Dieu recevra 4 000 malades dans ses 250 lits. 



En 1845, les Hospitali"res de 
Sa;nt-joseph fonden/un premier 
hOpi/al bors de Montreal : 
l'Holel·Dieu de Kings/on, en 
Onlario. Ce n'est qu'un debut, 
car de pUis, une tretltaine 
tfbOpill-ltL\' e/ de dispensaires, 
des koles el d'aulres services 
s'ajouteronl aut oeuvres 
des religieuses, au Canada, 
alLt EllIls-Vllis, en Afrique, 
aut Antilles, ell Amerique 
du Sud et Cetltrtlle. 

Deja, en 1974, I'Hotel­
Dleu mettalt un 
porte-parole des 

malades a la disposition de 
sa clientele, avec Ie sauci de 
lui «donner une voix». le 
code d'ethique, publie au 
debut de 1994, met de 
I'avant I'engagement de 
I'Hotel-Dieu et de son per­
sonnel: 

"Respecter profondement la personne, of­
rr;r des soins de qualite et maintenir des 
relations chaleureuses constituent les va­
leurs-cles auxquelles adhere I'ensemble 
des membres de notre centre hospitalier. »' 

Comparativemenl a I'annee 1993-
1994, uneaugmentation de 35%du nom­
bre total des plaintes r~ues a ete enre­
gistree cette annee dont 20% au niveau 
des plaintes fondees. Cette hausse tou­
che plus particulierement les questions du 
milieu de vie et des ressources materiel­
les. Ainsi, les plaintes concernent Ie taba­
gisme, l'insatisfaction au regard du mi­
lieu physique et la mixite des clienteles 
dans les unites n'ayant pas ou peu de 
chambres privees. 

Quant aux autres types de plaintes, 
leur niveau est demeure constant et leur 
analyse nous permet de croire qu'une 
amelioration de la communication avec 
la cl ienteleaurait eu pour effet d'en dimi­
nuer I'incidence. 

Extrait de «Le code d'ethique de 
/'H6tel-Oieu de MontreaiJ, 1994 

LE SUIVt 
DES PLAtNTES 

Dans Ie cas des plaintes 
relatives aux soins et servi­
ces ainsi qu'aux relations 
humaines, des modifications 
de I'encadrement et de la 
formation du personnel ont 
ele apportees. Des mesures 
a court terme ont souvent 

reussi a repondre a des doleances con­
cernant I'accessibilile et la conlinuite 
des soins. 

Des correctifs individuels pour les 
plaintes concernant Ie milieu de vie ont 
Ole apportes. D'autre part, la nouvelle po­
litique antitabac, en vigueur a compter 
du 1 fr avril 1995, respecte notre fonction 
de promotion de la sante et repond aux 
plaintes ex:primees. 

Bien qu 'il soit lourd d'application, Ie 
processus de traitement des plaintes 
constitue un moyen privilegie pourques­
tionner nos fac;ons de faire et accomplir 
notre mission. Nous nolons d'ailleurs une 
grande collaboration de la part du per­
sonnel a trouver des solutions aux pro­
blemes ex:primes. 

Ginette &elec, 
Cadre superieur, responsable 
du traitemenl des plaintes 

Yolande Audette, 
Porte.parole des malades 

.. 



La Soeur pbarmacienne 
composait et collservail les 

medicaments. Elle accompagnait 
Ie medecin au COllrs des visites 

aIL\' mlllades,filisail/olls les 
pamemellts el/railements reqllis. 

Elle petit eire consideree comme 
Ie pivot de I'bOpital. Par la suite, 
avec la croissance acceleree que 
connait III mededne all COllrs du 

X/X'sire/e, son role est modifie. 
jttsqu'enl900, la Soellr 
pbarmacielllle demeure 

res poI/sable de la salle 
d'operation e/ du laboratoire. 

Bouilloltes ufilisees 
pollr chauffer les lits des 

malades, XV/W decle 

Challile-CIIill"", 
XIX' siee/e 

UN DEVELOPPEMENT 
INCESSANT 

C'est aussi au toumant 
du siecle que des mMecins 

de I'Hotel-Dieu fondent 
l'h6pital Notre-Dame d'abord, 

puis Saint-Luc ensuite. 

Les innovations qui distinguent I'Hotel-Dieu encore 
aujourd'hui se multiplient : on note I'arrivee du 
telephone (1887) , I'electricite remplace Ie gaz (1900), 
les couchettes de bois et leurs paillasses son! rempla­
cees (1896) et un ascenseur est installe (des 1894). 

La medecine progresse de fa~on fulgurante. Inspire par 
Pasteur, Ie Dr Amedee Marien installe les premieres 
salles d'operation aseptiques en 1898. CHotel·Dieu 
demarre les operations d'un service d'oto·rhino· 
laryngologie en 1899. 
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LES PREMIERES DE ~H6TEL·DtEU JUSQU'EN 1985 

Fondation du seul hOoital con nu, fonde en meme temps que sa ville 
Premiere operation abdominale enregistree a Montreal 
Premiere operation sous anesthesie generale a Montreal 
Premier hopital francophone a Montreal a eIre affi lie a une universite 
Premier hopital a tenir des protocoles operatoires 

Premiere ablation mondiale d'un rein 
Premiere greffe cutanee au Canada 
Premiere mandibuleclomie et glossectomie au monde 
IllIroduction de l'asepsie dans lcs salles d'operalion 

Premier centre de recherche c1inique francophone au Quebec 
Premiere greffe \'cineuse in situ 
Premiere greffe femoro-femorale au monde 
Conception et de\'eloppcment de la teleradiologie au Quebec 

Conception et dereloppcment de la lable d'angiographie a larges champs 
el de I'appareil de cathetCrisme en arccaux 

Premiere greffe axi llo-femorale au monde 
Premiere unite de soins intensifs au Quebec 
Premiere coronographie au Canada 

Premiere clinique de maladies infectieuses au Quebec 
Premiere orothese IOlale dU2enou au Canada 
Premier centre antidouleur 

Premier hOpital fr.tncophone a utiliser la tomogr.tphie axiale au Quebec 
Premiere identification d'un patient aueint du syndrome d'immuno-
deficience acquise (sida) au Canada 

Premiere transplantation de l'omopiate·ma'l:ilIaire inferieur au Canada 
Premiere ut ilisation de la pompc a insuline dans un hopital 
francophone au Quebec 
Premiere mondiale dans la guerison d'un grand brUle a 90% 
Premier centre de grands brCIles pour Montreal ell'Ouest du Quebec 

Le Dr Hings/on et la 
salle tfoperatiofJ, 

Joseph-Charles PrancM, 1905 



Ambulance de I'H61el-Dieu, 1912 

VEcole des gardes-malades ouvre ses portes en 1901. 
Montreal grandit et, en 1902, on construit une aile de 
quatre etages (I 'actuel Pavilion Marie-Morin) pouvant 
accueillir 60 patients. Deux annees plus tard, I'hopital 
fait I'acquisition de sa premiere ambulance, don 
d'une bienfaitrice. 

C'est aussi au tournant du siecie que des mectecins 
de I'Hotel-Dieu fondent I'hopital Notre-Dame d'abord, 
puis Saint-Luc ensuite. 

D epuis 353 ans, bien 
des bilans sont de­
venus les temoins 

privilegies de la longue mar­
che de I'H6tel-Dieu a travers 
Ie temps, a travers son his­
toire, si intimement associee 
a celie de Montreal. 

RAPPORT DU 
PRESIDENT 

DU CONSEll 
DES MEDECINS, 
DENTISTES ET 
PHARMACIENS 

de nombreuses publications, 
projets de recherche, ex­
ploits cliniques et reussites 
universitaires ont jalonne 
I'annee ecoulee. 

l'annonce, en fevner der­
nier, de la creation du Cen­
tre hospitalier universitaire 
de Montreal a provoque un 
bran Ie-bas de combat. Apres 
moult travaux, reunions, 

Bien des succes, des ex­
plOits, des premieres mon­
diales, nationales ou locales 
s'y sont deroules. Des institl!tions s'en 
sont inspirees et y sont nees. A de multi­
ples reprises, I'H6tel-Dieu de Montreal a 
trace de nouvelles avenues, suscite d'im­
portants changements et releve des defis 
audacieux. Des generations de malades 
y ont trouve reconfort et devouement. 

