
Séance publique du conseil d’administration d’établissement
Public meeting of the Board of Directors of the Establishment

EN/ IN TRANSITION 

13 mars 2025 / March 13, 2025



PETER KRUYT
PRÉSIDENT / CHAIRMAN  

1. Mot d’ouverture / Opening remarks

2. Approbation de l’ordre du jour / Approval of agenda

3. Approbation du procès-verbal / Approval of minutes:  2024-12-13

4. Affaires découlant du procès-verbal / Business arising from previous minutes

5. Approbation des résolutions / Approval of resolutions



6. RAPPORT DE LA PRÉSIDENTE-DIRECTRICE GÉNÉRALE
PRESIDENT AND EXECUTIVE DIRECTOR’S REPORT

DRE LUCIE OPATRNY



LUCIE OPATRNY
LES SUJETS DE MA PRÉSENTATION
PRESENTATION TOPICS

 Mises à jour de Santé Québec

 Conseil d’administration d’établissement

 Budget

 Indicateurs

 Rapport agrément et décision

 Recrutement des cadres supérieurs

 Développement durable

 Prix et reconnaissance

 Le CUSM - Les bons coups

 Le CUSM dans les nouvelles 

 Santé Québec updates

 Board of Directors of the Establishment

 Budget

 Indicators

 Accreditation report and decision

 Senior management recruitment

 Sustainable development

 Awards and recognition

 MUHC - Good News

 The MUHC in the News



MISES À JOUR DE SANTÉ QUÉBEC 
SANTÉ QUÉBEC UPDATES



MISES À JOUR DE SANTÉ QUÉBEC 
UPDATES FROM SANTÉ QUÉBEC

Changements au sein de l'équipe de 
direction de Santé Québec

 Départ de Frédéric Abergel, vice-président exécutif 
aux opérations et à la transformation le 3 mars 
2025

 Les équipes de la vice-présidence exécutive aux 
opérations et à la transformation et les PDG 
d’établissements relèveront directement de 
Geneviève Biron

Changes to Santé Québec’s Executive 
Team

 Departure of Frédéric Abergel, Executive Vice-
President of Operations and Transformation on 
March 3, 2025

 The Executive Vice President for Operations and 
Transformation and the CEOs of the institutions 
will report directly to Geneviève Biron



MISES À JOUR DE SANTÉ QUÉBEC 
UPDATES FROM SANTÉ QUÉBEC

Santé Québec

 Santé Québec a récemment entamé la démarche de 
planification stratégique afin de :
 Nous donner une vision commune
 Établir un plan qui nous permettra d’obtenir des 

résultats pour la population, en cohérence avec les 
orientations du MSSS 

 L'objectif est de déposer un plan au mois de mars
 Les établissements de soins sont invités à se prononcer 

sur les priorités et les questions stratégiques

Santé Québec

 Santé Québec has recently embarked on a 
strategic planning process to:
 Ensure a common vision

 Establish a plan that will enable us to achieve results 
for the population, in line with MSSS orientations

 The objective is to deposit a plan in March

 Healthcare establishments are being solicited for 
input on priorities and strategic issues
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Février 2025

Réflexion et démarche

MODÈLES ORGANISATIONNELS DES 
FONCTIONS ADMINISTRATIVES



Des groupes de travail sont initiés pour 
revoir les modèles organisationnels des 
fonctions administratives :
Technologies de l’information

Ressources humaines

Affaires publiques et
communications

Finances

Affaires juridiques

Approvisionnement et logistique

Performance et qualité



Pourquoi ?

Les fonctions administratives participent à 
la livraison des soins et des services.

Considérant les attentes et l'augmentation 
significative des besoins de la population, 
nous pensons qu'il est possible :

 D'accroître les synergies : Santé Québec a 
notamment été créée pour permettre le partage 
et la mise en commun des expertises ;

 D'augmenter notre productivité : faire plus 
avec nos ressources, au bénéfice de la 
population ;

 De s'organiser autrement pour mieux répondre 
aux défis actuels et futurs.



Comment ?

Les groupes de travail s'appuieront sur 
4 principes directeurs pour orienter leur 
démarche.

