Journal interne - CHU Sainte-Justine - VoL.33,N0 4 - Mai 2011

Maude Beaulieu-Lahaie, infirmiére
Chirurgie

Catherine Cantin, infirmiére praticienne spécialisée
Néonatalogie

Julie Lemaire, assistante infirmiére chef
Oncologie

Le personnel de Sainte-Justine et du CRME?
Des gens de valeur!

L'art de gérer des situations extraordinaires
Réduire les impacts en se préparant au pire

CIRCUIT ouvre grand ses portes

Lancement du réseau Ne3LS sur
les nanotechnologies

O 66 © ©

ENCART
Grandir ensanté :
le point sur les stationnements

Sommaire complet a la page 2

‘ i

V!

gl

Stéphanie Tessier, infirmiére auxiliaire

Bryan Provost, infirmier clinicien
Chirurgie

Soins pédiatriques intégrés

e AN

¥

Karine Bouchard, conseillére en soins infirmiers Louise Garand, coordonnateur
Programme de pédiatrie spécialisée Néonatalogie

Du8au 14 mai 2011

C'est la Semaine de l'infirmiere!
Page 4

o
o
C) CHU Sainte-Justine

Le centre hospitalier
universitaire mere-enfant

Université f'"\

de Montréal




Interblocs vol. 33, no 4 - Mai 2011

AVISDENOMINATION

Martin Forest

Chef professionnel - Orthophonie et audiologie
Direction des services cliniques

En fonction depuis le 12 avril

Carine Daurat

Directeur adjoint intérimaire
Direction de la promotion de la santé
En fonction depuis le 26 avril

Mélanie Lafleur

Chef de service - Microbiologie et
biologie moléculaire

Direction des affaires médicales et
universitaires

En fonction depuis le 28 mars

Hugues Mercusot

Chef des opérations

Direction des technologies, ressources
informationnelles et génie biomédical
En fonction depuis le 18 avril

Anne Belliveau

Coordonnateur de projets - Bureau de projet
Planification et développement

Bureau de la direction générale

En fonction depuis le 11 avril
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Du fait de son caractére mére-enfant, le
CHU Sainte-Justine offre au Centre de
recherche une occasion unique
d'améliorer la santé du futur citoyen en
intégrantlesaspectsgénétiques etenvi-
ronnementaux.

Le Centrederechercheetses 1200 mem-
bres donnentau CHU, ala population et
auQuébec, unlieude développement et
d'évaluation des connaissances directe-
ment appliquées aux méres, aux enfants
etauxadolescents.

Les équipes de chercheurs donnentviea
ces connaissances au sein des pdles et
des axes d'excellence et permettent
d'envisager un neurodéveloppement
harmonieux et une amélioration des
maladies musculosquelettiques. Elles
permettent aussi de réduire la mortalité
et la morbidité des maladies immunolo-
giques, hémato-oncologiques et méta-
boliques, de mettre au point de nouvel-
les thérapies et de mieux comprendre
les mécanismes génétiques.
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L’EDITO DE...

Fabrice Brunet, directeur général du CHU Sainte-Justine

Larecherche au CHU Sainte-Justine

Ces équipes de chercheurs travail-
lent dans le domaine de la santé
publique et dans celuide la périnata-
logie afin de diagnostiquer précoce-
ment, de traiter et de prévenir des
maladies chroniques. C'est aussi
dans la dimension de la recherche
que les équipes interviennent
aujourd'hui pour permettre aux
enfants présentant une déficience
d'avoir une vie la plus normale pos-
sible, intégrée dans leur environne-
ment.

Mais le Centre de recherche, c'est
aussi des individus enthousiastes,
animés d'une curiosité scientifique
et d'un esprit d'équipe, capables de
se mobiliser pour de grandes causes.
Ce sont des individus qui n'hésitent
pas a participer a la levée de fonds a
travers des actions variées, tels la
course cycliste, I'escalade de som-
mets ou l'affrontement direct avec
lesanciensjoueursdu Canadien.

Le Centre de recherche, c'est aussi des
étudiants qui contribuent au dévelop-
pement du savoir, qui apportent leur
jeunesse et leur enthousiasme et qui
n'hésitent pasachallengerleursainés.