De nombreux etudiants y Ont recher­
che les connaissances et Ie savoir neces­
saires a la poursuite de leur carriere. Tous 
ont garde un profond attachement a ce 
rare temoin de ce que nous avons ete, de 
ce que nous sommes et de ce que nous 
serons. 

Durant les annees 80 et 90, annees 
marquees par I'incertitude, les remises en 
question, les discussions animees, les 
analyses, Ie decouragement et I'espoir, 
I'Hotel-Dieu a garde Ie cap vers I'avenir 
et progresse. 

De profonds bouleversements du 
reseau de la sante de Montreal caracte­
risent I'annee 1994-1995. A I'H6tel-Dieu 
comme a la Faculte de medecine de l'Uni­
versite de Montreal, des changements 
majeurs se sont egalement produits. 
Ainsi, I'arrivee en poste du nouveau 
doyen de la Faculte de medecine, Ie Dr 
Patrick Vinay et celie de son nouvel ad­
joint, Ie Dr Robert Amyot, allaient per­
mettre d'ameliorer les relations entre les 
deux organisations et amoindrir les 
sequelles des difficult .. passees. 

Malgre tout, des progres majeurs ont 
ete enregistres. Citons a titre d'exemple, 
la progression fulgurante du Centre de 
recherche qui, suite a la recommanda­
tion du Fonds de la recherche en sante 
du Quebec, devrait bient6t passer a la 
phase II de son evolution et, d'autre part, 
Ie rapprochement avec I'lnstitut de re­
cherche clinique de Montreal. Par ailleurs, 

voyages d'exploration et consultations, 
I'Hotel-Dieu s'engage resolument dans Ie 
virage ambulatoire pour devenir I'hopital 
de courts sejours du nouveau CHUM. La 
creation du CH UM, ne de la fusion des 
hopitaux Notre-Dame et Saint-luc, atten­
due depuis longtemps par des generations 
de professeurs de l'Universite de Mont­
real, devenait enfin realite. 

Depuis, les structures se sont progres­
sivement mises en place et les travaux se 
poursuivent rondement, meme s'il reste 
de nombreuses et delicates etapes a fran­
chir. La vigilance et la determination des 
representants de I'Hotel-Dieu de Mont­
real permettront a notre institution tricen­
tenaire, en collaboration avec ses parte­
naires, de poursuivre sa mission de re­
cherche, d'enseignement et de soins de 
calibre universitaire national et interna­
tional, pour des generations a venir. 

Oriente vers Ie 21 e siecle, I'Hotel-Dieu 
de Montreal s'engage, dans Ie virage 
ambulatoire, a devenir I'hopital des 
courts sejours du CHUM, et Ie CMDP 
de I'Hotel-Dieu de Montreal convie tous 
ses membres a participer au succes de 
cette grande aventure universitaire. 

Dr Jean Leveille, 
President 



Medaillon de jeanne Mance,' 
provenanl de Ncole 

jeanne·Mance aMon/real 

J'll VEILU 

-

Depuis 1676, les Hospitalieres 
administrent I'hOpital et prodi­
guent leurs soins gratuitement. 
Leur sens des ajfaires, allie ii fa 
generosite de leurs bienfaiteurs 
et aux dons de fa communauw, 

suffisent pendant longtemps,' 
mais la croissance de la 
population au debut du 
XX' siecle, rend la tache 

de plus en plus difficile. 

Salle de radiologie. avanl 1949 

LES TEMPS 
MODERNES 

En 1920, Ie «sou du pauvre .. , une forme de taxe sur 
I'amusement, est remis a I'Hotel-Dieu pour lui 
permeUre de soigner toute la population. Trois ans 
plus tard, I'Assistance publique versera trois dollars 
par jour pour les personnes hospitalisees dans les 
salles publiques. A I'epoque, les medecins et chirur­
giens ne sont payes que pour Ie traitement des 
malades loges dans les chambres privees et semi­
privees. Les salles publiques sont transformees en 
chambres de 10 a 12 places en 1933, puis disparais­
sent en 1973. 

En 1920 egalement, I'American College of Surgeons 
reconnait I'excellence de I'hopital et lui decerne la 
cote «A ... [Hotel-Dieu continue donc d'assumer Ie 
leadership medical au Quebec. Ainsi, la premiere 
publication reguliere de I'hopital, Le journal de 

Salle Sainle·Therese, 1944 



La cere,nol1ie de graduation 
des il1jinnieres 61J 19511 en presence 
de M011Seigneur Paul-Emile Leger 

I'Hotel-Diell de Montreal est publiee a compter de 
1932, par Ie Dr Leo Pariseau. Meme si I'anesthesie est 
pratiquee it I'Hotel-Dieu depuis 1847, Ie premier 
veritable service d'anesthfsie generale arrive en 1934, 
suivi par Ie service d'urologie qui fait ses debuts avec 
58 Iits, en 1938, sous la gouverne du Dr Oscar Mercier. 
Un an plus tard, Ie service de neuropsychiatrie 
s'ajoute, sous la direction du Dr Antonio Barbeau. 

En 1942, pour Ie tricentenaire de la fondation de 
I'Hotel-Dieu et de la ville de Montreal, on inaugure Ie 
Pavilion Le Royer, et I'Hotel-Dieu est I'hote du congres 
de I'Association des hOpitaux catholiques du Canada. 
La construction du Pavilion de Bullion (1953) permet 
it I'hopital d'aUeindre son maximum historique de 
Iits, soit 750. La meme annee, Ie Dr Jacques Genest 
fonde Ie departement de recherche clinique avec les 
fonds obtenus de I'Hotel-Dieu. Deux ans plus tard, un 
bienfaiteur fait don d'une bombe au cobalt, utile au 
traitement du cancer. 

Durant ceue periode, les Hospitalieres, toujours en 
quete de mieux servir la communaute montrealaise, 
fondent trois ecoles, I'une pour les techniciennes en 
laboratoire (1941) , une seconde pour les archivistes 
medicales (1950) et une troisieme pour les techni­
ciennes en radiologie (1953). En 1950, on ajoute Ie 
Pavilion Jeanne-Mance con tenant trois cents cham­
bres pour les etudiantes infirmieres. 

Au tournant des annees soixante, Ie Quebec se pre­
pare tranquillement a revolutionner sa societe. 
Dans Ie monde medical, c'est l'Assurance­
hospitalisation qui fait figure de revolution tranquille. 

R esol ument oriente 
vers Ie 21 e siecle, 
I'Hotel-Dieu de Moot­

real s'engage dans Ie virage 
ambulatoire afin de devenir 
I'Hopital des courts sejours 
au sein du CHUM. Sa voca­
tion d'enseignement souleve 
des defis exaltants . Nos 
efforts devront susciter I'in­
novation et I'ecoute aux 
besoins de la personne. Un tel change­
ment necessite une transformation dans 
I'enseignement pour qu'il devienne un 
moteur important dans notre quotidien. 

D'ores et deja, nous nous engageons 
a participer a une evolution qui ne peut 
qU'etre positive et remplie d'espoir. A 
I'avenir, la formation des professionnels 
de la sante mettra davantage I'accent sur 
la necessite de I'education a transmettre, 
de la promotion, de la prevention et de la 
participation etroite de la population a sa 
sante. 

Au cours de la dern iere an nee, 
I'H6tel-Oieu de Montreal a continue a 
assurer sa participation au nouveau 
curriculum des etudes medicales pre­
doctorales, dans Ie cadre de I'introduc­
tion a la medecine clinique et de I'initia­
tion a la demarche cl inique. 