Les changements aux fonctions 
administratives doivent améliorer :

L'expérience des usagers et celle des 
employés ;

L’accès et la qualité des services ;

L’efficience opérationnelle ;

La prise de décision rapide et la gestion 
de proximité.



Distribué Coordonné Dirigé Géré (central)

• Décentralisé, sans « fonction 
d’entreprise ».

• Équipe centrale fournit des outils et 
modèles de manière optionnelle.

• Évaluation et performance effectuées par 
l’établissement.

• Fonction relève du PDG.
• Normes et pratiques de gestion relèvent du 

VP.
• Opérations courantes demeurent en 

proximité
• Certains domaines mutualisés sous forme 

de services partagés.
• Recrutement et évaluation relèvent du 

PDG avec participation (veto) VP.

• Fonction relève du VP, est partenaire 
d’affaires au PDG.

• Orientations définies par VP, opérations 
courantes effectuées localement.

• Normes et pratiques de gestion relèvent du  
VP.

• Recrutement et évaluation relèvent du VP, 
avec participation (veto) du PDG.

• Équipe centrale contrôle financement, 
actifs, talents et gère la prestation de 
services.

• Unités locales éclairent les résultats 
souhaités.

• Recrutement et évaluation relèvent du VP.

Il existe différents archétypes pour
définir un modèle organisationnel

Rapport directLégende : Rapport indirect
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Les ressources peuvent être physiquement dans les territoires, peu importe l’archétype.



Mandat :

Groupes de travail par fonction administrative
VP, PDG et PDG-A

Analyser les capacités actuelles, les risques/opportunités, prioriser les domaines d'activités à 
mutualiser et élaborer l'approche de mise en œuvre ;

Établir la feuille de route pour atteindre le modèle organisationnel cible.

Durée prévue : 2 mois (12 à 18 mois pour générer du changement).

Comprendre la portée des services de proximité, clarifier l'imputabilité et la ligne hiérarchique ;

 Aucune suppression de postes en vue



CONSEIL D’ADMINISTRATION D’ÉTABLISSEMENT
BOARD OF DIRECTORS OF THE ESTABLISHMENT



LANCEMENT DE CONSULTATIONS ET D’APPELS DE CANDIDATURES
LAUNCH OF CONSULTATIONS AND CALL FOR APPLICATIONS  

Nouveau conseil d'ici juin 2025

 Le but est avoir un conseil d’administration d’établissement 
(CAÉ) diversifié qui représente notre réalité en tant que 
Québécois et en tant que centre hospitalier universitaire 

 Les membres auront un rôle consultatif sur des questions 
telles que l'amélioration de la qualité, l'expérience des 
patients, la sécurité, etc. 

 Les changements de composition comprennent :
 1 membre indépendant en moins
 2 usagers supplémentaires
 Un membre autochtone
 Un membre de moins de 35 ans
 Un membre de notre réseau de la santé

New Board by June 2025

 The goal is to have a diverse Board of Directors of the 
Establishment (BoD-E) that represents our reality as 
Quebecers and as an academic health centre

 Members will serve in an advisory capacity on matters 
such as quality improvement, patient experience, 
safety, etc. 

 Composition changes include:
 1 less independent member
 2 additional users
 An Indigenous member
 A member under the age of 35 
 A member from our health network



LANCEMENT DE CONSULTATIONS ET D’APPELS DE CANDIDATURES
LAUNCH OF CONSULTATIONS AND CALL FOR APPLICATIONS  

Le processus devrait débuter la semaine du 17 mars
 Les informations seront publiées sur l'intranet, le site Web et 

les plateformes de médias sociaux

 Le comité des usagers, les établissements d'enseignement, les 
partenaires du réseau et nos employés et professionnels 
seront consultés

 Les personnes intéressées doivent compléter le formulaire de 
candidature et le retourner à la secrétaire adjointe du CAÉ

 Toutes les candidatures seront ensuite analysées  

 Le CUSM soumettra à la fin sa liste au conseil d'administration 
de Santé Québec pour approbation

 Les nouveaux membres seront officiellement nommés en juin



Process should begin week of March 17
 Information will be published on the intranet, the 

website and social media platforms

 The users' committee, educational establishments, 
network partners and our employees and 
professionals will be consulted 

 Interested parties must complete the application form 
and return it to the assistant secretary of the BoD-E 