Ce sont également des enseignants
qui guident les plus jeunes, qui leur
expliquent les méandres de carriéres
de recherche difficiles, souvent mal
reconnues par les autres profession-
nels de la santé. Ce sont des techni-
ciens de trés haut niveau, passés mai-
tres dans I'art d'utiliser des technolo-
gies de pointe sans cesse renouvelées.
C'est aussi des entrepreneurs qui valo-
risent, par la publication et lacommer-
cialisation, les résultats de leurs tra-
vaux pour le plus grand bénéfice de la
populationdu CHU etdu Québec.

Enunmot, le Centre de recherche c'est
le « U» du mot CHU. C'est un acteur
majeur pour remplir notre mission qui
estd'améliorer lasanté des meéres, des
enfantsetdesadolescentsduQuébec.

J’aimerais vous
parler des...

... iInfirmieres et des infirmiéres auxiliaires.

Le mois de mai est un mois qui permet de célé-
brer les infirmiéres et les infirmiéres auxiliaires
au Québec. J'aimerais dire a chacune d'entre
ellescombienj'apprécielaqualité deleurtravail,
les qualités humaines dont elles font preuve au
quotidienetleurtrésgrande compétence.

J'aimerais en tant que médecin souligner leur contribution excep-
tionnelle au sein des équipes qu'elles soutiennent jour aprés jour et
dontellessontlaclédevoite.

J'aimerais leur dire que, lorsqu'elles
sont dans une situation difficile,
pour des motifs professionnels
ou personnels, elles peuvent
compter sur |'équipe de
directionpourlessoutenir.

J'aimerais leur dire un grand merci, non pas uni-
quement durant ces quelques jours de célébra-
tion, maisatouslesjours etaussiaucoursdeces
journées parfois difficiles ol elles apportent aux
patients, aux familles et a leurs collégues toute
leur énergie, tout leur savoir-faire et tout leur
savoir-étre.

A chacune d'entre elles
nousréitéronsnotre pro-
fondeappréciation.
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Du8au 14 mai 2011
C'est la Semaine de l'infirmiere!

Par le comité organisateur de la Semaine de l'infirmiére

Mai, mois des lilas, des belles journées ensoleillées... et des
activités de la Semaine de l'infirmiére au CHU Sainte-Justine.

Encore cette année, le comité organisateur tient a souligner
cette semaine oU la profession infirmiére, « Experts de
toujours », est mise a I'honneur. Plusieurs activités, plus
intéressantes les unes les autres, vous sont proposées :

La semaine débute avec une conférence scientifique durant I'heure du midi
al'amphithéatre Justine-Lacoste Beaubien. Mme Sylvie Charrette vous
présentera les résultats de son projet de maitrise sur la gestion de |a
douleur chez la clientéle ayant un probléme de scoliose.

m Maude Beaulieu-Lahaie

Le Comité de la Reléve Infirmiére vous invite a participer au jeu Pyramide

qui aura lieu dans le hall d'entrée de I'hdpital. Membres du comité
organisateur
o Karine Charbonneau
Au cours de la journée, les membres du comité et de la Direction des soins o ClaudiaChavez
infirmiers circuleront dans les unités afin de vous offrir une petite douceur. ® Louise DeGrandpré
® RenéeDescoteaux
o JoséeFlorent
m o IsabelleGirard
® SamiraHarakat
La deuxiéme édition du Gala du Cll sera présentée le 12 mai, Journée ° ienfev]'_evek_'arbec
- n - - B Ve - o L)
internationale des infirmiéres. Venez célébrer dans une ambiance festive .| n;'e” afrO'X .
= oz . 5 sabelle Langevin
vos lauréats de la soirée. C'est un rendez-vous a la salle Marcelle-Lacoste - g
- h o Amélie Ouellet
dés 17 heures. e JuliePaquette
® Marie-PierPelletier
2 e NathaliePigeon
Vendredi e Catherine Roberge
. . e StéphanieVézina
Et pour clore cette formidable semaine, Dr Clown vous propose une
conférence-midi a I'amphithéatre Albert-Royer. Suivez le programme complet

des activités dans l'intranet.
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Le Salon de la qualité et de I'innovation :
Une occasion de célébrer I'excellence de nos pratiques

Par Louis Rocheleau, coordonnateur intérimaire a la gestion de la qualité et des risques

.Salon

. laqualité
de I'innovation
-

Vousavezdéveloppé des pratiques novatrices qui mettent I'accent surlasécurité
et une prestation de services de haute qualité? Vous avez le golt de les faire
connaitreavos collégues, vos clients et vos partenaires? Vous souhaitez savoir ce
quisefaitdemieuxau CHUSJ?

