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son dynamisme font du notre un milieu intéressant pour la formation
du jeune médecin orienté vers la médecine communautaire, Bien
entendu, beaucoup reste i faire surtout dans I'expansion des services
spécialisés, dans I'élargissement constant des ressources diagnostiques
et dans "acquisition de possibilités thérapeutiques nouvelles, mais
notre organisation est jeune et nous devons avoir I'optimisme de son
dynamisme et de son potentiel. Enfin, nous nous rendons compte que
tout ceci n"aurait pas pu se réaliser sans la compréhension, la
participation et le support constant des autorités administratives de
I’hopital et de son Conseil d’administration en particulier: 3 eux
va le remerciement de tout le personnel médical avec le voeu que
cette collaboration ne puisse que s’intensifier dans le futur.

Le Directeur médical — responsable de

Penseignement médical,

OsMmAN P. GIALLORETO, M.D., F.A.C.C.

. development potential which meets the needs dictated by the
ocial evolution of medicine.

The impact of this evolution on the medical staff and
he progress achieved have helped to create a medical care group
ecognized by the patient as being of high standards. The
eceptibility of the medical staff to this evolution and the stages
7e have already passed, have facilitated the creation of a group
ractice the standard of which is a guarantee for the patient.
urthermore, the acquisitions, and the dynamism of this medical
entre have made it attractive for young doctors seeking a
smmunity oriented training. Of course, a lot remains to be done,
ipecially in the field of specialized services which should be expanded,
« the continuing enlargement of our diagnostic and therapeutic
sources, and the acquisition of new therapeutic possibilities, but
irs is 2 young organization, and our optimism rgust match its
7namism, its potentialities, What has been achieved is impressive,
1t it never could have been achieved without the understanding,
irticipation and constant support of the hospital’s management,
ith special reference to its Board of Directors. To its members,
«d on behalf of the medical staff, I wish to express our
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sincere appreciation and our belief that their future co-operation
can only lead us to even greater achievements in the years ahead.

OsmanN P. GIALLORETO, M.D., F.A.C.C.,
Medical Director in Charge of Medical Education.



Coordination inter-hospitaliére

En plus de ’hépital Santa Cabrini, les soeurs missionnaires du
Sacré-Coeur exploitent des hopitaux & New York, Chicago, Seattle
et Milan, ainsi qu'en Australie, Dans la plupart des cas, ces
hépitaux font l'objet de programmes intenses d’expansion afin de
satisfaire aux exigences modernes,

L’Institut a récemment ouvert deux dispensaires pour les
pauvres 3 Managua et 4 Diriamba, au Nicaragua. Des projets
similaires sont en voie de réalisation pour les défavorisés du Brésil.
L’an dernier, une ancienne supérieure de ’hdpital Santa Cabrini,
Soeur Sylvia, est allée rejoindre nos religieuses dans un hépital du
Liban, propriété d'un groupe de médecins.

Pour assurer la meilleure coordination possible dans les
travaux des différents services de santé, notre Institut créaitil y a
:nviron deux ans le poste de coordinatrice hospitaliére. La
ioussignée, qui remplit ces fonctions, agit 2 titre de conseillére
sour les hdpitaux de notre congrégation, sans pour autant intervenir
{ans I’administration réguliére d’aucun hépital. Je suis aussi
ippelée i visiter périodiquement chaque hépital, afin de recueillir
es vues et opinions des membres du personnel administratif et des
nédecins et aussi de faire au besoin certaines suggestions pouvant aider

au progrés de I'hdpital. J'ai aussi pour réle d’aider i reviser les
organigrammes des hdpitaux et a les interpréter auprés du
personnel de chaque hépital. J'ai honneur de présider 'un des
conseils d’administration et de faire partie de la plupart des autres
conseils. J'attache beaucoup d'importance i certe partie de
mes fonctions, qui consiste 3 agir comme agent de liaison entre
I'hopital et la direction centrale de I'Institut.
En octobre dernier, nous avons créé un comité “ad hoe,” afin
d’écablir les normes d’une Commission des services de santé pour
notre Institut. Le 11 février 1970, cette Commission 2 tenu son
premier colloque annuel i Des Plaines, Illinois, alors que Soeur
Grace Waters agissait comme représentante de I'hdpital Santa Cabrini.
Certe Commission est dotée de plusieurs comités chargés de définir
les politiques, de conseiller, et de faciliter les échanges des services et
de I'information entre les diverses missions de I'Institut. Les
membres se familiarisent avec les problémes hospitaliers et sont 4
méme d’échanger leurs idées et de saisir dans toute son ampleur les
problémes inhérents aux services de santé. Il semble que la prochaine
réunion sera convoquée 3 West Park, en février 1971, et nous
espérons que I'hopital Santa Cabrini y sera largement représenté, La