 All applications will then be analyzed 

 The MUHC will submit thereafter its list to the Board 
of Directors of Santé Québec for approval 

 The new members will be appointed officially in June



BUDGET



RÉSULTATS CUMULATIFS PAR ÉTABLISSEMENT – PÉRIODE 9
CUMULATIVE RESULTS BY ESTABLISHMENT –PERIOD 9
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Stabilized results 
from P04 to P08

1 : OR, ED, Interventional cardiology
2 : Optilab, Nursing units, Pharmacy, Respiratory, Angiograpy, CT Scan, IVF, CMS
3 : Housekeeping, Food services, IT, Biomed
4 : CPI, AMI, Food bank, FAP initial

4

3
2
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RÉSULTATS FINANCIERS DU CUSM P9 (31 DÉCEMBRE)
MUHC FINANCIAL RESULTS P9 (DECEMBER 31ST)



INDICATEURS
INDICATORS



Nous faisons
de la durabilité

une priorité
organisationnelle

Nous offrons
des soins de classe  
mondiale et
une expérience patient
inclusive

Nous sommes 
mobilisés par un 

sentiment 
d’appartenance et 
d’accomplissement

Nous prenons
des décisions fondées

sur des données

Nous transformons 
la pratique

par l’enseignement
et la découverte 

We make 
sustainability

an organizational 
priority

We provide world-class 
compassionate care 
and an inclusive 
patient experience

We engage 
with purpose and 

belonging

We make 
data-driven 
decisions

We change
practice through

discovery and 
teaching



INDICATEURS
INDICATORS

 Liste d’attente et chirurgies réalisées - CUSM / Wait Lists and Surgeries Performed- MUHC

Source:  Power BI CCSMTL - infocentre régional MTL

142

54

142

54

471

116



INDICATEURS
INDICATORS

 Les urgences / Emergency Rooms

Source:  Power BI CCSMTL - infocentre régional MTL



INDICATEURS
INDICATORS

 Les urgences / Emergency Rooms

Source:  Power BI CCSMTL - infocentre régional MTL



POURCENTAGE DE LITS OCCUPÉS PAR DES NSA
PERCENTAGE OF BEDS OCCUPIED BY NSA

Source ADT-Logibec via ECA-CUSM    DQIP



RAPPORT D’AGRÉMENT ET DÉCISION
ACCREDITATION REPORT AND DECISION
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Recrutement de cadres supérieurs 
Senior Management Recruitment

Le rapport a reconnu, entre autres  
 L’interdisciplinarité de notre approche et la 

préoccupation de poursuivre l’excellence

 Les efforts substantiels en matière de continuité 
des soins et le développement de trajectoires de 
soins

 La culture d’amélioration continue et les soins 
centrés sur les personnes

 La satisfaction générale significative, tant chez 
les patients que chez leurs proches

 La volonté  croissante de développer le concept 
de patient partenaire

 L’équipe d’experts remarquables en prévention et 
contrôle des infections (PCI)

The report recognized, amongst other things
 The interdisciplinary nature of our approach and the 

focus on excellence

 The substantial efforts made in terms of continuity of 
care and the development of care pathways

 The culture of continuous improvement and people-
centred care

 The significant overall satisfaction of both patients 
and their relatives

 The growing desire to develop the patient-partner 
concept  

 The remarkable team of experts in infection 
prevention and control (PCI)

RAPPORT D’AGRÉMENT  
ACCREDITATION REPORT



Recrutement de cadres supérieurs 
Senior Management Recruitment

Pistes d’amélioration, entre autres  
 Assurer une documentation contemporaine 

dans l’ensemble des secteurs

 Intensifier les efforts pour rehausser et mettre 
à niveau le parc immobilier, dont la vétusté 
présente des défis particulièrement marqués

 Poursuivre la fidélisation des ressources

 Rehausser les services de retraitement des 
dispositifs médicaux

 Créer un programme spécifique qui encadre les 
interventions de l’équipe en PCI afin d’accroitre 
leur impact et clarifier l’imputabilité

Areas for improvement, amongst others
 Ensure modern documentation in all sectors

 Intensify efforts to improve and upgrade old 
building infrastructure, which presents particular 
challenges