Le premier Salon de la qualité et de I'innovation du CHU Sainte-Justine, qui aura

lieu le 5 octobre prochain, sera un rendez-vous de choix qui permettra aux équi-

pesde...

Les pratiques exemplaires

Agrément Canada considére certaines pra-
tiques dignes de mention parce qu'elles
constituent des exemples de leadership
exceptionnel dans le milieu. Celles-ci sont
appelées des pratiques exemplaires. Elles
mettent I'emphase sur la sécurité et une
prestation de services de haute qualité et
possedentles caractéristiquessuivantes:

e faireconnaitreleursinitiatives;
e identifierleurspratiques exemplairesenvuedeladémarched'agrément;

e sedémarqueretde courirlachance de gagnerune bourse afin de présen-
terleur projetdansle cadred'un colloque d'envergure nationale ou méme
internationale.

Soyezdunombre des exposants!

Toutes les directions et tous les services peuvent soumettre une proposition.

L . . A . ; . ® originalesetnovatrices;
Tous les détails en lien avec l'inscription sont disponibles dans I'intranet sous la

rubrique L'organisation/Les Directions/Direction de la qualité et risques. Les pro- ® onpeutendémontrer|'efficacité;
positions doivent étre transmises a l'attention de Louis Rocheleau, au plustard le ® liéesauxnormesd'Agrément Canada;
10juin2011. ® peuvent &tre adaptées a d'autres éta-

Un jury évaluera les présentations et I'équipe gagnante recevra une bourse afin blissements.
de présenter son projet dans le cadre d'un colloque de son choix. Au plaisir de se

retrouvernombreuxle5octobre prochain!

Quand assez, c'est assez :

Déterminants cliniques et éthiques
pour établir la fréquence et la
durée des interventions

Par Kristine Vitez, coordonnateur aux affaires multidisciplinaires,
Elaine Garand, chef de service, Bonita Laau, gestionnaire clinico-administratif

Les listes d'attente et notre capacité a
répondre aux besoins de la clientéle
sont des sujets de préoccupation pour
les professionnels ainsi que pour
|'établissement. Dans le contexte de
rationalisation des ressources et de
souci d'efficience, le temps est venu de
se pencher sur les considérations clini-
ques et éthiques enlienavecladétermi-
nationdelafréquence etdeladuréedes
interventions. Nous avons invité Dr
RebeccaRederdel'Hopital pourenfants
de Cincinnatiavenirnous présenterleur
démarche visant a réduire I'attente des
patients et a augmenter |'accés aux ser-
vices professionnels.

D'entrée de jeu, Dr Reder nous a rappelé
que le délai d'attente pour qu'un jeune
accéde aux services professionnels et
I'augmentation croissante du nombre de
jeunes en attente doivent interpeller
I'institution, les professionnels, le patient
ou sa famille, qui ont la responsabilité de
trouver ensemble des solutions concrétes
et durables. D'emblée, les questions éthi-
ques sont a prendre en considération et
s'articulent autour des notions de justice
distributive, de bienfaisance et de devoir
professionnel.

Le modeéle présenté préconise une impli-
cation significative des familles dans le

Dr Rebecca Reder, directeur clinique, division
d'ergothérapie et de physiothérapie, Hopital pour
enfants de Cincinnati

pland'intervention qui peut meneraubesoinde
développer la capacité d'autogestion. Ce sont
deux responsabilités essentielles a I'atteinte
des objectifs. De la part des professionnels, la
qualité de la prestation des services doit étre
assurée par des interventions basées sur les
meilleures pratiquesetlesdonnées probantes.

Suite a la présentation de Mme Reder, les pro-
fessionnels seront mis a contribution afin de
voir comment tirer profit de I'expérience de
['Hopital pourenfantsde Cincinnati.
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La collaboration? Le respect? L'engagement? La
quéte de I'excellence? Quelle valeur organisation-
nellevoustientacoeur?

C'est la question que nous vous avons posée le
11 févrierdernier, lors d'un vox-pop organisé pourla
Journée du personnel. Nous vous invitons a
visionner ces quelques vidéos dans notre site
intranet pourdécouvrirce quitouche nos collégues.