La premiere annee de ce programme 
debutait I'an dernier alors que nous 
recevions un premier grouped'etudiants, 
qui ont depuis gradue en deuxieme 

an nee, un resultat tangible 
du programme amorce. Par 
ailleurs, I' Hotel-Dieu de 
Montreal a continue a inves­
tir dans I'infrastructure de 
support a I'enseignement, en 
ajoutant cinq nouvelles sal­
les de cours et en moderni­
sant Ie service de traitement 
de I'image par ordinateur, au 
centre audiovisuel. 

Les programmes de form at ion de 
I'Hotel-Dieu touchent d'autres facul tes de 
l'Universite de meme que les program­
mes d'enseignement collegial: sciences 
et techniques infirmieres, pharmacie, 
genie biomedical, psychologie, physio­
therapie, inhalotherapie, c.ytotechnologie, 
dietetique et nutrition, archives medicales, 
secretariat medical, bibliotheconomie, 
techniques de radiologie, medecine nu­
cleaire et h6tellerie. 

Notre nouvelle orientation, appuyee 
par nos partenaires du CHUM et la Fa­
culte de medecine de l'Universite de Moot­
real, devra degager ce dont nous nous 
sornmes toujours particul;erement soucies 
(lans I'enseignement : la qualitedes soins. 
A chaque epoque de notre histoire, nous 
avons voulu que nos connaissances me­
dicales les plus recentes scient acquises 
sur Ie principe d'en depasser les frontie­
res, pour un mieux-etre de 1a population. 

Dr Steven Lapointe, 
Directeur de i'enseignement 

.. 



bost'italjstiticln, en 1961, 
~_~1!JjJJ2W~ Ui'le traniformation 

radicale du jonctionnement et du 
mode de financement du systeme 

de sante et marque ['entree en 

.. 

jorce des gouvernements. 
La technologie medicate profite 
alors abondamment du nouvel 

ajJlux d'argent. 

/ 

L'EPOQUE DES 
TRANSFORMATIONS 

Des 1964, d'ailleurs, a la demande des Religieuses 
Hospitalieres de Saint-Joseph, I'hopital est constitue 
en corporation sous son nom actuel de «Hotel-Dieu 
de Montreal,.. Les religieuses continuent tout de 
meme d'oeuvrer a tous les niveaux de la nouvelle 
corporation. 

Parallelement a la societe quebecoise, I'Hotel-Dieu 
se developpe rapidement. La premiere unite de soins 
intensifs au Quebec ouvre ses portes en 1962, suivie 
par I'unite d'infections, I'annee suivante. Toujours en 
1963, pour pallier a la penurie d'infirmieres, on fonde 
I'Ecole des auxiliaires en nursing tandis qu 'en 1964, 
c'est une ecole pour techniciennes en alimentation 
qui demarre. 

Pendant ce temps, du cote medical, l'hOpital suit Ie 
mouvement. La medecine nucieaire fait son appari­
tion, ensuite s'enchaine toute une serie de decouver­
tes et de grandes premieres qui confirmera la place 
importante de I'Hotel-Dieu dans Ie monde medical . 

I:Hotel-Dieu envisage serieusement de construire a 
nouveau, mais un embargo du ministre sur toute 
nouvelle construction I'en empeche. On ferme Ie 
Pavilion des Pins et ses 104lits en 1966, pour Ie 
transformer en service d'urgence et ainsi doubler 
la capacite de ses services ciiniques. En septembre, 
a la suite d'une greve du personnel, on signe une 
premiere convention collective provinciale. 

Fondee en 1966, grace a une initiative de monsieur 
et madame David M. Stewart, l'Ecole de Cytologie de 
I'Hotel-Dieu de Montreal assure la formation , encore 
aujourd'hui, de cytologistes pour tous les milieux, en 
plus de contribuer activement au developpement de 
cette science au Quebec. 

L'enJant malade, 
Rene-Charles IMliveau, 
xxe siec/e 



Pour Ie 325' anniversaire 
de Montreal et de I'Hotel­
Dieu (1967) , l'hOpitai fait 
etablir ses armoiries. En 

'-------"'''----' mai, une delegation de la 
ville natale de jeanne Mance, Langres, vient lui rendre 
visite. La meme annee, on inaugure un service de 
soins it domicile pour abreger la periode d'hospitalisa­
tion; c'est Ie debut du virage ambulatoire. 

~Hotel-Dieu signe un contrat d'affiliation avec 
I'Universite de Montreal en 1969. Cette affiliation 
renforce I'etroite collaboration qui dure depuis 
plusieurs annees. ~Ecole des infirmieres ferme en 
1970. Elle aura forme plus de trois mille infirmieres 
et 24 infirmiers au cours de ses 69 ans d'existence. 

En 1973, la periode de transition amorcee par 
I'arrivee de l'Assurance-hospitaiisation se termine 
avec la creation de l'Assurance-maiadie. Un premier 
laic, depuis jeanne Mance, dirigera I'hopital . En cette 
annee du tricentenaire de la mort de la fondatrice de 
I'Hotel-Dieu, natt la Fondation jeanne-Mance. 
Plusieurs evenements publics et scientifiques 
commemoreront la memoire de jeanne Mance. 
Le Ministre des postes emettra d'ailleurs un timbre 
commemoratif en I'honneur de la premiere infirmiere 
laique de l'Amerique du Nord. 

Les transformations se poursuivent, tant au plan 
des installations que de la relation avec les malades. 
Ainsi, en 1974, un poste d'ombudsman est cree pour 
les usagers, un geste audacieux it I'epoquc. 

Au meme moment, les .. contributions du public com­
men cent it prendre plus d'importance en permettant 
de financer des equipements, la recherche, et de 
mettre sur pied un centre pour grands brOies. 

En 1850, I'Hotel-Dieu de 
Montreal devenait Ie 
premier centre hospi­

talier francophone d'ensei­
gnement de la mededne. 
Aujourd'hui centre hospita­
lier d'envergure internatio­
nale, I'Hotel·Dieu est affi lie 
a l'Universite de Montreal et 

RAPPORT DU 
DIRECTEUR 
DU CENTRE 

Un total de 36 cher­
cheurs fondamental istes et 
cliniciens, en plus de 65 etu­
diants et stagiaires postdoc­
toraux accueillis annuelle­
ment, travai llent dans les dif­
ferentes unites. lis s'ajoutent 
a la centaine d'autres mem-

DE RECHERCHE 

possede son propre Centre 
de recherche depuis 1991. 

En quatre ans, developpement remar­
quable, il devenait Ie centre qui a connu 
la plus importante croissance d'activites 
de recherche parmi les centres et insti­
luts du Fonds de recherche en sante du 
Quebec. 

Sa mission favorise une approche 
globale en recherche clinique pour arne­
liorer les connaissances biologiques 
necessaires aux applications therapeu­
tiques dans les maladies majeures affec­
tant I'humanite. 

La recherche cl inique s'est d'ailleurs 
donnee comme but prioritaire et ultime 
la prevention des maladies. C'est pour­
quoi la cueillette de donnees en recher­
che clinique s'etablit en contact direct 
avec Ie patient alite, pour ensuite s'eten­
drea son application en milieu hospitalier. 

le Centre de recherche com porte 
22 unites regroupfes selon sept axes: les 
maladies cardiovasculaires et I'hyperten­
sion, Ie cancer, les grands br(Jies, Ie sida, 
Ie diabeteet la nutrition, les maladies pul­
monaires et I'anesthesie, ainsi que la 
therapie genique. 

bres, administrateurs et em­
ployes de bureau, coordon­
nateurs techniques, pro-

grammeurs, statisticiens, techniciens en 
administration, phannaciens, inhalothera­
peutes, infirmieres, assistants de recher­
che, dietetistes, cytologistes et psycholo­
gues qui participent a nos travaux. 

Le Centre de recherche de I'Hotel­
Dieu est dirige depuis ses debuts par Ie 
Dr Pavel Hamet; les codirecteurs sont Ie 
Dr Pierre Larochelle pour la recherche eli­
nique, Ie Dr Johanne Tremblay pour les 
affaires academiques et Ie Dr Yves 
Berthiaume, qui agit comme representant 
elu des chercheurs. lis r~oivent Ie sup­
port de madame Maryse Beaulieu, I'ad­
jointe administrative. 

