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BIENVENUE
WELCOME

y Assemblée publique annuelle 2021 - 2022
y Année avec enc ore beaucoup de défis lies a la pandémie de COVID -19

y Il mportants travaux mi s en Tuvre au sein

v What you will hear today

y 7 reports about 2021 - 2022 from the president and executive director,
ombudsman and senior management team

y Exampl es of the MUHCOs contributions to
education, as well as to excellence and innovation overall



ORDRE DU JOUR

AGENDA
y Approbation du procés - verbal y Approval of minutes
(25- 10-2021) (25-10-2021)
y Rapports y Reports
y Président - directeur général y President and Executive Director
y Commissaire aux plaintes et a la qualité y Ombudsman
y Qualité, évaluation, performance et y Quality, Evaluation, Performance and
éthique Ethics
y Financier y Finance
y Clinique y Clinical
y Recherche y Research
y Enseignement y Education
, Période de questions y Question Period

y Mot de cl6ture y Closing Remarks



APPROBATION DU PROCES-VERBAL
APPROVAL OF MINUTES

(25-10-2021)



NOTRE CONSEIL DOADMI NI STRATI ON
OUR BOARD OF DIRECTORS
10 membres indépendants y 10 Independent Members

2 membres nommeés 0 universités 2 Appointed Members 0 Affiliated

<

affiliées Universities

6 membres désignés y 6 Designated Members

2 membres observateurs y 2 Observers

1 ex officio y 1 ex officio

yLa diversit® et |l es comp®tences des membr e

sorte qgue |l e CUSM b®n®f icie doun bassin do

yThe dedication and generosity of the Board
can count on exceptional counsel whenever the situation demands additional
reflection and discussion.



UNE ANNEE TRES PRODUCTIVE MALGRE LES NOMBREUX DEFIS
A HIGHLY PRODUCTIVE YEAR IN SPITE OF COUNTLESS CHALLENGES

y Planification stratégique :  mandat octroyé au PDG eta son comité de régie

y Travail assidudes comités du consei d 0 a damributohs gntmétic@aetdd O n

I
conseil et de v®rification sur | e plan des finance
des soins et des services, de | 01t mmobilier, des r ¢
gouvernance ,de | 0l nstitut de recherche et des aff
y Rencontres r®guli res du eppontaidudetsdattggdemi n i
y Enjeuxtelsquela main-d 6 i u ylesergences , | es | i stes doattent e, I

systemes informatiques
y Agrément, Privileges hospitaliers, nominations, budget, rapport annuel de gestion, entente de
gestion et doi mputabilit ®é

y Adoption desr ecommandati ons pr®l i minaires du Comit® d
et | 0O®Rquit® en attendant son rapport final

y Relations avec lacommunauté: comi t® des usagers, nos f on:



RAPPORT DE LA--!RECTION GENERALE
EXECUTIVE REPORT

PIERRE GFELLER
President-directeur général.
President and Executive Dire_ctor
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RECONNU COMME L'UN DES PLUS MODERNES
ET DES PLUS GRANDS RESEAUX UNIVERSITAIRES
BILINGUES EN AMERIQUE DU NORD, i

LE CUSM REPRESENTE UNE COMMUNAUTE DE

PLUS DE
16 000 PERSONNES,

SOIT:

b e @

3825

Employés en soins infirmiers
et cardio-respiratoires
Nursing and cardio-respiratory
staff

1457

Médecins
Physicians

153

Pharmaciens, biochimistes
cliniques, physiciens médicaux,
sages-femmes et étudiants
Pharmacists, clinical biochemists,
medical physicists, midwives
and students

328

Cadres
Managers

29560

Employés paratechniques,
de services auxiliaires et
des métiers
Paratechnical, ancillary services
and trades employees

2397

Employés de bureau,
techniciens et professionnels
en administration
Office workers, technicians and
administrative professionals

2125

Techniciens et professionnels

de la santé autres que médecins et

infirmiéres
Technicians and health
professionals other than doctors
and nurses

684

Bénévoles
Volunteers

IR-CUSM / RI-MUHC

500

Chercheurs
Researchers

+
Apprenants
[ MSc., Ph.D, postdoctorants
et stagiaires en
recherche clinique ]
Learners
[ MSc., Ph.D., postdoctoral
fellows and clinical research
trainees]

+
Membres du personnel
et de I'administration

Staff and administrative
personnel




TROI'S TRAI'TS DOMI NANTS DE LOANNEE : P
THREE DOMINANT THEMES OF THE PAST YEAR: PRIORITIES AND ISSUES

, La pandémie o

y

y

y

Enjeu persistant

Mesures de prevention et de contrdle des infections
Activités de dépistage et de vaccination (CUSM et la
population)

Impact important sur les activitées cliniques
Programmes de soutien au personnel

Engorgement des urgences

Colts supplémentaires

Nos équipes ont continué a faire preuve de résilience, d 6 e n-tideg de dévouement
aux patients et aleurs familles, de créativité, de compassion et de savoir - faire .