L'engagement auprés des méres
et des enfants :

Brigitte Leblanc Francine L'Abbé
Ergothérapeute, CRME Agent aux opérations -
Sécurité

La quéte de I'excellence :

Marie-Claire Rondeau Caroline Lemay
Audiologiste, CRME Technologiste médicale

Le respect de l'individu :

Tsouria Mesnaoui Dr Marie Laberge Malo
Préposée au service Physiatre et pédiatre
alimentaire

L'esprit de collaboration :

Erby Joseph Marie-Eve Beauséjour
Préposé au transport Psychologue, CRME

Le personnel de Sainte-Justine et du CRME
Des gens de valeur!

Par Josée Lina Alepin, conseillére en communication

Nous, nos valeurs...

Vous avez été nombreux, le 11 février, a vous faire photographier avec une,
deux et méme les quatre valeurs organisationnelles! « Zieutez » le tout dans
I'intranet.

1Len g’w(:ment '“‘Pfé s
1 —reS de: fants
des meres et des enfants

L'esprit de collaboration

La quéte de rexcellence

L'esprit de ¢

-~ ¢
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MESURES D'URGENCE

Les mesures d'urgence, I'art de gérer des situations

extraordinaires

Par Julie Carpentier, chef du service de sécurité et des mesures d'urgence et coordonnateur des mesures d'urgence

Les mesures d'urgence, c'est la prise
de mesures extraordinaires, qui mobi-
lisent des ressources additionnelles,
afin de faire face a un défi urgent et
ayant des conséquences probables
importantes sur l'organisation. Ce
pourrait étre un incendie, un déverse-
ment de produits dangereux, un évé-
nement météorologique majeur, un
colissuspect, etc.

A ces situations déstabilisantes, on se
prépare en mettantsurpiedunplande
mesures d'urgence (PMU) composé

d'une évaluation des risques, du pro-
cessus de mobilisation, de la hié-
rarchie d'urgence et de plans particu-
liers d'intervention (PSI) propres a
chaque risque. Chacun de ces plans
particuliers d'intervention comporte
quatre dimensions, soit la prévention
d'un risque, la préparation a une
urgence, l'intervention durant une
urgence et le rétablissement suite a
I'urgence.

Pour orchestrer le déploiement de ces
mesures d'urgence, le CHUSJ compte

sur un coordonnateur des mesures
d'urgence. Entant que chef du Service de
sécurité et des mesuresd'urgence, c'esta
moi que revient cette tache. Ainsi,
lorsque lasituation dépasse les capacités
des ressources en place et que le plan de
mesures d'urgence doit étre déclenché,
c'est mon téléavertisseur (ou celui de
monremplacant) quisonne!!

Ne manquez pas ma prochaine chronique
dans I'Interblocs pour mieux connaitre
les choses a faire lors de différentes
situationsd'urgence!

Abientdt!

Réduire les impacts
en se préparant au pire

Par Pascal Lessard, conseiller en mesures d'urgence,
Direction des services techniques et de I'hébergement

Le printemps est bien sir synonyme de beau temps,
mais aussi de débordements de rivieres et du retour
delaSemaine de la sécurité civile, du 1% au 7 mai. Cet
événement est organisé par le ministére de la
Sécurité publique et vise a sensibiliser la population
et les organisations a l'importance de se préparer
pour faire face a diverses situations d'urgence. Cette
année le theme est La nature ne pardonne pas! Avez-
vous votre trousse d'urgence? En effet, chaque citoyen
devrait posséder une trousse d'urgence capable de
subvenira ses besoins pour une période de 72 heures
etilenvade méme pourlesorganisations.

Durant cette semaine, le CHU Sainte-Justine ne sera
pas en reste, car tous les jours les mesures a prendre
pour prévenir et se préparer a un code d'urgence
particulierserontmisesdel'avant.

Et puisqu'il est question de préparation,
mentionnons que suite aux travaux de révision des
codes rouge (incendie) et vert (évacuation) du plan
des mesures d'urgence par le Comité de planification
des mesures d'urgence, la période de formation du
personnel débuteraprochainement.