ospital Coordination

esides the Santa Cabrini Hospital of Montreal, Canada, the

fissionary Sisters of the Sacred Heart operate hospitals in New York,
‘hicago, Seattle and Milan as well as in Australia. Most of these
ospitals are presently undertaking extensive expansion programs to
1eet the modern exigencies.

The Institute has recently opened two dispensaries for the
oor of Managua and Diriamba in Nicaragua and similar plans are
nder way for the poor of Brazil. Last year Sister Sylvia
'ho was the former superior of the Santa Cabrini Hospital left for
ebanon where our sisters are collaborating with the doctors
‘ho own the small hospital.

Because of the multiple works we have in the health
rvices field which need coordination, a Hospital Coordinator
ssition of our Institute was created about two years ago. I act as
resource person in an advisory capacity for the hospitals of our
ngregation, but I do not supplant the normal administration in
1e individual hospital. I visit each hospital periodically during
hich I make provision for the administrative personnel and physicians

express their opinions and to make suggestions for the progress
“ the hospital. At times I help revise the organization chart of the
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hospital and help the personnel interpret the chart, I am the
President of one Board of Directors and a member of most of the
other Boards. As I see it, my role of liaison person between the hospital
and the central government of the Institute is of major importance.
Last October we formed an " Ad Hoc Committee ” to set up
norms for a Health Services Commission for our Institute and on
February 11, 1970 we held our First Annual Health Services
Commission Workshop in Des Plaines, Illinois with Sister Grace
Waters as representative of Santa Cabrini Hospital, This commission
has several committees which act as policy makers, advisors, service
and information resources to the Institute’s individual missions.
The members were able to become acquainted, exchange views and
acquire an appreciation of the magnitude of the health operations.
The next meeting will probably be held in West Park, February
1971 and we hope that Santa Cabrini Hospital will be fully
represented. The enclosed picture was taken in Chicago last February.
One of the most rewarding aspects of my work with the
hospitals is my contact with so many lay personnel who are
cooperating so amiably and generously in our hospital apostolate.
MoTHER JOSEPHINE MIGLIORE, M.s.C.
Hospital Coordinator,



photo qui apparait 3 la page 15 a été prise 2 Chicago en
février dernier.

' L’un des aspects les plus encourageants de mon travail, c’est
de pouvaoir entretenir des contacts fréquents avec plusieurs membres
du personnel laic, dont l'apport si généreux et compétent contribue
grandement 2 notre ocuvre d’apostolat.

MERE JosEPHINE MIGLIORE, M.S.C.
Coordonatrice bospitaliére.

Message du président
Clest incontestablement jour de réjouissances pour ceux qui
participent présentement aux services de santé de I'hdpirtal Santa
Cabrini qui célébre le 10e anniversaire de sa fondation. Nous
remercions tous et chacun de leur loyauté, de leur dévouement et de
leurs services. Nous voulons néanmoins rappeler avec reconnaissance
I’idéal er I'apport de tous ceux qui nous ont précédés, en particulier
de ceux qui bravérent les tempétes d’une entreprise pionniére.

Aujourd’hui, sous I'égide d’'un Conseil d’administration
compétent, d'un “leadership” de médecins dynamiques et intéressés,
appuyés par les services d'un personnel dévoué, nous offrons i la
communauté des services de qualité dont nous pouvons étre fiers.
Nous nous engageons donc 2 donner une direction i notre oeuvre au
moyen d'un programme d’expansion et d’amélioration continues.