Nous avons adopte une definition de la 
recherche qui la situe comme domaine 
ou lieu de rencontre d'une multitude de 
disciplines et d'approches.les activites du 
Centre de recherche favorisent done la 
cohabitation et surtout la complementa­
rite de differentes approches dans un but 
commun : la comprehension de I'orga­
nisme humain JX>ur un mieux-etre global. 

Dr Pavel Hamel, 
Diredeur du Centre de recherche 



Une vue aenenne ... 
de r HOlel-Dieu de Montreal 

\ 

A l'aube des annees 1990, 
I'Hotel-Dieu sent Ie besoin de 

jaire Ie pOint et, avec l'accord 
du gouvernement du Quebec, 

modifie sa mission pour 
mieux s'adapter aux 

transformations a venir. 

Esealier de tHotei-Dieu de La Fleehe ~ 
(France), XVIl'siee/e. Danne a ia Ville de 

Mon/real en 1963, il orne main/etlan! fentree 
du Musee des Hospitalieres de tHOtel-Dieu. 

-

VERS UN CENTRE 
AMBULATOIRE 

UNIVERSITAIRE MAJEUR 
AU QUEBEC 

Cette mission necessitant des espaces additionnels 
et la renovation des biitiments s'averant extremement 
onereuse, I'hopital envisage de demenager. De plus, 
les nouvelles technologies demandent une infra­
structure particuliere et les installations de I'Hotel­
Dieu s'averent inadequates. Cependant, de vives 
oppositions font echouer Ie projet. 

En 1992, I'Hotel-Dieu 
et la ville de Montreal 
fetent leur 350' anni­
versaire. Pour I'hOpital, 
iI s'agit d'un evenement 
important auquel on 
veut associer la popula­
tion, Ie reseau de la 
sante et Ie personnel. 
Plus de 450 employes 
participent benevole­
ment it I'organisation 
des fetes qui s'etaleront 

sur toute I'annee. Les Religieuses Hospitalieres de 
Saint-Joseph inaugurent leur musee; la journee 
"Portes ouvertes» attire plus de 2 200 visiteurs et la 
Soiree 350', un autre demi-millier de personnes. 
On publie des Iivres, la ville de Langres envoie une 
delegation, une plaque est apposee ... 



ENCORE DES PREMIERES 
SCIENTIFIQUES ... 

Cela n'empeche cependant pas Ie personnel de 
I'Hotel-Dieu de continuer Ii faire sa marque. En 1991 , 
on procMe Ii la premiere resection anterieure basse 
du rectum par laparoscopie en Amerique du Nord et Ii 
une premiere mondiale dans la description de I'ano­
malie d'un gene sensible Ii I'environnement dans 
I'hypertension, I:Hotel-Dieu s'affiche comme un 
leader mondial en matiere de double endoscopie des 
1992, annee ou une decouverte mondiale importante 
sur Ie syndrome de Cushing est realisee. La robotique 
fait son entree en 1993 lors d'une chirurgie laparos­
copique, une autre premiere mondiale. Cette meme 
annee, on lance la . Trousse de brousse., un guide 
d'accompagnement pour traverser la jungle du 
cancer. Son succes est tel qu 'i! sera traduit en anglais 
moins de deux ans plus tard. 

En 1994, on implante Ie Reseau quehCcois d'Cchange 
d'information sur Ie cancer du sein, la premiere 
unite canadienne de therapie genique et un systeme 
de telemCdecine avec I'Hopitai Cochin de Paris. 
I:Hotel-Dieu participe Ii une rencontre du G7 I'annee 
suivante, via I'autoroute de I'information et realise la 
premiere unite diagnostique informatique personna­
lisee pour I'analyse clinique. Toujours en 1995, un 
premier atlas sur CD-ROM interactif, portant sur la 
chirurgie endoscopique des sinus, est pub lie. 

LA DIRECTION 
DESSOINS 
INRRMlERS 

les Soins infirmiers, tant 
au niveau de la direction 
que du Comite des infirmie­
res et infirmiers (Cl I), ant 
poursuivi leur objecti( de 
survei llance, de contrale et 
d'amelioration de la qualite 
des soins aux usagers de fa-;on constante 
et Significative. 

La Direction des soins infirmiers a, 
quant a elle, developpe une vision des 
soins mieux adaptee a la realite actuelle, 
engendree par la reorganisation du reseau 
de la sante et des services sociaux. De 
nouvelles philosophies de soins et de 
gestion se sont imfX>sees, en preparation 
de la nouvelle vocation de centre ambu­
latoire universitaire de I'H6tel-Dieu. 
Elles ant ele au coeur meme de nos pre­
occupations. 

«Dans un monde ou fa sante est conside­
ret> de plus en plus comme la plus grande 
ressource d'une nation, les mots 'gerer la 
sante" remplacent "soigner la ma/adie". 
Maintenant, nous considerons que fa 
personne la plus concernee pour gerer la 
sante est f'usager lui-meme. 

Les usagers, les families et la communaute 
aspirent a une meilfeure sante, lis sont 
motives a y parvenir et possedent les for­
ces, fes ressources et Ie potentiel requis 
pour Ie faire. 

La sante s'apprend par la decouverte per­
sonnelle et une participation plus active, 

La sante est un phOnomene familial. 

En raison de sa formation et de son expe­
rience, I'infirmiere est une ressource fla ­
ble pour les usagers, les families et toute 
la communaute. La relation doit en etre 
une de collaboration». 

LECOMITE 
DESINRRMlERES 

ET INFIRMIERS 

le CII, pour sa part, s'est 
donne comme objectif de 
promouvoir son role et sa 
fonction, de consol ider ses 
liens avec les autres comites 
et de participer activement 
aux objectifs organisation­

nels. Pour ce faire, trois sous-comites ont 
eteformes. 

Le Comite des infirmieres et infirmiers 
auxiliaires s'est assure de la distribution 
reguliere du journall'Envol aupres de ses 
membres, et a organise la journee pro­
vinciale des infirmieres et inflrmiers 
auxiliaires. 

le Comite de developpement de la 
pratique professionnelle a cherche a 
promouvoir I'utilisation de la methode 
scientifique de travail selon Ie modele de 
soins preconise par I'etablissement. 

le Comite d'appreciation de la qua­
lite des soins infirmiers s'etait, quant a 
lui, donne comme objectif de promou­
voir la responsabilite de I'infirmiere face 
a I'evenement-medication. 

Finalement, cette annee, faisant suite 
ala visite d'inspection professionnelle de 
l'Ordre des Infirmieres et Infirmiers du 
Quebec, la direction a elabore et mis en 
place un plan d'action pour Ie maintien 
et I'amelioration de la competence. Une 
reorganisation du travail du personnel a 
ete egalement reussie. 

lohanne Roy, 
Directrice des soins infirmiers 

Chantal Dejou, 

-

Pr~dente du Camite des infirmieres 
et infirmiers 



!J6sonllais, I'Holel-Dietl 
sera Ie cenlre ambulllloire 

universilaire du /ulur 
Cenlre bospillllier universilaire 

de MOII!relll, Ie CHUM, 
cree par la Jusioll avec les 

IJ6pilaux Notre-Dame 
el Saint-Luc. 

L'imagerie par 
resomlflce magnelique 

Mais nous sommes II une 
epoque OU la situation 

des finances publiques atteint 
un seuil critique. Tout Ie reseau 

de la sante devra revoir ses 
procedures pour participer II 
r effort collectif. Pour ce jaire, 

la Regie de la Sante et des 
Services sociaux de Montreal­

Centre, concurremment 
au projet de Centre hospitalier 
universitaire, entreprend des 

consultations qui menent II 
une reconfiguration complete 

des services de sante sur 
rile de Montreal. 