Tant lors d'un incendie que d'une évacuation, nous
avons tous un rble a jouer et des formations
appropriées a chaque groupe d'emplois seront
dispensées afin d'étre collectivement préts pour les
exercices d'incendie et d'évacuation qui auront lieu
cetautomne.

AVEL-VOUS "mﬁfrmuus% JURGENCE?

Sécurité civile

P
SECURITECIVILE.G0UV.QC.CA Québec

Bonne préparation!
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J’AIMERAIS VOUS DIRE

Bonjour,

Au mois de janvier, mon fils est né prématuré a Ste-
Justine. (...) J'ai moi-méme profité des bon soins de
Ste-Justine ou j'ai du étre hospitalisée 3 semaines
avant d'étre suivie a la maison par une merveilleuse
infirmiéredelaGare-Do.

Je ne pourrai jamais remercier assez Ste-Justine pour
toutcequ'ilsontfait.

Grace a toute I'équipe, mon fils vit... Ca en dit
tellement. Il a regu I'un des 5000 toutous, il était le
numéro 2586. Ce toutou, je vais le conserver en bon
état pour lui. Quand il sera un adulte grand et fort, je
vais pouvoir lui remettre en lui disant qu'il doit tout ce
qu'ilyadebeauaétreenvieaSte-Justine.

Jevous fait parvenir une photo de mon petit champion
Thomajetsontoutou. Merci.

Marie

50 000 adeptes = 5000 toutous = 50 000 mercis!

Par Michel Lemay, directeur adjoint, Direction des services cliniques, et coordonnateur Planetree

C'est fait, on aremis le dernier toutou aux 5000 patients du CHU Sainte-Justine. Les
enfants du Centre de réadaptation Marie Enfant ont également tous été choyés et,
alirelescommentairesdes parents, l'initiativeaporté!

On parle dutoutou comme d'un cadeau irremplagable qui rappelleralavie durant,
les bons soins regus a Sainte-Justine. On parle du toutou comme d'un comparse
quiaaccompagné I'enfant dans ses meilleurs comme dans ses pires moments. On
parled'une opération al'image de Sainte-Justine et de son personnel : humaine et
chaleureuse.

Des dizaines d'employés volontaires répartis dans les services
d'admission, dans les unités de soins, de I'équipe des commu-
nications, sans oublier latrés belle participation des servi-
ces bénévoles et des services techniques, ont piloté
ensemble I'opération de main de maftre. Vous étes de
véritables artisans de I'humanisation des soins qui,
sansvous, nesauraitexister.

A vous tous et au nom de tous ces patients,
50 000 M-E-R-C-I-S!
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PROMOTION DELASANTE

CIRCUIT ouvre grand ses portes

Par Nicole Saint-Pierre, conseilléere en communication

Inauguré lors de l'ouverture officielle du
Centre de promotion de la santé en mars 2010,
CIRCUIT, le Centre pédiatrique d'intervention
en prévention et réadaptation cardiovasculaire
du Centre de promotion de la santé, accueille
des enfants et des adolescents, dgés de5a 17
ansfaisant partie d'une populationarisque car-
diovasculaire, etleursfamilles.

Jusqu'a maintenant, cette clientéle se limitait
aux enfants qui lui étaient référés par les clini-
ques des services de génétique et de pédiatrie
générale du CHU Sainte-Justine. A ce jour, une
quarantaine de références ont été adressées,
dont prés de la moitié a débuté les étapes
d'évaluationetd'intervention.

Avec la mise en place de tous les membres de
I'équipe, un processus bien rodé et l'arrivée
d'undeuxiemekinésiologue, CIRCUIT est main-
tenant prét a recevoir davantage de familles
qui pourront lui étre désormais référées par les
autrescliniquesdel'hopital.

Rappelons que CIRCUIT a pour mission d'offrir
a ces enfants a risques cardiovasculaires et a
leursfamilles des stratégies d'intervention per-
sonnalisées en lien avec les ressources et
infrastructures sportives et éducatives de leur
milieu, afin d'optimiser leur niveau d'activités
physiques et desanté.

Cet encadrement a la carte est centré sur le
milieu devie du jeune. Lors d'une premiére ren-
contre, |'équipe procéde a une évaluation de sa
pratique d'activités physiques, de sa condition
physique, de ses motivations face a l'activité
physique et ses préférences. On lui remet des
instruments (GPS, accélérométre avec moni-
teurde fréquence cardiaque) afin d'évaluerson
niveaud'activités et son environnement.