Nous n’épargnons ni le temps ni I'effort pour que notre
hépital devienne une institution enseignante, Dans ce but, le Conseil
d’administration tente de développer et de coordonner un programme
d’affiliacion 2 une Faculté universitaire de médecine.

La nationalité et le credo d’un individu importent-ils? Pas du
tout, qu'il soit médecin, infirmiére, malade ou employé. Notre
philosophie catholique et I'esprit de sainte Frangoise Cabrini nous

Dr. Massnio Bazziv, B
Conseiller,
Institutions de soins.

Healrh Instiztations
Adviser.

16

Message from the President

It is unquestionably a day of rejoicing for those presently involved
in health care services at Santa Cabrini Hospital, now celebrating the
tenth anniversary of its opening. We thank each and everyone for
their loyalty, dedication and service, However, we recall with
grateful appreciation the idealism and contributions of all those

who came before us, particularly of those who braved the storms

of a pioneering enterprise.

Today, under the guidance of a capable Governing Board,
the leadership of interested, dynamic physicians and the services of
a dedicated staff, we provide the community with a quality service
of which we can be justly proud. We, therefore, pledge ourselves
to give direction to our involvement by means of a program of
continued expansion and improvement,

Much time and effort is expended in order to make this a
teaching institution. Toward the attainment of this goal the
governing Board is trying to develop and coordinate a program
of affiliation with a University Medical School.

Does it matter at all, what nationality or creed an individual
may profess — be he doctor, nurse, patient or employee? Of course
not! A Catholic philosophy and the spirit of St. Frances X. Cabrini



nterdisent de telles pensées discriminatoires, Nous croyons en la
lignité inhérente 3 ’homme de sorte que, en tant que fréres dans le
Christ et sous I'oeil paternel de Dieu, tous ceux qui franchissent cette
sorte feront I'expérience d’une vraie vie chrétienne. Puisse notre
;ainte immigrante continuer de nous inspirer son sens de la mission
:t son dévouement au service de tous les hommes.
Mire INNOCENT MIGLIORE, M.5.C.
Présidente, conseil d’administration.

Statistiques générales

1961
I — Superficies en pieds carrés (édifices).. 150,000
Il — Nombre de lits (par spécialités)

Médecine et Chirurgic............ 118
Obstétrique. . ..., 30
Pédiatrie. .. oo ansumapowssmmpuns 27
Soins inteasifs................... s
IIT — Nombre d'employés
PR Tetps ... sooe smvnavmiisiasisivios 240
Temps partiel. . .....oovvvnnnnn.. 8
IV —Nombre de jours d'hospitalisation
(jours patients) ..............o.... 43,642
V — Cotit par jour-patient.............. $24.03

1969
257,000

270
49
27
10

702
43

97,200
$52.37

Remarques: Tel qu'indiqué ci-haut, I'hdpital dans son ensemble a
doublé sa capacité et ses activités en moins de dix ans. En 1961
I'hépital prenait graduellement de I'ampleur et il s’est développé 4 un

rythme prévu depuis le début.

aake us harbor no such thoughts of discrimination. We believe in the
therent dignity of man so that, as brothers in Christ and under
he fatherhood of God all who cross this threshold will surely
tperience true Christian living. May our Immigrant Saint continue
o inspire us with her sense of mission, and her dedication to the
:rvice of all men.
MotHEeR INNOCENT MIGLIORE, M.5.C.
President, Board of Directors.

General Statistics

1961
I — Building area, in square feet. ....... 150,000
IT — Number of beds (for specialty)
Medicine and surgery. ........... 118
Obstetries s vt 30
Peaigtrics. ... oo mmmeins camismiesim i 27
Incensive care. s wsaainvesios e i
IIT — Number of employees
Full-time............co0vennn... 240
PAEEIDe v vomsinemntyivns Saiin 8
IV — Number of hospitalization days
(pattent days): iz amii saasss 43,642
V — Cost per patientday............... $24.03

1969
257,000

270
49
27
10

702
43

97,200
$52.37

Note: As shown above, the hospital as 2 whole has doubled in capacity
and in activities in less than ten years. Ever since 1961, the hospital

enjoyed growth ac the rate anticipated from the start.