MAINTENIR 
LE LEADERSHIP 

Dans un contexte ou la technologie mCdicale est 
devenue plus souple et permet aux services de sante 
de ri!duire considerablement les sejours ii I'hopital, 
on decide d'amorcer Ie virage ambulatoire. Celui-ci 
permettra a la personne de vivre un tres court sejour 
a I'hopital, de faire sa convalescence ii domicile, 
supportee en cela par Ie personnel de son CLSC. 

Desormais, I'Hotel-Dieu sera Ie centre ambulatoire 
universitaire du futur Centre hospitalier universitaire 
de Montreal , Ie CHUM, cree par la fu sion avec les 
hopitaux Notre-Dame et Saint-Luc. Fidele a son 
habitude, I'Hotel-Dieu cherchera a faire preuve de 
leadership pour devenir un centre ambulatoire qui 
servira de pole autant sur la scene internationale 
que pour sa premiere c1ientCle, la population de la 
ville qui lui a donne naissance, Montreal. 

Les benevoles de 
f Holel-Dieu, 
line ressource 
indispensable 
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~..c.::.:.,;:;-S OCiATI 0 N 
DES AUXILIAIRES 

BENEVOLES 
DE L'HOTEL-DIEU 

DE MONTREAL 

rAssociation des auxiliaires benevoles de I'Hiltel-Dieu 
de Montreal a etc mise sur pied en 1967, par madame 
Georgette Gagnon. Deja familiere avec I'organisation 
d'evenements, elle s'entoura d'amies et d'anciennes 
collegues de travail pour fonder la Boutique Jeanne­
Mance, dont les profits etaient destines aux usagers 
de I'hilpital. Puis, quelques annees plus tard, l'Asso­
ciation des Dames auxiliaires etait fondee, sous 
I'egide de quelques epouses de mectecins de I'Hiltel­
Dieu, afin de repondre aux besoins de benevolat 
aupres des personnes malades. 

En 1977, les deux organisations fusionnerent pour 
devenir l'Association des auxiliaires benevoles de 
I'Hiltel-Dieu de Montreal. Celle-ci poursuit d'ailleurs 
toujours ses nombreuses activites, aussi bien a 
I'interieur qu'a I'exterieur de I'hilpital. 

Aujourd'hui, quelque 125 personnes donnent temps 
et energie, que ce soit pour travailler a la boutique et 
a la bibliotheque, pour rendre visite ou accompagner 
les malades, pour soutenir la fondation ou encore 
efTectuer une foule d'autres taches. 

A I'aube du virage anlbulatoire, Ie service des benevo­
les devra s'adapter aux nouveaux besoins des usagers 
et continuer ii leur prodiguer chaleur humaine et 
reconfort, en concertation avec les autres services de 
notre venerable institution. 
Gilberte Melillo, 

Presid(mle 

COMITE 
MULTI­

DISCIPLtNAIRE 

l'annee qui vient de s'ecou­
ler en fut une de change­
ments et d' implantation 
pour Ie Comite multidis­
ciplinaire. En effet, au cours 
de cette an nee, la composi­
tion du comite a change. Ce faisant, nous 
avons poursuivi nos objectifs d'assurer la 
representativite de tous les membres et 
de creer un climat propice aux discus­
sions et aux echanges sur la qualite et la 
distribution des ades de nos membres. 

Des sous-comites ant eu pour tache 
d'inventorier et de mesurer la qualite des 
actes poses aupres des usagers, de pro­
poser des actions pour ameliorer la qua­
lite et la distribution des soins et services 
et, finalement, de promouvoir I'auto­
evaluation des services. 

le comite interdisciplinaire, a eu pour 
mandat de faciliter la consultation aupres 
des 465 membres du CM, d'accentuer 
I'echange d'informations et de former, 
dans chacun des services, un comite des 
pai rs regroupant les profess ion nels des 
differents services. Afin d1harmoniser les 
mandats des comites des pairs, I'executif 
a tenu une session d'informationi iI a aussi 
redige et distribue un document sur la 
fo rmation de ces comites, et discute de 
leurs objedifs et de leurs mandats. 

Le comite de developpement profes­
sionnel a poursuivi ses objectifs de diffu­
sion des infonnations reliees aux adivites 
des membres du CM et a continue d'ana­
Iyser les besoins de perfectionnement. 

Parmi les autres real isations du Co­
mite muitidisciplinaire, notons la partici­
pation a dix reunions des presidents des 
comites multidisciplinaires des regions de 
Montreal, laval, laurentides, lanaudiere 
et de la Monteregie. Ces memes presi­
dents ont fo rme une association. 

Madame Lucie Poirier, 
Presidente interimaire 

DIRECTION DES 
SERVICES 

PROFESSIONNELS 
ET HOSPITALIERS 

Au cours de la derniere an­
nee, I'Hotel-Dieu de Mont­
real s'est vu attribuer une 
place de choix. Sa nouvelle 
vocation de centre ambula­

toi re universitai re dans Ie CHUM, I'en­
gage a poursuivre avec la meme ardeur 
et la meme passion son role de pionnier 
dans la dispensation des soins, de la 
recherche, de I'enseignement et de I'eva­
luation de la technologie. 

Bien que la reconfiguration du reseau 
montrealais de la sante se produisea I'oc­
casion d'une crise des finances publiques, 
nous croyons que la nouvelle vole em­
pruntee represente un net progres pour 
la planificat ion et la di spensation des ser­
vices. 

Car, aulant il est vrai que les secteurs 
de la therapeutique et du diagnostic evo­
luent a des vitesses phenomenales, un 
atout qui devrait nous permettre de ren­
contrer les defis sociosanitai res a ven ir 
(com me cel ui du vieillissement de la po­
pulation), autant la reconfiguration du 
reseau de la sante represente aussi un 
progres majeur dans la fac;on dont I'etre 
humain conc;oit I'organisation des soins. 

En effet, tout nous indique que la 
notion de dispensation de soins aigus, 
telle que nous I'avons connue, est en voie 
de disparition. Des visites fa ites par des 
represenlanls de I'Holel-Dieu ~ans diffe­
rentes villes du Canada et des Etats-Unis 
confirment que Ie «lit» ne sera plus I'eta­
Ion de mesure de I'ampleur des soins 
dispenses par une institution. Toutes les 
institutions visitees se desinvestissent de 
cette consideration hOteliere fX>Ur se tour­
nerde fac;on agressivevers I'organisation 
des programmes et la prise en charge du 
patient ambulant. De plus en plus, on 
reconnait la necessite de dissocier physi­
quement la composante ambulatoi re de 
I'unite de soins hospitalises. ... 

-



~equipe medicalede I'Hotel-Dieu de 
Montreal tiendra un role important dans 
Ie CHUM et dans I'evolution de la 
dispensation des soins de sante. Elle de­
vra maintenir et entretenir I'energie et les 
occasions de dialogues car la population, 
les partenaires et les autres intervenants 
du reseau ant des roles et des responsa­
bilites interrelies dans la poursuite de no­
tre mission de sante. 

C'est d'ailleurs avecenthousiasme et 
confiance que nos membres veulent pro­
fiter de I'opportunite unique qu'est la 
creation d/un grand centre universitaire 
de la sante. Dans ce contexte, Ie role 
attribue a I'H6tel-Dieu de Montreal sera 
fondamental. 

En effet, notre longue histoire d'ex­
cellence constituera un apport non ne­
gligeable pour realiser la fusion des va­
leurs du premier h6pital a Montreal avec 
celles de la nouvelle equipe de partenai­
res du CHUM pour I'atteinte d'un objec­
tif commun : repondre aux besoins de 
sante actuels et futurs de la population. 

La Direction des services profession­
nels et hospitaliers a vecu plusieurs 
developpements au cours de I'annee 
1994-1995, developpements qui lui per­
mettront de se preparer aux change­
ments futurs. 