Lors de la deuxiéme rencontre, un plan d‘action
est établi afin d'aider le jeune a devenir plus
actif tout en ayant du plaisir a réaliser son pro-
gramme. Un suivi a distance permet de propo-
ser rapidement des ajustements au plan
d'action.

A Ia troisieme rencontre, soit environ 6 mois
aprés le début de lintervention, I'équipe
évalue les progrés et metajourle plan d'action.
Le jeune sera suivi pour une période de deux
ans.

Enfin, lors de larencontre finale, onreprend les
évaluations initiales afin de décider ensemble
du suivi a long terme qui sera individualisé
selonlesbesoinsetlesdésirsdelafamille.

Nicolas Lecault, 10 ans, participe au programme CIRCUIT sous la supervision de
France Biron, coordonnatrice clinique et kinésiologue et Maxime St-Onge,
kinésiologue, dans la salle d'entrainement située au 5757 Decelles.

Comment avoir accés a CIRCUIT?

L'accés a CIRCUIT débute par l'identification des familles dans les
cliniques. Sivous identifiez des familles qui pourraient bénéficier
du programme CIRCUIT, vous pouvez leur remettre un dépliant
d'information sur les services offerts et faire parvenir une requéte
de consultation par courrier interne a : Programme dyn@mo,
Centre CIRCUIT, 5757 Decelles, bureau 102.

Pour renseignements et vous procurer des copies du dépliant
d'information : circuit.saintejustine@gmail.com Tél: 514 345-4985

A noter : les locaux de CIRCUIT ne sont pas situés a I'intérieur de
I'hopital, mais au Centre de promotion de la santé, 5757 Decelles.

La mise sur pied de CIRCUIT a été rendue possible grace a
I'engagement de plusieurs donateurs : la Fondation Groupe Forzani,
la Fondation Bon Départ de Canadian Tire du Québec, la Banque
Scotia, la Fondation des Canadiens pour I'enfance, Metro, la
Financiére Sun Life, Midtown, le Sporting Club Sanctuaire, La
Fondation des maladies du coeur du Québec.
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Opération Enfant Soleil octroie plus de 6,6 millions de dollars
aux grands centres universitaires pédiatriques

ParMélanie Dallaire, conseillere encommunication - relations média

Grace a la générosité des Québécoises et des Québécois, Opération
EnfantSoleilaremis3302430%auCHU Sainte-Justine,le5avrildernier.

Cette somme servira au financement de la 3 Tesla Opération Enfant
Soleil, un appareil de résonance magnétique extrémement précis. De
plus, cet octroi sera investi dans I'acquisition de nouvelles technologies

permettantd'administrerles médicamentsaux enfants de fagon plus per-

sonnalisée, contribuant ainsi a I'amélioration continue de la qualité et a
laprécisiondessoins quileurs sont offerts.

De gauche a droite : Mme Ginette Charest, présidente et directrice générale, OES,
Mme Aniéle Lecoq, présidente et directrice générale, Fondation CHU Sainte-
Justine, Dr Marc Girard, directeur de la Direction des affaires médicales et
universitaires (DAMU) et M. Michel Pauzé, vice-président, Opération EnfantSoleil.

Lancementduréseau Ne3LS surlesnanotechnologies

Par Charles-Anica Endo, directeur général, et Renaldo Battista, directeur scientifique, réseau Ne3LS

Le lancement du réseau Ne3LS (ré-
seau de connaissances sur les
aspects Ethiques, Environ-
nementaux, Economiques, Légaux
etSociauxdes Nanotechnologies)a
eu lieu le 9 mars dernier, en pré-
sence de nombreux invités
d'honneur, dont le Dr Fabrice
Brunet, directeur général du CHU
Sainte-Justine, le Dr Guy Rouleau,
directeur du Centre de recherche
du CHU Sainte-Justine, le Dr
Joseph Hubert, vice-recteur a la
recherche et aux relations interna-
tionales de ['Université de
Montréal, M. Yves Joanette, prési-
dent-directeurgénéral du Fonds de
la recherche en santé du Québec
(FRSQ), et M. Luc Castonguay,
directeur de larecherche collégiale
et universitaire au ministére du
Développement économique, de
I'Innovation et de I'Exportation
(MDEIE).