17



:nvironnantes en tant qu’hdpital communautaire répondant aux
:xigences de premiére instance de la population locale. Bien qu’engagés
ious cet aspect depuis déji plusieurs années, il nous fautr développer
:ncore davantage nos possibilités en matiére de service 2 rendre i la
ropulation locale.

Nous projetons i court terme ’expansion des services
ipécialisés et la création de certains autres.

Nous anticipons prochainement la mise sur pied de facilités
liagnostiques nécessaires & la réalisation encore plus concréte du but
zénéral que I'hdpital poursuit. L’aménagement physique de nos
Consultations Externes représente également un projet important 2
réaliser face aux demandes sans cesse croissantes de la population
ocale.

Tous ces projets sont le résultat de I’élan qui a été donné 3
*Hépital Cabrini au cours de ses dix premiéres années d’existence.
Nous bitissons sur la fondation et nous croyons que I'édifice pourra
ttteindre un jour des dimensions plus qu'imposantes par 1'efficacité
it le réle que notre institution est appelée  jouer dans notre société.

Avec la grice de Dieu et la confiance en notre Mére fondatrice, il est
certain que nous réaliserons notre destinée.
SoeUR GRACE WATERS, M.s.C.,
Directrice géuérale,

sopulation. While engaged in these endeavours for several years, we
nust develop even further our potential in order to enlarge the scope
f services.

On the short-term basis, we anticipate an expansion of our
pecialized services and the creation of some new ones.

We foresee in the very near future the setting up of diagnostic
‘acilities which would tie in even more closely with our general
ibjectives. Another important project which should be achieved to
neet increasing demands is the physical re-organization of our
mut-patient consultation service.

Such projects will result from the impetus given Cabrini
1ospital in its first ten years of existence. We are building on a sound
‘oundation and we firmly believe that one day this monument will
each even more impressive dimensions, both as to efficiency of
iperations and to the role it is called upon to play in our community.
Vith the help of God and with full confidence in our Mother
‘oundress, St. Frances Xavier Cabrini, we are sure that we will
chieve our destiny.

SisTER GrACE WATERS, M.S.C.,
Executive Director.
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Une décade

Dix ans ont passé depuis que les premiéres filles de Mére Cabrini sont
arrivées 3 Montréal, encouragées par le cardinal Léger, pour ouvrir
un hépital au Canada,

La révérende Mére Valentina Colombo, alors Supérieure
générale des soeurs missionnaires du Sacré-Coeur, travailla sans
reliche 4 la fondation de cette oeuvre qui, avec les années, se
développa de fagon étonnante.

Les religicuses et surtout les premiéres arrivées au Canada, ne
virent qu'une chose: un nouveau champ d’action s’offrait a leur zéle
apostolique. Les malades accouraient tellement nombreux 2 I'hdpital,
que les trois premiers étages devinrent bientdt insuffisants, et I'on
dit, peu de temps aprés, en construire trois autres.

Les malades, disions-nous, accouraient nombreux,
indépendamment de leur langue d’origine, le frangais, I'anglais,
Pitalien ou le polonais, indépendamment aussi de leurs croyances
religieuses. Une seule chose était claire et riche de conséquences: dans
la personne du malade, dans chacun des malades, I'on reconnait, I’on
sert et on aime le Seigneur. Rien d’autre n'intéressait les religicuses

car pour une ime consacrée au service de Dieu et de ses fréres, tout
est la,

Il est certain que durant cette premiére décade de l'existence
de I'hépital Santa Cabrini, il y a eu des difficultés 3 surmonter, des
sacrifices et méme des tournants difficiles, mais précisément, cette
sainte Cabrini, cette céleste patronne des émigrants, cette femme au
coeur ardent veillait et veille maternellement sur son oeuvre parce
qu'en somme, toutes les oeuvres de Mére Cabrini sont les oeuvres du
Sacré-Coeur.