TROI'S TRAI'TS DOMI NANTS DE LOANNEE : P
THREE DOMINANT THEMES OF THE PAST YEAR: PRIORITIES AND ISSUES

y Pénuriedemain -d di uvr e
y Infirmieres et infirmiers
y Inhalothérapeutes
y travailleurs sociaux
y technologues en imagerie
y technologues en laboratoire

y techniciens et analystes en i 1 & "4
iInformatique AR =R AN —

[\ A _:. B B 10
nihl b L AMA A
[\ S

am

)

Nous avons reconnu quodil faut f ai r edanslamobilshtiors e s
la reconnaissance et la fidélisation = des employés ; réorganiser le travail ; intensifier la
création d & o u t ilalfosmateon.



TROI'S TRAI'TS DOMI NANTS DE LOANNEE : P
THREE DOMINANT THEMES OF THE PAST YEAR: PRIORITIES AND ISSUES

yLes technologies de | &6infor

y Jouent un role clé dans le rapprochement des
équipes multidisciplinaires et dans leurs efforts

pour | i nnovation et | 0am®l
soins et | 0engagement des p
y Déterminantes pour faire progresser la

m®deci ne de pr ®ci si on, pour

des réseaux et de leurs organisations, la mesure
des résultats et la réduction des codlts.

La concurrence avec le secteur privé crée un défi pour le recrutement et la rétention de
personnel. Nous avons travaillé sans relache cette année pour analyser la situation et
apporter les changements requis.



PROJETS DE MODERNISATION
MODERNIZATION PROJECTS

Hopital de Lachine Hopital général de Montréal Site Glen Le Neuro

' | Discussion
sur la
relocalisation
avec le MSSS

L) : s l'l
»"jg_‘ 5:3:1 |
3 ';z lmmn

Projet de 223 M$ Cure de jouvence 0 salles de Tunnel_
trauma accessible



GRANDS DOSSIERS : PLANIFICATION STRATEGIQUE
MAJOR FILES: STRATEGIC PLANNING

y Board of Directors identified the need to chart a path for the future in June
2021

y

Important for us to  build on the strengths of the MUHC  and align key strategic
orientations that will guide our decision - making and actions

y A Short and High - level Compass

y

For planning, actions and decisions across and at all levels of the organization

y Planning Structure and Progress

y

Mandate entrusted to the Comité de réegie with expanded membership,
Including patient representative and digital transformation expert

Core Working Group

Consultant hired

Internal consultations with different stakeholder groups

Development of strategic orientations and initiation of vetting process



GRANDS DOSSIERS : EQUITE, DIVERSITE ET INCLUSION
MAJOR FILES: EQUITY, DIVERSITY AND INCLUSION

y 5 preliminary recommendations proposed by the Committee for Action on

Inclusion, Diversity and Equity (C - AIDE) approved while awaiting final
report:

y Appoint EDI Resolution Officer

y Implement Mandatory Implicit Bias and Cultural Safety Training
y Use Closed Captioning for all public meetings and events
Adopt Joyce's Principle

Integrate  EDI Commitment / Values / Initiatives into MUHC Strategic
Plan

<

<

Making the MUHC a welcoming workplace and patient care environment is a
priority . C-A |l D HiGas report and recommendations were received after the
yearend . Next steps will be announced shortly .



y
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R
PLEI'N FEUX SUR LOI NNOVATIC\>5/

SPOTLIGHT ON INNOVATION

Enhanced Recovery Pathways: A patient - focused program
t hat 6designaed by multidisciplinary teams to:

Help patients understand and plan for the stresses of surgery

Engage and empower patients and families to be a part of their

treatment

Support better pain management and lessen use of narcotics

Reduce complications after surgery

- \

-

-y

Decrease patients 6 | engt h of stay i n hospital
healthcare resources (OR staff, hospital beds, etc.) faster