Sur Ie plan technologique, on note 
plusieurs rehaussements du parc d'equi­
pement. Toutd'abord, Ie departement de 
radiologie a fait I'acquisition d'un appa­
reil de resonance magnetique ; il a ega­
lement procede au changement complet 
d'une salle de fluoroscopie pour une 
technologie plus recente. le service de 
cardiologie a procede au rem placement 
de sa salle d'hemodynamique complete 
et de son systeme Holter. 

le departement de radio-oncologie a 
mis en operation une troisieme salle de 
traitement, qui consiste en un accelera­
teur de moyenne energie.le departement 
de pharmacie a debute Ie processus 
d'informatisation du dossier pharmaco­
logique et a egalement fait, au cours de 
I'annee, I'acquisition d/un appareil per­
mettant I'emballage unitaire des medica­
ments. Enfin, Ie departement de mede­
cine nucleaire a fait I'acquisition d'une 

camera de detection a deux tetes, ce qui 
Ie confirme dans sa position du plus im­
portant service de medecine nucleaireau 
Quebec_ 

Dans I'en~emble des laboratoires, des 
changements technologiques sont surve­
nus au niveau de I'endocrinologie, aU s'est 
effectue Ie transfert de la majorite des 
analyses real isees anterieurement par 
Radioimmunoassay (RIA) vers des metho­
des non isotopiques automatisees. le 
laboratoire de pathologie a fait I'acquisi­
tion d'un cryostat a decontamination qui 
repond aux normes de Sante securite pour 
les employes, de meme que d'un sequen­
ceur automatique d'ADN qui permettra 
un developpement veritable en medecine 
moleculaire et en therapie genique grace 
a cette unite de diagnostic moleculaire. 

Enfin, Ie laboratoire de microbiologie 
a debute I'implantation de la technologie 
de PCR (polymerase chain readion), tech­
nique de microbiologie moleculaire per­
mettant d'obtenir les resultats de fa~on 
deux fois plus rapide qU'avec les metho­
des de cultures conventionnelles. Finale­
ment, la dictee centrale numerisee et la 
transcription informatisee ont ete implan­
tees dans six services de la Direction des 
services profession nels et hospitaliers. 

l'ensemble de ces acquisitions a con­
tribue a ameliorer la performance gene­
rale des differents services diagnostiques 
et therapeutiques, ou Ie volume d'activi­
tes a augmente dans la presque totalite 
deceux-ci. 

les nombreux changements techno­
logiques, de meme que les restrictions 
budgetaires dans Ie cadre du defi «Qua­
lite-Performance» ont amene des boule­
versements au niveau des ressources 
humaines.le plus notable s'est sans doote 
produit au laboratoire, ou nous avons 
maintenant un groupe de techniciens qui, 
beneficiant de securite d'emploi a la suite 
de I'abolition de leur poste, forment une 
premiere «equipe de rem placement» dans 
notre etablissement. 

Dr Michel Garcia 
Directeur des services professionne/s 
et hospitaliers 
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COMPOSITION 
DES COMITES 
ET CONSEILS 

DE L'HOTEL-DIEU 
DE MONTREAL 

CONSEIL 
D'ADMINISTRATION 

l'hooorable Marc Lalonde 
Pr~ident 

Sr Denise Lafond RHSJ 
Sr Therese Payer RHSJ 
Mme Gilbert Melillo 
M. GiUes Dulude 
M. Claude Benjamin 
M. Jacques Girard 
Pr Marius d'Ambroise 
Dr Conrad Pelletier 
Me Mario Lebrun 
Mme Guylaine Saucier 
Dr Edouard Bolte 
Mme Marie·line Bisson 
Mme Jeannette Leveille 
M. Charles Demers 
Dr Karl Dalery 
M. Pierre Laurin 
M. Michel Lariviere 

Directeur general 

COMITE EXECUTIF 
DU CONSEIL 

DES INFIRMIERES 
ET INFIRMIERS 

Mme Chantal Dejou 
Presidente 

Mme Michele Gascon 
Vice.presidentl 

Mme cecile Forest 
Secretaire 

Mme aline Vary 
Conseiffere 

Mme Johanne Roy 
Directrice des soins infirmiers 

Mme Monique Lafleur 
Presidente du O/A 

Mme Jeannette Leveillee 
Reprfsentante du 0 1 
au conseif d'administration 

M. Michel Lariviere 
Directeur genera/Comite executif DU 
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COMITE EXECUTIF 
DU CONSEIL 

DES MEDECINS, 
DENTISTES ET 

PHARMACIENS 

Dr Jean Leveille 
President 

Dr Jacques Papillan 
Vice-president 

Dr Claude Potvin 
Secretaire tresor;er 

Dr Claude Godin 
Conseiller 

Dr Edouard Bolte 
Conseiller 

Dr. Michel Garcia 
Directeur des senrices professionnels 

M. Michel Lariviere 
Directeur general 

COMITE EXECUTIF 
DU CONSEIL 

MULTIDISCIPLINAIRE 

Mme lucie Poirier 
Presidente interimaire 

M. Clovis Duchaine 
Vice-president 

Mme Marlelle Toupin 
Secretaire 

Mme Ginette selec 
Direction des services 
professionnels et hospitaliers 

Mme Marie·line Bisson 
Representante du CM 
au conseil d'administration 

M. Michel Lariviere 
Directeur general 

COMITE 
DE REGIE INTERNE 

M. Michel Lariviere 
Directeur general 

M. Jocelyn Boucher 
Directeur des finances 

M. Fra~s Forest 
Directeur des ressources humaines 

Dr Michel Garcia 
Directeur des services 
professionnels et hospitaliers 

Dr Pavel Hamet 
Directeur du centre de recherche 

M. Marc-Andre larose, 
Directeur des setvices techniques 

Mme Jollanne Roy, 
Directrice des soins infirmiers 

LA FONDATION 
HOTEL-DIEU 

DE MONTREAL 

COMITE EXECUTIF 
DU CONSEIL 

D'ADMINISTRATION 

M. Gi lles Dulude 
President 

M. Robert Lafond 
Vice-president 

M. Jean·Pierre Duguay 
Tresorier 

Me Francine Dufresne 
Secretaire 

M. J. Raymond Girard 
Directeur general 

M. MiChel Lariviere, 
Directeur RMeral, H6tel·Dieu 
de Montreal 

Dr Jean Latreille 
President, Bureau des gouverneurs 

M. leo Scharry 

L'ASSOCIATION 
DES AUXILIAIRES 

BENEVOLES 
DE L'HOTEL-DIEU 

DE MONTREAL 

CONSEIL 
D'ADMINISTRATION 

Gilberte Melillo 
Presidente 

Helene Pielacoup 
Vice-presidente 

Marie de Serres 
Secrelaire 

Helene Desrosiers 
Tresoriere 

Simone Thibault 
Marthe Dubeau 
Clotilde Tremblay 



Le travail ,/eqllipe el La col/eerlatiol/, 
une des pIllS grandes forces 
de notre personnel 

, 
Ala direction des 

ressources humai· 
nes, la derniere an­

nee aura ele caracterisee 
par l'actualisation du plan 
de developpement. Notre 
r61e est de contribuer a I'at­
teinte de la mission de I'HO­
tel-Dieu par I'apport de ser­
vices-conseils, de support et 
d'expertiseen matierede ges­
tion strategique des ressources humaines 
pour assurer a I'organisation: 

• un personnel hautement qualifie en 
nombre suffisant au moment opportun; 

• des mecanismes de participation, de 
valorisation etde mobilisation capables 
de stimuler un haut niveau de perfor­
mance; 

• un environnement et des conditions de 
travail qui protegent I'integrite de la 
personne et contribuent au develop­
pement d'un climat harmonieux. 

Notre mode de gestion repose sur une 
decentralisation des responsabilites vers 
Ie niveau Ie plus pres de I'action, un juste 
equilibre entre les besoins des individus 
et ceux de "organisation, tout en mettant 
I'emphase sur la qualite des services dans 
Ie respect des ressources aHouees. 

Nous avons choisi de privilegier un 
regroupement de nos activites selon qua­
tre secteurs : dotation et remuneration, 
developpement et formation, relations de 
travai l et avantages sociaux, sante et 
securite du travail. 