Et nous qui avons laissé patrie et famille pour servir le Christ
dans le malade, nous n"avons pour ces milliers d’entre eux qui sont
passés par I’hopital Santa Cabrini, qu’un seul désir: qu'’ils soient
rentrés chez eux plus sains, plus forts, mais avant tout meilleurs et
plus sereins,

Une missionnaire du Sacré-Coeur.
Mire ConNsorLaTa DEMMA, M.5.C.
Supérieure,

A Decade

Ten years have passed since the first Sisters of Mother Cabrini arrived
in Montreal with the blessings of Paul-Emile Cardinal Léger, to

open a hospital in Canada.

Reverend Mother Valentina Colombo, then Superior General of
the Missionary Sisters of the Sacred Heart, worked without respite
towards creating this institution which has developed tremendously
over the years.

The nuns — especially those who first arrived in Canada —
saw but one thing: a brand new field of activities to which they
could apply their apostolic zeal. Patients flocked to the hospital in
such great numbers that the original three-storey structure soon
became inadequate and three more storeys had to be constructed.

These throngs of patients were attracted to Santa Cabrini
hospital regardless of their mother tongue — French, English, Italian
or Polish — and regardless of their creed.To them, one thing was
clear and very meaningful. To those caring for the patients, each one
symbolized the Lord and were recognized, served and loved
accordingly. Nothing else mattered to the nuns who had dedicated
themselves to the service of God and of all mankind.
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One cannot discount the fact that during this first decade,
many obstacles had to be surmounted, many sacrifices had to be
made and difficult moments had to be faced. However the spirit
of Santa Cabrini, our heavenly patron of Immigrants, a woman with
a warm heart, was there and is still there to guide the Sisters with
maternal love. After all, was not Santa Cabrini’s work completely
identified with that of the Sacred Hearrt.

Those of us who left behind our own country and families to
serve Christ in caring for the sick, entertained but one wish — that
those in our care would return home in better health, stronger and,
above all, better and more serene human beings.

A Missionary of the Sacred Heart.
MoTtHER Consorata DEMMA, M.5.C.
Superior.



Comité exécutif du bureau médical
Le comité exécutif du personnel médical a commencé ses activités en
janvier 1961, lors de sa premiére réunion officielle alors que le
comité médical aviseur fut formé, conformément aux
réglements de 'hdpital. Il a été présidé depuis par le docteur
W. E. Kunstler (1962-1963), le docteur A. Javicoli (1964), le
docteur O. P. Gialloreto (1965-1966), le docteur A. Javicoli (1967)
et le docteur L. Tarantino (1968-1969).

Un grand nombre d’événements d’importance ont marqué
cette décade, au cours de laquelle le comité exécutif a présidé a
I’établissement des structures physiques et fonctionnelles que I'on
connait aujourd’hui. Nous nous contenterons d’en décrire les phases
sssentielles.

En 1963, notre hdpital érait reconnu officiellement par le
Conseil canadien d’accréditation des hépitaux.

En 1964, on devait ajouter trois autres étages, et la capacité
totale de ’hépital passait 2 356 lits.

La méme année, un programme suivi de réunions scientifiques
du personnel médical fut institué et on établissait un programme
d’enseignement médical pour les omnipraticiens.

En 1965, le service d’urgence a été mis sur pied aux fins de
dispenser des soins médicaux i la communauté 24 heures par jour,

La méme année, nous inaugurions un service de soins intensifs
doté de techniques les plus récentes et d’appareils les plus modernes.

1966 voit I'expansion des services de la radiologie et des
laboratoires pour satisfaire 3 des besoins accrus en matiére de
diagnostics et aussi 'ouverture du bureau de santé du personnel
hospitalier.

Au cours des quelques années qui suivirent, ’éventail des
services diagnostiques s'enrichit des départements suivants: service
social, physiothérapie, électroencéphalographie, audiologie,
inhalothérapie, et cliniques externes.

En résumé, qu'il me soit permis de rappeler que le comité
exécutif a toujours poursuivi comme objectif essentiel I'amélioration
constante des soins médicaux mis 2 la disposition de nos malades. C’est
bien Ia il me semble le role dont nous étions chargés i l'endroit de la
communauté. Nous y sommes arrivés par la création de solides
structures médicales, d’un systéme de surveillance efficace des
activités cliniques et en assurant l'utilisation maximum de toutes les

WA T T et
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Executive Committee of the Medical Board

The Executive Committee of the Medical Staff started its activities
in January 1961, when its first official meeting was held and the
Advisory Committee was established in accordance with the hospital
by-laws. The Presidents since then have been Dr. W. E. Kunstler
(1962-1963), Dr. A, Javicoli (1964), Dr. O. P. Gialloreto (1965-
1966), Dr. A. Javicoli (1967), Dr. L. Tarantino (1968-1969).