Improve overall health outcomesand speed pat i ent stb

regular activities

Help healthcare teams deliver the best results at the lowest

cost, which in an era of limited
patients and the health system

resources Is a win -win for

return

t

0)



DOTATION DE POSTES DE DIRECTION
STAFFING OF LEADERSHIP POSITIONS

y DrZachary Levine :chef , d®partement de m®deci ne
y Dre Claudine Lamarre : directrice associée, services professionnels
y M. Mathieu Provencal : directeur associé, Optilab

v Mme Chantal Bellerose : directrice associée, direction de la qualite, de
| 6O®val uation, de | a performance et de | 0

y Dre Karine Igartua : cheffe, département de psychiatrie
y M. Gilbert Tordjman : chef des opérations et du développement, IR - CUSM

v Mme Julie Couture : directrice associée, planification et gestion de projet



DOTATION DE POSTES DE DIRECTION
STAFFING OF LEADERSHIP POSITIONS

y Dr. Bethany Foster. Chief, Department of Pediatrics
y Ms. Colleen Timm: Director of Multidisciplinary Services

y Ms. Cindy McCartney: Associate Director of Nursing, Pediatrics
& Wo me n Eeslth

y Ms. Lucy Wardell: Associate Director of Nursing, Medicine
y Ms. Andrea Paine: Associate Director of Communications
y Dr.Indra Gupta: Associate Director , RI- MUHC

y Dr. Louise Pilote: Associate Director , RI- MUHC



PRIX ET RECONNAISSANCE : QUELQUES EXEMPLES
AWARDS AND RECOGNITION: SOME EXAMPLES

, Equipes de chirurgie thoracique du CUSM et du Centre intégré de santé et
des services soci aQGIgSSd).daureat 2021 aa Galaales prix (
Tl en santé et services sociaux

y Ce prix recompense des projets uniques et créatifs visant a ameéliorer
I oexp®r |l ence ddesclinriansi, emti isset qud~™ accro’ tr e
| 0ef f i calerésedudelasase. Elles ontgagné pour leur projet « Atlas
Telemed » qui a amelioré et clarifie la  trajectoire des patients.




<

PRIX ET RECONNAISSANCE : QUELQUES EXEMPLES
AWARDS AND RECOGNITION: SOME EXAMPLES

Dr. Jonathan L. Meakins : Canadian Medical Hall of Fame

y Inducted in 2022, recognized for having transformed surgical thinking and
practice, improving patient outcomes worldwide and being a role model for

academic surgeons

Dr. Sheila Wang: Governor Generalds I nnova
y A clinician - scientist, Dr. Wang earned the award in 2021 while completing her

residency in dermatology for her leadership in creating artificial - Intelligence -
driven technology for monitoring wound - care patients remotely.
Dr Tarek Hijal : Président du comité national de radio - oncologie
y Le Programme de cancérologie du MSSS a sélectionné le Dr Hijal © | dunani mi

Dre Samara Zavalcoff : Prix Marthe - Pelland

y Pour son leadership en dix ans de carriere ; remis a des femmes meédecins

doexception dans | e cadre de

| a Jour n®e 1| n



PLEIN FEUX SUR LA MODERNI SATI ON ET LO
SPOTLIGHT ON MODERNIZATION AND EXCELLENCE

y Remote Programming of a Patientds
Implantable Defibrillator : Canadian First
at the MUHC

y New software from Medtronic approved
for use by Health Canada

y Currently installed in four programmers
In Canada, all located atthe MUHC

y In April 2021, we programmed remotely
a defibrillator while the cardiac patient
was having device implanted in  the
electrophysiology suite at  the Glen site.

y We hope to see remote programming
expanded to isolated regions of the
RUISSS McGill with only air access to the
MUHC. The technology should also
facilitate vital research trials




PLEIN FEUX SUR LA MODERNI SATI ON ET LO
SPOTLIGHT ON MODERNIZATION AND EXCELLENCE

y Le SPOT Montréal pour adolescents en crise

suicidaire
y Premier patient: 21 mars 2022 ; a terme, pourrait
accueillitr jusqud”™ 1000 pa

y L 0 un phlisegsands centres ambulatoires de
traitement offrant des services thérapeutiques
multidisciplinaires publics , bilingues et a court
terme aux adolescents de 12 a 18  ans.

y Apres ®v al uati on ° |I80H”Arpgietnacle
Montréal pour enfants, le patient peut étre redirigé
vers le centre pour | u s g u 0sémaibhées.

y Desexpertsfont | a | i ai son avec |
organismes pertinents.

y Latransitonvers ddautres ressources dans | a
communauté est ultimement réalisée et le centre

peut jouer un réle - conseil auprés de ces instances.