 Continue to build resource loyalty

 Improve medical device reprocessing services

 Create a specific programme to frame the 
interventions of the IPC team in order to increase 
their impact and clarify accountability 

RAPPORT D’AGRÉMENT  
ACCREDITATION REPORT



Recrutement de cadres supérieurs 
Senior Management Recruitment

AGRÉÉ
 Le CUSM est agréé suite à son évaluation au 

cycle 1 du programme Qmentum

 Le CUSM répond aux exigences fondamentales 
du programme d’agrément

 La prochaine décision d’agrément sera 
prononcée en 2028, à la suite du cycle 2 

 Le rapport est disponible sur notre site Web et 
intranet

ACCREDITATED
 The MUHC is accredited following its evaluation 

in cycle 1 of the Qmentum programme

 The MUHC meets the fundamental 
requirements of the accreditation programme

 The next accreditation decision will be 
announced in 2028, following cycle 2.

 The report is available on our Web site and 
Intranet

DÉCISION D’AGRÉMENT CANADA
ACCREDITATION CANADA DECISION



RECRUTEMENT DE CADRES SUPÉRIEURS
SENIOR MANAGEMENT RECRUITMENT



Recrutement de cadres supérieurs 
Senior Management Recruitment

Nominations

 Directrice des services multidisciplinaires
 Valentine Weber

 Chef et directeur du département de 
médecine (renouvellement)
 Dr Marc Rodger

 Chef du département d’anesthésie

 Dr Mohamed Badawy

Appointments

 Director of Multidisciplinary Services
 Valentine Weber

 Chief and Chair of the Department of 
Medicine (re-appointment)
 Dr. Marc Rodger

 Chief of the Department of Anesthesia 
 Dr. Mohamed Badawy

Entre le 14 décembre 2024 et le 12 mars 2025 / Between December 14, 2024 and March 12, 2025

RECRUTEMENT DE CADRES SUPÉRIEURS 
SENIOR MANAGEMENT RECRUITMENT



DÉVELOPPEMENT DURABLE 
SUSTAINABLE DEVELOPMENT
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UN 1ER RAPPORT EXTERNE EN DÉVELOPPEMENT DURABLE
A 1ST EXTERNAL REPORT ON SUSTAINABLE DEVELOPMENT

Faits saillants

 Recertification LEED Or (Leadership in 
Energy and Environmental Design) du Site 
Glen 2024

 Un gaz anesthésique qui produit 
d’importantes émissions de gaz à effet de 
serre (GES), le desflurane n’est plus utilisé en 
salle d’opération. Deux projets pilotes de 
récupération d’autres gaz anesthésiques ont 
eu lieu (MGH et Glen).

 Le Centre de simulation a récupéré 
efficacement du matériel et de l’équipement 
d’une valeur de plus de 370 000 dollars

 Plantations de 20 000 arbres sur le Site Glen

 Nouveau menu avec près de 50 % d’options 
végétariennes

35

Highlights

 LEED Gold (Leadership in Energy and 
Environmental Design) recertification of 
the Glen 2024 Site

 Desflurane, an anesthetic gas that 
produces significant greenhouse gas 
(GHG) emissions,  is no longer used in the 
operating room. Two pilot projects for 
the recovery of other anesthetic gases 
have been carried out (MGH and Glen).

 The Simulation Centre has effectively 
recovered materials and equipment 
worth more than $370,000

 Planting of 20,000 trees on the Glen Site

 New menu with nearly 50% vegetarian 
options



PRIX ET RECONNAISSANCE 
AWARDS AND RECOGNITION



PRIX ET RECONNAISSANCE 
AWARDS AND RECOGNITION

 Dre Nada Jabado
 Nommée Officière de l’Ordre du Canada  
 Named an Officer of the Order of Canada 

Dr Sam Shemie
 Nommé Membre de l’Ordre du Canada   
 Named a Member of the Order of Canada



PRIX ET RECONNAISSANCE 
AWARDS AND RECOGNITION

 Dr François de Champlain
 Dre Lucy Gilbert
 Dre Lucie Opatrny
 Récipiendaires de la Médaille du couronnement du Roi Charles III 
 Recipient of the King Charles III Coronation Medal



LE CUSM – LES BONS COUPS
MUHC – GOOD NEWS
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LE CUSM – LES BONS COUPS
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LE CUSM – LES BONS COUPS
MUHC – GOOD NEWS
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A QUEBEC FIRST!