Notre philosophie de gestion s'appuie 
sur la croyance que Ie personnel est la 
ressource la plus imfX>rtante de I'organi­
sation et Ie facteur determinant dans la 
realisation de la mission et des objectifs 
de I'hopital. Les ressources humaines 
attendent des gestionnaires qu'ils soient 
des facilitateurs et des animateurs con­
vaincus du changement. 

Une des valeurs accordees au deve­
loppement et a I'appropriation du chan­
gement, outre des communications trans­
parentes, demeure la formation. En pre­
vision des plans de perfectionnement 
pour I'annee 1995, nous avons procede 
a I'identification des besoins des employes 

-

syndiques. Deja, les psycho­
logues,ergotherapeutes, pro­
fessionnels du travail social, 
archivistes, technidens E.E.G. 
et physiotherapeutes ont de­
bute la reaisation de leur plan 
de formation. 

Depuis un an deja des grou­
pes d'employes beneficient 
d'un caurs de preparation a 
la retraite. Le Programme 

d'aide aux employes (PAE), instaure de­
puis Ie 15 fevrier 1994, s'est avere une 
ressource imfX>rtante et necessaire sur 
laquelle Ie personnel a pu compter; au 
31 decembre 1994, 143 employes 
I'avaient utilise et les commentaires sont 
tres fX>sitifs. 

Le programme d'accueil des em­
ployes a fait I'objet d'une attention tres 
particuliere et un tout nouveau guide 
d'accueil viendra bientot completer ce 
programme. 

Au cours de notre histoire, I'engage­
ment collectif et I'enthousiasme de nos 
ressources ont largement contribue a 
notre reconnaissance internationale en ce 
qui concerne la quallte des soins, de I'en­
seignement et de la recherche. Le defi 
demeure de toujours ameliorer notre per­
formance dans Ie plus grand respect des 
individus. Et c'est en raison de I'expertise 
et grace a I'implication de notre person­
nel que nous realisons ce defi. 

Fran~o is forest, 
Diredeur des ressources hurnaines 



La Direction des services 
techniques regroupe 
taus les services de 

support de I'Hotel-Dieu de 
Montreal. Comme notre eta­
blissement est Ie plus ancien 
a Montreal, I'age de ses 
structures physiques pose un 
defi constant que taus les 
membres de notre equipe 
relevent annees apres annees. 

Cependant, des travaux de moderni­
sation du bloc operatoire ant ele effec­
tues de meme qu'un reamenagement plus 
fonctioonel des differentes zones du bloc. 
Des modifications importantes apportees 
en hemodyalise, touchant les postes de 
traitements et de travail, ant ameliore con­
siderablement la qualite de vie des usa­
gers et du personnel en place. 

le Savice de dietetique a tenu, en mai 
1994, un imposant symposium interna­
tional sur Ie marketing de I'al imentation. 
L'implantation de chariots casse-croOte a 
fait I'objet d'une etude de faisabi lite pro­
metteuse alors que, sur un autre plan, 
nous avons entame un projet de reorga­
nisation du service lui-meme. Nous avons 
accueilli 22 stagiaires et collabore a 
maints projets en nutrition clinique. 

le Service de la salubrite a vecu une 
restructuration majeure ayant resulte en 
une economie annuelle de 270000 $ 
grace entre autres a une judicieuse ac· 
quisition d'equipements. l e Service de 
lingerie a, pour sa part, reussi a diminuer 
ses depenses de plus de 150000 $, en 
optimisant, par exemple I I'utilisation du 
materiel et en procedant a une plus 
grande standardisation. 

Durant cette derniere,annee, Ie Ser· 
vice du fonctionnement et de I'entretien 
des installations materielles s'est attarde 
a reduire sensiblement Ie temps de re· 
ponse aux requetes de reparation, tout en 
misant sur I'entretien preventif des diffe· 
rentes installations. 

En plus de repondre aux nombreuses 
demandes provenant des autres services 
(voirencadre), noos avons installe un sys· 
teme de recuperation des gaz a combus· 
tion, permettanl d'envisager des econo­
mies de pres de 100000 $ par annee. 

Au chapitre de la gestion 
de I'information, I'implanta­
tion de I'informatique a pro­
gresse tout au long de I'an­
nee au departement de la 
pharmacie. Ce dern ier ser­
vice a aussi acquis un sys­
teme economique d'embal­
lage des medicaments. Un 
systeme centralise de dictee 
numerique, combine a un 

systeme de transcription, sera tres utile a 
de nombreux services. En plus, Ie systeme 
telephonique a ele rehausse, comprenant 
maintenant la messagerie vocale et la ges­
tion des interurbains. 

Quant au Service de securite, il a ef­
fectue plusieurs exercices de simulation­
incendie pour pariaire la formation du 
personnel. Des ressources humaines et 
techniques ont aussi ele ajoutees pour 
repondre adequatement a la demande. 

le Service de genie biomedical gere 
la coordination et ,'entretien des equipe· 
ments medicaux, de meme que les aler­
tes medicales. En plus d'accueillir chaque 
annee deux stagiaires en genie biomedi­
cal, Ie service prepare un projet de nor­
malisation du traitement des eaux en mi­
lieu medical. 

Munie d'un grand nombre d'equipe­
ments de pointe, la Direction des servi­
ces techniques de I'Hotel-Dieu est sure­
ment I'une des mieux cotees au Quebec. 
Notons qu'elle participe a une premiere 
mondiale, soit Ie projet de telemedecine, 
realise en collaboration avec I'H6pital 
Cochin de Paris, CBCI et Bell Canada. 

Enfin, I'acquisition de la resonance 
magnetique et d'une nouvelle salle 
d'hemodynamie, de meme que des rea­
menagements en medecine nucleaire 
(nouvelle camera a deux lt~tes ) et en 
radio·oncologie (accelerateur lineaire) 
ont requis I'attention de nos services. 

les Services techniques, on Ie voit, 
fonctionnent en etroite liaison avec les 
aut res services et s'inscrivent dans Ie 
maintien de la tradition d'excel lence de 
notre institution. 

Marc·Andre Larose, 
Directeur des services techniques 

TElEMEDECINE 

le 23 novembre 1994, des radiologistes, endocrinologues 
et pathologistes de I'Hotel-Dieu de Montreal et de I'Hopital 
Cochin de Paris, en partenariat avecCBCI Telecom Inc. et Bell 
Canada, ont travaille en equipe. 

En eifet, par Ie biais d'une videoconference en direct, une 
personne atteinte du cancer de la glande surrenale et habitant 
Paris, a pu passer un examen dans un scanneur active a parti r 
de Montreal. les special istes ont ainsi pu proceder a une con­
sultation en telemedecine et foomir une interpretation collec­
tive de I'image obtenue. 

La telemedecine permet de fournir des soins a des com­
munautes e!oignees qui ont moins de services medicaux et, 
surtout, peu acces a toute lagamme d'experts disponibles dans 
les centres universitaires urbains. Sur un territoire comme Ie 
Quebec, cette technologie est plus qu'atti rante. 

Cest pourquoi I'Hotel-Dieu de Montreal participe active­
ment avec ses partenaires au developpement de la teleme­
decine, ce qui confirme encore une fois I'avant-gardisme de 
notre etablissement. Ce projet·pilote est un autre moyen de 
rempli r notre mission. 

Teiemedecine : de gallciJe ii droile, les doclellrs Odile 
Prosmtlnlle, radio[ogisle, Andre Lacroix, endocrinologue, 
Pierre Robillard, radiologisle ef Louis Gaboury, palIJologisle. 



ATTESTATION 
DU VERIFICATEUR 
SUR LE RAPPORT 

DES ACTIVITES 

Au conseil d'administration de I'Hotel·Dieu de Montreal 

Nous avons verifie les renseignements financiers et les don­
nees operationnelles contenU5 dans Ie rapport d'activites 
annuel de I'Hotel-Dieu de Montreal, qui ont ete prepares a 
partir du rapport financier annuel (AS-471) du 31 mars 1995 
sur lequel nous avons exprime une opinion en date du 22 juin 
1995. 