PLEIN FEUX SUR LA MODERNI SATI ON ET LO
SPOTLIGHT ON MODERNIZATION AND EXCELLENCE

, Etudiante au doctorat recoit le prix Mitacs
en 2021 pour innovation exceptionnelle

y Prisca Bustamante, st agi aiCusM © | 0l R
et étudiante en doctorat, met au point la
premiere analyse sanguine non  effractive
au monde utilisée pour le dépistage du
melanome uvéal.

y Le nouveau test, soit une biopsie liquide,
élaboré sous la direction de Julia  Burnier
Ph. D. et membre du Programme de

recherche sur {CGUSM fahcer
parti e doune ®tude clini gl
Centre acad®mi que de sant(

McGill.




PROMOUVOIR UNE CULTURE ECOLOGIQUE
ENCOURAGING A GREEN CULTURE

y Programme de recyclage des masques y Reusable sharps containers: By switching
environ 2,4 millions de masques recyclées supplier, the MUHC diverted 45,000 kg

depuis | e | ancement de dfdasticantd2,00@ kg ef eardeoard

juillet 2021

Recyclage/réutilisation : la ferraille, les
fluorescents, les palettes de bois , les
piles, les déchets électroniques, le papier
et le carton

Réutilisation ou don de mobilier , lorsque
possible

Réutilisation du matériel biomédical ou
don, lorsque possible, a la Collaboration
internationale de santé qui envoie des
medicaments et du matériel dans les pays
en developpement

Réutilisation du matériel médical par le
centre de simulatondu CUSM

from landfills

Food waste diversion: Sodexo at Lachine
Hospital worked with  La Tablée des
Chefs, whose mission it is to feed people
In need and develop culinary education
for youth ; the Glen site launched a
composting pilot project

Waste management centres : renovations
at Lachine Hospital are almost completed
and soon to be underway at the Montreal
General Hospital

Practices and initiatives: campus
cleanups, avoiding printing, sustainable
purchasing, etc.



RAPPORT DU BUREAU
DE LA COMMISSAIRE AUX PLAINTES ET A LA QUALITE
OMBUDSMAN§S REPORT

LYNNE CASGRAIN
Commissaire aux plaintes et a la qualité
Complaints and Quality Commissionner



COMMISSAIRE AUX PLAINTES ET A LA QUALITE
COMPLAINTS AND QUALITY COMMISSIONER (OMBUDSMAN)

Recevoir et examiner toute plainte
conformément a la loi.

Transférer les plaintes de nature médicale
aux médecins examinateurs.

Recevoir et traiter tout signalement de
maltraitance avec diligence.

Enquéter , examiner et régler les plaintes ou
problemes connexes de maniere équitable,
impartiale et humaine.

Promouvoir les droits des patients et
| appl i csystame we trditement des
plaintes au sein du CUSM.

Proposer des mesures et des moyens
individuels et systemlques qui pourralent
am®liorer | dacc s
services de qualité élevée.

des

Receive and manage complaints,
consultations, requests for assistance and
Interventions, as per the Health Act.

Transfer medical complaints to the medical
examiners.

Receive and treat rapidly complaints and
notices of abuse or mistreatment.

Conduct equitable, impartial, and
compassionate investigations and resolutions
of complaints.

Promote patients©®o
system within the MUHC.

Propose individual measures and make
@dommend@ations of &ds§siemic nature to
Improve access to care and services.

ri ghts



NOMBRE TOTAL DE FICHIERS ET PLAINTES RECUS i 2019 a 2022
TOTAL NUMBER OF FILES AND COMPLAINTS RECEIVED 1 2019-2022

3000

2506

2500 2315

2019
2000

1500 1367 1380
1124 1126

4 895
1000 248

500 -

2019-2020 2020-2021 2021-2022

I Plaintes Autres fichiers Total




COMPARAISON DE PLAINTES PAR CATEGORIE DE PLAINTES SUR 3 ANS
COMPARISON OF COMPLAINTS CATEGORIES OVER 3 YEARS (%)