 A Montreal man became the first person in 
Quebec to receive a new experimental treatment 
for type 1 diabetes at the McGill University Health 
Centre. 

 Lab-grown insulin-producing cells made from 
human stem cells were transplanted. 

UNE PREMIÈRE AU QUÉBEC !

 Un Montréalais est devenu la 
première personne au Québec à 
recevoir un nouveau traitement 
expérimental pour le diabète de type 1 
au Centre universitaire de santé 
McGill. 

 L’intervention a consisté à 
transplanter des cellules productrices 
d’insuline cultivées en laboratoire à 
partir de cellules souches humaines.

LE CUSM – LES BONS COUPS
MUHC – GOOD NEWS



FIRST-IN-CANADA RNA TRIAL FOR RARE ATAXIA LAUNCHES 
AT THE NEURO

 Neuro continues to expand its clinical research into rare 
genetic conditions with a groundbreaking study of the first 
potential RNA therapy for individuals with Spinocerebellar 
Ataxia Type 2 (SCA2)

 This experimental therapy aims to block the 
faulty ataxin-2 gene in the brain and spinal cord, 
potentially halting or even reversing the damage caused 
by the disease that is overrepresented in Quebec

LE NEURO LANCE LE PREMIER ESSAI CLINIQUE AU CANADA 
D’UN TRAITEMENT PAR ARN POUR UNE ATAXIE RARE

 Le Neuro continue de multiplier les essais cliniques sur les maladies 
génétiques rares en lançant une étude novatrice sur la première 
thérapie potentielle à base d'ARN pour les personnes atteintes 
d'ataxie spinocérébelleuse de type 2 (SCA2)

 Cette thérapie expérimentale vise à bloquer le gène défectueux de 
l'ataxine-2 dans le cerveau et la moelle épinière, ce qui pourrait 
permettre d'arrêter, voire d'inverser les dommages causés par la 
maladie. Jusqu'à présent, il n'existe aucun traitement efficace pour 
la SCA2, une maladie mortelle qui est surreprésentée au Québec

LE CUSM – LES BONS COUPS
MUHC – GOOD NEWS



CAPTIVATING A NATIONAL AUDIENCE WITH LIVE 
ENDOSCOPY

 A cutting-edge live endoscopy event was held at the MUHC 
Glen Site on February 28, 2025

 As part of the prestigious Joint Canadian Digestive Disease 
Week and the Canadian Liver Meeting (CDDW™-CLM), the 
MUHC hosted seven live endoscopy cases, showcasing the 
latest in gastroenterology and hepatology techniques to a 
national audience 

CAPTIVER UN PUBLIC NATIONAL AVEC L'ENDOSCOPIE EN 
DIRECT

 Une endoscopie en direct à la fine pointe de la technologie s'est 
tenue au site Glen du CUSM le 28 février 2025

 Dans le cadre de la prestigieuse Semaine canadienne des maladies 
digestives et de la Réunion canadienne sur le foie (CDDW™-CLM), 
le CUSM a diffusé en direct sept interventions endoscopiques, 
mettant en lumière les techniques les plus récentes en 
gastroentérologie et hépatologie auprès d'un auditoire national

LE CUSM – LES BONS COUPS
MUHC – GOOD NEWS



Le CUSM dans les nouvelles
MUHC in the News

LE CUSM DANS LES NOUVELLES  
MUHC IN THE NEWS



NOTRE PREMIÈRE COLLECTE DE SANG   
OUR FIRST BLOOD DRIVE  

Le CUSM est fier de s’associer à Héma-Québec pour organiser sa toute première collecte de sang, une
initiative du Dr Andrew Zakhari, MD, FRCSC, professeur adjoint, obstétrique et gynécologie en
collaboration avec le Centre de simulation interprofessionel du CUSM, Direction de l’enseignement et de la
simulation.

Réservez votre plage horaire en ligne sur MonCUSM ou par téléphone au 1 800 343-7264.

The MUHC is proud to partner with Héma-Québec to host its very first blood drive, an initiative of Dr. Andrew 
Zakhari, MD, FRCSC, Assistant Professor, Obstetrics & Gynecology in collaboration with the MUHC 
Interprofessional Simulation Centre, Education and Simulation directorate.