Ce lancement a aussi été |'occasion
d'annoncer les récipiendaires des
subventions octroyées dans le
cadre du premier appel de projets
pilotesduréseauNe3LS.

Le réseau, dont le but principal est
de servir de vigie au développe-

e

ment et aux activités de recherche en
nanotechnologies, est le fruit d'une
concertation entre les Fonds de
recherchedu Québec, le MDEIE, I'Institut
derecherche Robert-Sauvéensantéeten
sécuritédutravail et NanoQuébec.

Le réseau voit grand : il compte soutenir
davantage de projets lors de son pro-
chain concours a l'automne 2011 et les
préparatifs vont bon train pour un sym-
posium international prévu pour
['automne 2012.

Pour en savoir plus :
http://www.ne3ls.ca/

De gauche a droite : Renaldo Battista
(réseau Ne3LS), Charles-Anica Endo
(réseau Ne3LS), Catherine Beaudry (réseau
Ne3LS), Luc Castonguay (MDEIE), Marie
Larue (IRSST), Joseph Hubert (Université
de Montréal), Marie-Héléne Parizeau
(réseau Ne3LS), Guy Rouleau (Centre de
recherche CHU Sainte-Justine), Céline
Lafontaine (Université de Montréal) et
Yves Joanette (FRSQ).

Absents de la photo : Fabrice Brunet (CHU
Sainte-Justine), Claude Emond (réseau
Ne3LS) et Richard Martel (Université de
Montréal).
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L'exposition au mercure et votre santé

Par Chantal Jacob, M.Env et DGE, conseillére en environnement,
Direction des services techniques et de I'hébergement

La toxicité du mercure est connue depuis I'Antiquité. Chez
Idetr? humam_, les effets tox_lqu'es du mercure dépendent Notre gestion dumercure
el'étatphysique etdelavoied'exposition.

Pour limiter I'exposition a cette substance dangereuse, le CHU
Sainte-Justineaadopté une politique de gestion dumercure en
2002.Le CHUadoncremplacé touslesthermométres et sphyg-
momanomeétres contenant du mercure par des fournitures

exempts de cette matiére.

Le bris d'un équipement (ex. : thermometre, sphygmoma-
nometre) contenant du mercure élémentaire (liquide
argenté), nous expose aux vapeurs nocives de cette subs-
tance incolore et inodore. Suite a une exposition chro-
nique (long terme), des troubles respiratoires et des éry-

thémes cutanés peuventapparaitre.

Tout comme le mercure élémentaire, les solutions mercu-
riques (ex.: methylmercure) peuvent étre absorbées a tra-
vers la peau en petite quantité. En I'absence d'une hotte
chimique, I'utilisation des équipements de protection per-
sonnelle (masque, gants, sarrau) est certes la meilleure

Quelques solutions mercuriques doivent encore étre utilisées
pour établir des diagnostics pour nos patients et pour la
recherche.

Depuis l'introduction de cette politique, il est interdit de
conserver et d'introduire des équipements ou fournitures
contenant du mercure lorsque des solutions de rechange exis-

fagondese protéger.

tent.

L'éco-énergie au CRME : du projet a la réalité

Par Denis Leroux, adjoint au chef des installations matérielles, Direction des services techniques et de I’'hébergement

(;\

ecosystem

Solutions énergétiques novatrices

Le projet éco-énergétique
du CRME vise l'amélio-
ration de ses installations
énergétiques et laréduction
de la facture d'exploitation
de son batiment. Depuis ses
débuts, en 2008, en collabo-
ration avec la firme Ecosys-
tem, d'importants travaux
ont été réalisés pour le plus
grand bien de notre organi-
sation et celui de notre pla-
nete.

e Larécupérationde chaleuretchauffage efficacedel'eau

Avant le projet, le CRME était chauffé avec de la vapeur. Le systéme a été transformé
pour utiliser I'eau chaude. Une chaudiére a haute efficacité a été installée, ainsi qu'une
thermopompe. Résultat : les chaudiéres au gaz sont moins sollicitées, laconsommation
diminue, ainsi que les rejets de gaz a effet de serre. De plus, des chauffe-eau instanta-
nésontétéinstallés pourchaufferl'eaudomestique etl'eaudelabuanderie.