A notre avis, ces renseignements financiers corresFMlndent 
aux renseignements contenu5 dans Ie rapport financier an­
nuel (AS-471 ) de I'Hotel-Dieu de Montreal. 

Samson, Belair, Deloitte & Touche 
Societe en nom collecti! 
Camptables agrees 

Le 22 juin 1995 

REPARTITION 
DES CHARGES 

1994- 1995 

35,4 '" 

• Soins infirmiers et d'assistance 28,2 % 
B Services ambulatoires 6,6 % 
• Services de maintien a domicile 0,2 % 

" 

• Services diagnostiques e1 therapeutiques 35,4 % 
o Formation 0,2 % 
(] Services de soutien 4,0 % 
• Services techniques 18,4 % 
• Services administratifs 6,7 % 
• Charges IlOn-reparties 0,3 % 

La Direction des finances, 
ayant principalement 
pour role de s'assurer 

de la saine gestion financiere 
de I'etablissement, a eu fort 
a faire cette annee et ce, 
compte tenu des importan· 
tes contraintes imposees au 
chapitre budgetaire. ~annee 
1994-1995 termine son exer­
cice avec un excedent finan· 
cier de 72 514 $. 

l'equilibreainsi atteint, enviable dans 
Ie contexte actuel des finances publiques, 
resulte d'une philosophie d'action et d'in­
tervention axee sur la gestion participa· 
tive et decentralisee. Ainsi, chacun des 
intervenants, tant administratif que me· 
dical, a contribue a la definition des ob­
jectifs budgetaires de I'Hotel-Dieu de 
Montreal. 

Nature des charges 
Salaires 

.p. 

Ce modele d'action nous 
a egalement permis d'attein· 
dre une mei lleu re perfor· 
mance. Quoiqu'i! reste beau· 
coup a faire, une autre etape 
a ete franchie. Au cours de ce 
meme exercice financier, la 
direction a procede a des 
changements, d'une part 
structurels et, d'autre part, 
lies a I'amelioration des ses 

technologies d'information. Ainsi, I'acqui­
sition d'un nouveau systeme informatique 
permet actuellement une meilleure inte­
gration des donnees. 

Sur Ie plan financier, I'avenir nous 
reserve d'autres grands defis que nous 
sommes confiants de relever avec la col· 
laboration des equipes en place. 

Jocelyn Boucher, 
Diredeur des finances 



L es activi tes tenu es 
duran t Ie dernier 
exercice financier de 

la Fondation Hotel-Dieu de 
Montreal ant continue d'ac­
croitre visibil ite et ressour­
ces a son centre hospitalier. 
En mai 1994, un premier di­
ner gastronomique etait tenu 
a la Maison du Gouverneur 
et rapportait 13 000 $ a la 
Fondation. 

En juin, la cinquieme edition de la 
Classique annuelle de golf s'est deroulee 
sur Ie magnifiq ue parcours du cl ub 
laval -sur-le-Lac et a perm is d'amasser 
au-dela de 25 000 $. Pl us de deux cents 
personnes ant pris part a cette activite. 
De son cote, a I'aide d'un bazar, d/un 
ti rage et d/un tournai de golf, Ie Fonds 
Linda Saab Bozian a reeolte 22 000 $, 
dedies au Centre d'oncologie. 

Grace aux bons offices de notre pre­
sident de campagne, monsieur Pierre 
Peladeau, president et chef de la direc­
tion de Quebecor inc., la Fondation 
H6tel-Dieu de Montreal a pu s'associer a 
l'Orchestre metropolitain pour son con­
cert d'ouvertu re du 17 octobre 1994 et 
ainsi ajouter 22 000 $ aux sommes cu­
mulees par la Fondation. 

Le Tournoi de golf de Laval-sur-Ie-Lac, 
organ ise par la Fondation H6tel-Dieu 

de Montreal, a permis de reeolter 
des revenus inegafes. 

Enfin, en conclusion au tirage 
lance en mai 1994, une Geo 
Tracker a ete remise a ma­
dame Suzanne Robillard, in­
fi rmiere membre du person­
nel de notre etablissement. 

Nous nous devons egale­
ment d'adresser nos remer­
ciements les plus sinceres 
aux pompiers de tout Ie Que-
bec, pour les 261 395 $ re­

mis au Centre des Grands Brules de 
I'Hotel-Dieu de Montreal, resultat de la 
douzieme edition de la Loto-pompier. 
Celle-ci s'est encore revelee un succes 
remarq uable. 

Enfin, dans Ie but d'accroitre sa visi ­
bil ite face au grand public, la Fondation 
Hotel-Dieu de Montreal a deeide de de­
velopper et de vendre des produits deri­
ves (t-shirt, affiches, cartes de souhaits, 
polylithographies de la toile de Littorio del 
Signore). 

J. Raymond Girard, 
Directeur general 

ENGAGEMENTS 
CORPORATIFS 

1994-1995 

Le comite de campagne de la fonda­
tion tient a souligner les engagements des 
corporations qui ont decide de souscrire 
au cours de la derniere annee : 

-

~..:::::..:~f N DATION 
HOTEL-DIEU 

DE MONTREAL 

Meme si la Fondation HOlel-Dieu de Montreal n'a ete 
creee qu'en 1974, la tradition de charite et de bienfai­
sance de I'hopilal, elle, existe depuis ses tout debuts. 
A J'exceplion de quelques chambres privees, disponi­
bles a compter de 1871, a un coOt d'un dollar par 
jour, les soins etaient gratuits. Les Religieuses 
Hospitalieres de Saint-Joseph devaient donc compter 
sur Ie support aclif de la communaute pour remplir 
leur mission. 

C'est au tournant des annees 1980 que la Fondalion 
prit un reel essor, a10rs qu'on la dotait d'une structure 
de fonctionnement permanente. Peu apres, sous 
I'impulsion du Dr Jacques Papillon, chef du service 
de chirurgie plastique, on lan~a une campagne de 
souscription pour financer la construction du Centre 
des Grands Brfiles. Emballee, I'Associalion des 
Pompiers du Quebec a mis peu de temps a s'y joindre 
et amassa une somme de trois millions de dollars. 

Les pompiers ont par la suite forme un comite 
paritaire pour mettre de I'avant un systeme de loterie, 
pendant que la Fondalion prenait en charge I'organi­
sation, de 1983 a 1989. 

Cette meme annee, la Fondalion realisa un coup de 
maitre en s'associant avec Ie grand couturier fran~ais 
Pierre Balmin, lors d'une soiree benefice. Cette 
tradition de grands evenements se poursuit depuis 
lors, au plus grand benefice de I'hopital. En 1991, 
la Fondalion a lance sa premiere campagne aupres 
du grand public, ayant pour objectif d'amasser 
8,5 millions de dollars repartis sur plusieurs annees. 
Cette campagne est en bonne voie de realisalion. 

Durant les quinze dernieres annees, la Fondalion a 
distribue plus de 20 millions de dollars en recherche, 
amenagements, equipements et technologies, 
deslines enlierement au mieux-etre des personnes 
malades. La Fondation de I'Hotel-Dieu tient d'ailleurs 
a remercier tout parliculierement les nombreux et 
genereux donateurs qui lui permettent chaque jour 
de remplir sa mission. 



Ce rapport annuel de la 353' annee de I'H6tel-Dieu de Montreal, 
a ete realise sous la responsabilite de Ginette Michaud, conseillere en communication. 

La coordination du projet a ete assuree par Martin Fournier, du Groupe 2000 neuf, a Montreal. 
II a ete realise d'apres une conception de Marcel Decary et une infographie de Diane Goulet. 

~iconographie est tiree des archives de I'H6tel-Dieu de Montreal et du Muse.. des Hospitalieres. 
II a ete imprime sur les presses de I'imprimerie Trimocom a Victoriaville. 

l'edition, ~ tirage limite, comporte 950 exemplaires numerates 
de 1 a 950 ainsi que 50 exemplaires numerotes 

de I a L, calligraphies. 
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