45.00
40.00
35.00
30.00
25.00
20.00
15.00
10.00
5.00 I
0.00 . . . . ; s—
Acces Finance Droits Organis Rel. Inter. Soins & Serv Autre
= 2019-2020 33.40 5.82 7.50 13.12 18.09 21.65 0.37
= 2020-2021 28.78 4.13 11.79 14.73 16.70 22.40 0.59
|©2021-2022 38.20 2.30 10.00 9.40 19.30 18.50 2.00




SOUS-CAT £ GORI

ES DE PLAI NTES
SUB-CATEGORIES OF ACCESSIBILITY-RELATED COMPLAINTS

5% 1%

9%
5%
4%
~
13%

56%

= Absence de service ou de
ressource

= Acces téléphonique

» Rendez-vous

= Report

= Services d'urgence

= Soins / services / programmes

= Difficulté d'accés

« Refus de services

LI £ES

Pal

e

LOA



NOMBRE TOTAL DE CAS ADDRESSES AU PROTECTEUR DU CITOYEN
TOTAL NUMBER OF CASES DIRECTED TO THE PROTECTEUR DU CITOYEN

18

16 16
16 -
14 - 12
12 - 10
1_ E

2018-2019 2019-2020 2020-2021 2021-2022

o N B O 00 O




MOTIFS DES PLAINTES ALLANT AU PROTECTEUR DU CITOYEN
MOTIVES OF COMPLAINTS STUDIED BY THE PROTECTEUR DU CITOYEN

10%

mAcces
10%

m Droits

10% » Finance

60% ~ Relations

10%
° » Soins & Services




NOMBRE DE PLAINTES SOUMISES AUX MEDECINS EXAMINATEURS 2018 a 2022
NUMBER OF COMPLAINTS SUBMITTED TO MEDICAL EXAMINERS 17 2018-2022

250 -
208 208 209
200 -
150 146
100 m | | |
2018-2019 2019-2020 2020-2021 2021-2022




COMPARAISON PAR CATEGORIE DE PLAINTE MEDICALE SUR 2 ANS (%)
COMPARISON BY MEDICAL COMPLAINT CATEGORY OVER 2 YEARS (%)

80

70
60

50

40
30

20

10

0

Access

Finance

Rights

Organiz.

Interp.
Rel.

Care/
Services

‘ 2020-2021

6.33

0.63

8.23

0.63

16.46

67.72

\ m2021-2022

4.76

0.53

11.11

1.06

14.29

67.72




NOMBRE DE CAS PRESENTES AU COMITE DE REVISION DU CUSM - 2016 a 2022
NUMBER OF CASES PRESENTED TO MUHC REVIEW COMMITTEE - 2016-2022

15

8

2016-2017  2017-2018  2018-2019  2019-2020  2021-2022




CONCLUSION

, L a caox seins dispensé par le CUSM pour les patients eYV/€ Will collaboratethe best of our abilities with
familles est un élément primordial qui génére trop de plaintéd/HC stakeholders and our network gartners

et

i, 6i | ®t ait ®1 | B Oy g gn cRPAnht T esp
at >0 2 am ! Orand the safetyo%care g’egpﬁeadiﬁiephﬂmmm

y Ce rapport nous laisse devant plusieurs défis qui étaient laggiyation for all.

20262021 et qui sont toujours présents :

y

y

y

. . y Wethankhe patients and thamilies: istheir
maintiedlesservices; eloguence and determinatitmuige their complaints
rattrapagde toutesortes (chirurgiexamenssuivi that often allows the next person to be entitled to bett
m®di c al sur un fond dO®p¢thiesuyrBreiitds, de t ous, pati en

comme professionnels damde); et y
P — ) 80212022 y We al so thank the MUHCOS
engorgementitiqueles urgences e( ' deepdesire to provide quality servicebefatt that

y, Coest dans ce contexte qu e theyavelakémn tisne b Nsterato us,gotheaeus and n
cette nouvelmnée to take actiomhisisalso whpatients and their

families take the time to contact us.