Innumerable events of major proportion mark these ten years
>f activity of the Executive towards the building of our Institution
in its actual physical and functional structure, and only the most
important steps will be outlined here.

In 1963, the first great achievement was realized when our
hospital was granted accreditation by the Canadian Council for
Hospital Accreditation.

In 1964, three additional floors were built, bringing the
hospital capacity to a total of 356 beds.

In the same year, a regular program of scientific meetings
of the Medical Staff was established and the medical education
program for general practitioners was first instituted.
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In 1965, the Emergency department was organized in
order to dispense medical care to the community on a 24-hour basis.

Also a technically advanced Intensive Care Unit with all the
most modern and functional facilities was opened.

In 1966, we see the expansion of X-Ray and Laboratory
services to satisfy the increased diganostic needs, and the organization
of a Healcth Office for hospital personnel.

In the following few years, the diagnostic facilities of these
services were added: Social Service, Physiotherapy, Electro-
encephalography, Audiology, Inhalotherapy, Out-Patient Department.

To summarize, may I say that the goal of the Executive has
always consisted in a continuous effort to improve the quality of the
medical care provided our patients thus fulfilling its function towards
the Commuaity. This has been achieved through medical organization,
adequate supervision over the clinical activities and provision for all
the diagnostic and therapeutic resources of a modern hospital.

Another important goal is the educational role realized by our
Institution piloting the project of integrating the general
practitioners to hospital life. We hope to fulfill this role to a greater
extent in the future through the active participation in the



ressources dont doit disposer un hépital moderne en matiére de
diagnostic et de thérapie,

Notre institution a assumé une autre fonction fort importante,
éducationnelle celle-l3. C'est grice i son initiative qu’on a lancé un
projet pilote permettant aux jeunes omnipraticiens de s’intégrer 2 la
vie hospitaliére. A 'avenir, nous espérons donner encore plus
d’ampleur 2 ce projet en participant 4 la formation des “médecins de
famille” et en apportant une aide médicale et sociale 2 la population
en général, et plus particuliérement i la communauté italienne.

C. Mnsmomsqt_.m, M.D,
président, comité exécutif du
burean médical 1970.

formation of family doctors and through the medical and social
assistance provided to the community at large and the Italian
Community in particular,

C. MASTROPASQUA, M.D.
Chairman, Executive Commitiee
of the Medical Board 1970.
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fembres de la Corporation de 1’Hépital Santa Cabrini Comité exécutif du bureau médical

dembers of the Corporation of Santa Cabrini Hospital Executive Committee of the Medical Board
everend Mother Chiara Grasselli, a.s.c. Dr. Corrado Mastropasqua, M.D., €.5.7.Q., C.R.C.P.(c), D.A.B.A.
.evercad Mother Josephine Migliore, ».s.c. Chairman

.everend Mother Regina Casey, m.s.c. Dr. Moise Vigneaule, um.p., €.5.7.Q., c.R.C.5.(c), P.a.Cs., PGS,
.everend Mother Innocent Migliore, s.s.c. Vice-President

.everend Mother Irma Longhi, ».s.c. Dr. André Péloquin, ..