e L'optimisationdelabuanderie

Avant le projet, la buanderie du CRME utilisait la vapeur pour chauffer I'eau des laveu-
ses et |'air des sécheuses. Les nouvelles laveuses sont alimentées a I'eau chaude et les
nouvelles sécheuses au gaz naturel. Celles-ci consomment moins, accomplissent auto-
matiquement (ou éliminent) certaines taches pénibles et dégagent moins de chaleur
quelesanciennes.

e L'implantationdecontrélescentralisés

Le projetapermisde centraliseretd'améliorerle contréle du chauffage, de laclimatisa-
tion et de la ventilation du CRME. A partir d'un ordinateur, on ajuste en temps réel le
fonctionnement des équipements en lien avec I'occupation ou la température exté-
rieure.

Notez que la totalité des colits de mise en ceuvre du projet sera remboursée a partir des
économies générées par les améliorations réalisées au CRME et qu'une campagne de
sensibilisation a I'économie d'énergie y est présentement en cours.

Pour plus de renseignements : www.crme-eco.com
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Nouvelle parution aux Editions du CHU Sainte-Justine

Par Louis-Luc Lecompte, chef de service, Direction de I'enseignement

AVANT ET APRES BEBE - Exercices et conseils

Nogy, Chantale Dumoulin, physiothérapeute
ED,,,OLLE
i Collection du CHU Sainte-Justine pourles parents
& L1 2 2011 - 192pages - 19,95%
Avant et apreés bébé

Exercices et conseils ) ) ) o ) )
Ce guide pratique, qui est une mise a lager les inconforts dus aux multiples

jour, en un seul volume, des titres fort  changements physiques qu'elles vivent,
populaires En forme en attendant bébé et  de faciliter I'accouchement de méme
En forme aprés bébé, s'adresse aux que de prévenir certains problemes de
mamans qui souhaitent vivre leur gros-  santé comme le déclin de la forme mus-
sesse et les mois quisuiventdelafagonla  culaire et cardiovasculaire, le diabéte
plus harmonieuse possible. En intégrant  de grossesse et I'hypertension arté-
a leur quotidien le programme rielle.
d'exercices simple et complet qu'il pro-
pose, elles seront en mesure d'améliorer  Chantale Dumoulin est physiothéra-
durablement leur qualité de vie pendant  peute, chercheur a I'Institut universi-
etapréslagrossesse. taire de gériatrie de Montréal et profes-
Accompagnés d'une série de photogra-  seuragrégéal'Ecole deréadaptationde
phies explicatives, les exercices décrits  la Faculté de médecine de I'Université
ﬁ)fﬂus-m—wm« et les nombreux conseils prodigués dans  de Montréal. Elle donne également des
cet ouvrage leur permettront notam-  conférences, conseillant de nombreu-
ment de maximiser leur énergie, de sou-  sesmeéres etfemmesenceintes.

RESEAU UNIVERSITAIRE INTEGRE DE SANTE

Nouvelles du RUIS

Crachez avant de craquer ,
RESEAU UNIVERSITAIRE

Selon Sonia Lupien et Robert-Paul Juster du Centre d'étudessurle INTEGRE DE SANTE |\

stress humain de I'H6pital Louis-H. Lafontaine, votre sang et le q Nz f”'l
. . . ) p . Université

niveau d'une hormone dans votre salive pourraient révéler si vous de Moniréal

étessurlavoiedel'épuisement professionnel.
www.hlhl.qc.ca/recherche/actualites

Des centres hospitaliers plus verts?
Des chercheurs étudiant une maladie génétique rare effectuent Voiciune réalité paradoxale trop souventignorée: les

une percéeimportante centres hospitaliers, par leurtailleimposante et parla
En travaillant avec des Canadiens d'ascendance frangaise qui quantité de produits toxiques qu'ils doivent utiliser,
souffrent d'une maladie génétique rare, des chercheurs ont contribuent de fagon substantielle a la pollution des
découvert comment trois génes contribuent a une croissance grandes villes et, de ce fait, deviennent des vecteurs

anormale. Cette percée améliore notre compréhension de de maladies environnementales qu'ils ont pour
plusieurs désordres, dont le retard de la croissance foetale et missiondesoigner.

infantile etle cancer. www.nouvelles.umontreal.ca/recherche/sciences-
www.nouvelles.umontreal.ca/recherche/sciences-de-la-sante de-la-sante