RAPPORT DE LA QUALITE, DE LOGEVALUA
DE LA PERFORMANCE ET DE LO6E£THI QUE
QUALITY, EVALUATION, PERFORMANCE
AND ETHICS REPORT

KEITH WOOLRICH |
Directeur, qualite, évaluation, performance et ethique
Director, Quality, Evaluation, Performance and Ethics



AGREMENT
ACCREDITATION

Le CUSM est fier doavoir satisfait 7 tout
dobapprobation doagr ®ment ~ | a suite de | ¢

y Ces mesures concernaient deux pratiques organisationnelles requises et un critere a priorite €
norme Gestiales medicaments

The MUHC is proud to maintain its accredited status fe2(2 having met all the foHopv
requirements requested by Accreditation Canada following its last visit. Inupetdeted next
visit, all of the required surveys and related work has been completed.

y Sondage sur la culture de sécurité des soins

y Sondage sur | a qualit® de vie au travail o

y Sondage sur | a qualii te®plogee vi e au travail °

y Sondage do®valuation de | 6experience des usa



SECURITE ET QUALITE DES SOINS ET DES SERVICES
SAFETY AND QUALITY OF CARE AND SERVICES

y Les actions realisées pour promouvoir de fagcon continue la déclaration et la didelgjation
Incidents/accidents

y Communications soutenues aupres des gestionnaires sur la déclaration des incidents et accic

t ypes, proc®dures, dates do®ch®ance du mi |
y Rapports trimestriels des I/A déclarés acheminés aux personnes responsables (unités de soil
cogestionnairdse s mi ssi ons, directeurs, Tabl e de

affichés sur les unités de soins via les stations visuelles :

y Ateliers de formation sur la déclaration des I/A, la divulgation, la communication et la sécurité
patients, offerts au personnel et aux professionnels du CUSM représentant au total

y 22 sessions de formation et plus de 404 participants de secteurs varies



TAUX DES CHUTES
FALLS RATE

TAUX DES CHUTES AU CUSM

ANNEE FINANCIERE (P1-P13)

TAUX DES CHUTES (A-I)
AU CUSM NOMBRE DE

TAUX DES CHUTES (C-I)
AU CUSM NOMBRE DE

CHUTES/JOUR CHUTES/JOUR
PRESENCES x 1000 PRESENCES x 1000

2016-17 3,9 3.7
2017-18 3,3 3

2018-19 3,5 3,2
2019-20 3,7 3,6
2020-21 3,8 3,6
2021-22 3,5 3,3




MESURES CONTRE LES ACCIDENTS ET LES INCIDENTS
MEASURES AGAINST ACCIDENTS AND INCIDENTS

y Anal yses appr of ondyiUpdating dnd/ar crehiion af goicies ahd er |
facteurs contributifs procedures

, Proposition de recommandations et des y Administration (reporting of accidents and
disclosure of accidents)

pl ans doam®l|l i oration continue
y Blood Bank

y Promotion doune cul t,UnfecBonpb@ntos ®cuUur i t ®

, Ateliers de formation y Intensive Care
y Clinical Pathway

y Diabetes
v Nutrition
y Respiratory Care

y Hemodialysis/Peritoneal Dialysis, etc.



ATELIERS DE FORMATION
TRAINING SESSIONS

ATELIERS DE FORMATION 2021 -2022

NOMBRE DE
SEANCES

NOMBRE DE
PARTICIPANTS

Déclaration des incidents et accidents (AH-223),
divulgation, analyses approfondies, analyses des
risques

12

Sécurité des patients & AH223 — Déclaration —
Analyse sommaire — divulgation — Investigation
— analyses des risques (gestionnaire)

Orientation des infirmieres/infirmieres auxiliaires:
sécurité des patients et communication,
déclaration des incidents et accidents (AH-223),

divulgation

303




PRATIQUES COLLABORATIVES IMPLIQUANT LES USAGERS
COLLABORATIVE PRACTICES INVOLVING PATIENTS

y Patients partenaires dans la communauté du CUSM

y Bureau de | a mesure de | 0exp®rience patien
une communaut® doenviron 50 patients parte
y Forums r®guliers afin doéidentifier avec eu

partenaires et diffuser les meilleures pratiques a travers le CUSM

y Partenariat dans les soins

y Le Bureau a offert des séances de formation dans le contexte particulier de la pandémie

y Projet pilote, financeé par le ministere de la Santé et des Services sociaux, a éte déeployé afin

doam®l i orer | 6exp®rience patient et | a s®c

y PatientExperiencédeasurement

y Over 90(hpatienteeceivead patiengxperiencgurvey

y Disseminated staff and managers

y Surveyesultsupportefdatienexperiencbasedlecisiomaking



RAPPORT FINANCIER
FINANCE REPO'I

NICOLAS ROBERT
Directeur adjoint, budget et performance financiere
Associate Director, Budget and Financial Performance