.everend Mother Consolata Demma, M.s.c. Secrerary

ister Grace Waters, ».s.c. Dr. Antonello Javicoli, m.o., c.5.7.q.

ister Cyprian Bianchi, m.s.c. Treasurer

ister Clement Franzone, m.s.c. Dr. Osman Gialloreto, st.p., €.5.7.Q., F.A.C.C.

ister Emilia Pironi, a.s.c. Medicsl Director

ister Theresa Shih, m.s.c. Sister Grace Waters m.s.c.

ister Bernardine Marquis, ».s.c. Administrator

Xx. Massimo Bazzini, M.p. Dr. Alberto Jorizzo, m.p., €.5.7.Q., D.A.B.P., C.R.C.P., F.A.C.P.
). Osman Gialloreto, M.D., €.5..Q., F.A.C.C. Chairman of the Medical Advisory Committee

Xr. Lécpcld Tarantino, M.D., C.5.P.Q., E.R.C.5.(c), M.5.C, D.A.B.O. Dr. Léopold Tarantino, ».p., €.5.7.Q., r.R.C.5.(c), .5, D.A.B.O.
e Renaule Se-Laureat, c.r., Avocat Delegate Beard of Management

dr. Léonard Franceschini Dr. Walter Kunstler, M.p., ¢.p., ¢.5.9. Q., r.R.C.5. (c), F.C.C.P., L.o.M.C. (6B)
Jr. Luigi Barone Associate Medical Director

Conseil d’administration Les Soeurs Missionnaires du Sacré-Coeur 3
Board of Directors Phépital Santa Cabrini .
:ﬂ'gmd Mother Innocent Migliore, ».s.c. Missionary Sisters of The Sacred Heart of .
Fresident - . .

teverend Mocher Josephine Migliore, aus.c. hs;nta Cabrini Hospital
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Consultants Département de chirurgie

:ampeau, Lucien, ».p., €.5.2.Q., F.R.C.P. (c) Sur gery Der-’ tment

sardiologue
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’ SHES Chirurgien
Membres Pasquale, Mario A., .0, c.5.P.Q.
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“ascaris, Michael, m.p.
_egaule, Robere, m.o.
eroy, Maurice, M.p.
_essard, Camille, m.p.
Martineau, Maurice, M.D.
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Dobell, A. R. C., M.D.C.M., €.5.P.Q., F-R.C.5. (c)
Chirurgien — Chirurgit thoracique ¢t cardiovasculaire
Dumas, Jean, M.D., €.5.7.Q., F.R.C.5. (c)
Opbtalmolague

Lamy, Jean-Louis, M.p., c.5.p.Q., F.2.C.5.(c)
Chirurgien — Chirurgie thoracique et cardiovasculaire
Lépine, Edgar, M.p., C.5.P.Q., F.R.C.S. (c)

22z, JulioM Orshopédisee
;'l Lo An:.l ;ét.nl Martinez, Napoléon, M.p., €.5.P.Q., F.R.C.5. ()
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Neuro-Chirargien
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Vallée, J. G., m.p., €.5.7.Q., R.R.C.5.(C), D.A.BS.
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Vior, George, M.p., C.5.P.Q.
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Zonsultant
Jhaneuf, Iréne A., M.D., C.5.9.Q., C.R.C.P. (c)
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Consultants

Béland, Jean, m.n., €.5.7.Q., F.C.A.P., D.A.D.P,
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Membres:
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Surveillante du Service de I' Education du Personnel
Mme V. Des Trempes, 1.4.
Surveillante

Mlle J. Descary, 1.a.
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Mme S. Pagé, 1.a.
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Mills C. Naud, 1.a.
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Chefs des services ancillaires
Chiefs of Ancillary Services
Socur Emilia Perone, M.s.c.
Responisable de la distribution — Service de Nutrition
Socur Theresa Shih, »m.s.c.

Technicienne responsable aux Laboratoires
Mme E. Banks

Responsable des Archives Médicales

M. S. Bergeron
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M. A. Brideau

Responsable du fonctionnement er de Uentretien des installations matériclles
Mllc J. Brouillette
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M. F. Fatea
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M. L. Séguin

Achesenr
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Mme Y. Zai
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In Memoriam!

DR. GARDELLA

Medical Director of M.S.C., 1964
DR. RENE LETIENNE
Director of the Dept. of Anacesthesia, 1964
MR. N. GARTSHORE

Chicef Engineer, 1969

DR. J. RODRIGUEZ

Staff physician, 1962

DR. GAUTHIER

Staff physician, 1966

DR. SPECTOR

Sraff Surgeon, 1970

DR. S. ZUK

Staff physician, 1963

DR. PIERRE MONTY

Staff physician, 1967
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