Book online on MyMUHC or by phone at 1-800-343-7264.

Mercredi 2 avril, de 9h à 16h – l’Atrium de L’Institut (site Glen) 
Wednesday, April 2, 9 am to 4 pm, atrium of The Institute (Glen site)



7. PRÉSENTATION 
PRESENTATION

Projet Vue sur la famille
Family View Project  

Georgia Niarchos
Directrice, Services périopératoires et d’imagerie
Director, Perioperative and Imaging Services



Family View Project

Améliorer la communication avec les 
membres de la famille et l'expérience 
du patient/de la famille.

Improving family member 
communication and patient/family 
member experience.

PROJET VUE SUR LA FAMILLE
FAMILY VIEW PROJECT



Un système de suivi à l’HGM et l’HRV sous la Direction des services périopératoires 
et d’imagerie

Fournit la trajectoire chirurgicale pour la famille/l’ami d’un patient en temps réel

Mise en ligne : le 12 janvier

Tracking system at the MGH and RVH under the Perioperative and Imaging 
Services directorate

Provides the surgical trajectory for a patient’s family/friend in real time

Go-live date: January 12

TABLEAU DE SUIVI CHIRURGICAL DE LA SALLE D’ATTENTE
WAITING ROOM SURGICAL TRACKING BOARD



Chaque patient choisi reçoit un identifiant unique (no. de suivi)

La famille et les amis peuvent voir une barre de progression (le mouvement du patient à 
chaque phase)

Confidentiel et en temps réel

Le personnel utilise notre plateforme de documentation Opera

 Each patient is provided with a unique identifier (tracking number)

 Family and friends can view a progress bar (the patient's movement through every phase) 

 Confidential and in real-time

 Staff uses our documenting platform Opera

TABLEAU DE SUIVI CHIRURGICAL DE LA SALLE D’ATTENTE
WAITING ROOM SURGICAL TRACKING BOARD



Carte de suivi remis au 
membre de la famille du 
patient avec le numéro 
d'identification unique.

TABLEAU DE SUIVI CHIRURGICAL DE LA SALLE D’ATTENTE
WAITING ROOM SURGICAL TRACKING BOARD

Tracking paper given to the 
patient family member 
with the unique identifying 
number.



TABLEAU DE SUIVI CHIRURGICAL DE LA SALLE D’ATTENTE
WAITING ROOM SURGICAL TRACKING BOARD

 Orange: Enregistré / 
Registered 

 Bleu / Blue: En 
préparation / Preparing 
for procedure

 Mauve / Purple: En salle 
d’opération / In OR

 Vert foncé / Dark green : 
En réveil / In recovery

 Vert pale / Light green: 
Congé de la salle de 
réveil / Discharged from 
recovery room



Améliorer la disponibilité des informations mises à jour du patient 

Les interruptions du personnel sont réduites

Plus important encore, cette initiative diminue les inquiétudes des patients et l’anxiété

 Impact positif sur l'expérience du patient et de leurs proches

 Improves the availability of up-to-date patient information

 Staff interruptions are reduced 

 Most importantly, this initiative alleviates patient concerns and anxiety

 Positive impact on the patient’s experience as well as their loved ones

AVANTAGES
ADVANTAGES



Maria Bikas et l’équipe d'admission

Nos agents de support Opera : Vanessa Di Capua et Bianca Amato

Nos équipes du bloc opératoire et de l’unité des soins post anesthésie et nos NPDE

Nos équipes des services informationnels 

Nos équipes techniques du bâtiment

 Maria Bikas and the admitting team 
 Opera support agents Vanessa Di Capua and Bianca Amato
 The Operating Room and Post Anesthesia Care Unit teams, as well as our NPDEs
 Information Services teams
 Technical Services teams

UN TRAVAIL D’ÉQUIPE EXCEPTIONNEL
AN EXCEPTIONAL TEAM EFFORT



8. VARIA



9. PÉRIODE DE QUESTIONS 
QUESTION PERIOD



10. MOT DE CLÔTURE ET LEVÉE DE LA SÉANCE
CLOSING REMARKS AND ADJOURNMENT

PETER KRUYT
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