RESULTATS FINANCIERS-FONDS DOEXPLOI T-202 ON 202

FINANCIAL RESULTS - OPERATING BUDGET 2021-2022

Revenus (milliers de $)

1,341,039
MSSS 1,185,715
1,029,562

28,820
19,793
24,093

Ventes et
recouvrements

29,158
Usagers | 20,483
30,077

140,868
Recherche 127,287
115,637

108,459

1,647,112
TOTAL: 1,455,746
1,307,828

m21-22 m20-21 wm19-20

107,226
Autres 102,468

Charges (milliers de $)

339,593
Soins infirmiers 317,831
263,020

i i ; 672,973
Services diagnostique
& thérapeutiques 596,983
577,051

Services techniquesl 235,893

et de soutien 237,345
187,169

72,027
Administration 69,437
55,252

332,094
Autres 251,100
243,717

1,652,581
TOTAL: 1,472,696
1,326,209

m21-22 m20-21 m19-20
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RESULTATS FINANCIERS i COUTS DE LA PANDEMIE 2021-2022
FINANCIAL RESULTS - PANDEMIC-RELATED COSTS 2021-2022

Cost for a Patient Day
in a Nursing Unit

$538 $572

$431 I

2019-20  2020-21  2021-22

Cost for a Patient Day
in ICU

$1,895 $1,927
$1 483

2019-20  2020-21  2021-22

Cost for an Hour in OR

$1,485
$1,428

$1 279

2019-20  2020-21  2021-22

Cost for arEDVisit

$423
$323

$221

2019-20  2020-21  2021-22

Cost for an

Ambulatory Clinic Visit
(including TeleHealth Visits)

$65 $65
] I I

2019-20  2020-21  2021-22

A The cost to treat patients remained high in 2021-22 compared to the situation before the pandemic. We
incurred $165M in additional pandemic-related costs (it was $170M in 2020-2021)

A These costs were mainly due to salary premiums (both COVID- and retention-related), additional supplies
(PPE, reagents, etc.), enhanced cleaning and infection prevention and control processes, as well as triage
at the hospital entrances, etc.

A We observed an increased cost of care in almost all of the types of services provided




PORTRAI'T DE LOE£EQUI LI BRE BUDGETAI RE DU
SNAPSHOT OF THE MUHCOS BALANCED BUDGE

25.0
15.0

5.0

(5.0)
(15.0)

(25.0)

(35.0)

(45.0)

15-16 16-17 17-18 18-19 19-20 20-21 21-22
Total (40.4) (234) (25.5) (11.5) (2.8) (15.6) (7.8
Oper.incl.RI  (42.0) (23.1) (8.4) (3.0 (18.4) (17.0) (5.5)
Immo. 1.6 0.3) (71 (85) 156 1.4 (2.3)




RAPPORT CLINIQUE
CLINICAL REPO"T

MARTINE ALFONSO
Presidente-directrice generale adjointe
Associate President and Exe_cutive Director
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PORTRAIT CLINIQUE
CLINICAL SNAPSHOT

y L6organisation des soins et des servicegclenglest r eqgr
specifiques, soit des missions cliniques.
y Les missions sont cogérées par un leader médical et un cadre supérieur administratif.
y Santé des femmes
y Santé mentale
y Hopital de Montréal pour enfants
y Neurosciences

y Chirurgie
y Médecine
y Soins du cancer
y ly a ®gal ement | 6Urgence, | 01 ma gamsiquelagrappedRTALAB-i g u €
CUSM.
y Ennovembre 2021, | 0unit® 2 dstf edbw r @H Sde Dattadestpli It car

désormais reconnue comme une unité qui offre des services de soins aigus de longue duree ainsi
gue des services doh®esiogssisttent ~ sa client | e



QUELQUES CHIFFRES CLINIQUES
SOME CLINICAL DATA

Miibhi

Admissions par an

34280

Admissions par jour
Visites a I'urgence par an

162759

Chirurgies par an

28566

Visites ambulatoires par an

539 891

Accouchements par an

2997




Clinical laboratory Medical imaging Electrophysiology tests

tests tests (ECG,EEG,EMQG)
32,232,756 489,105 217,147
Nuclear medicine Cardiac catheterization lab Radiation oncology
and PET exams and interventional treatments

electrophysiology tests

28,_566 and plcedures 23,_697
2,997

Total Diagnostic and
Therapeutic tests and procedures

33,007,804







