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Le contact peau à peau : 
un moment propice 
pour initier la première 
tétée du nouveau-né
Par Dre Alena Valderrama, médecin spécialiste en santé 
publique et médecine préventive, Centre de promotion de 
la santé, DAMU

Pour illustrer le Mois des câlins, quoi de plus doux 
et de plus tendre que le contact peau à peau d’une 
maman avec son nouveau-né. C’est un moment pri-

vilégié où le petit reste bien au chaud et en sécurité dans 
le creux des bras de sa mère. 

C’est aussi une occasion unique qui permet d’initier 
l’allaitement car dans les deux premières heures sui-
vant leur naissance, les nouveau-nés sont éveillés et 
tout à fait prêts à commencer la première tétée. Ce mo-
ment facilite ainsi le démarrage de l’allaitement et en 
favorise la poursuite pour les mois qui suivent. Rappe-
lons que le contact peau à peau précoce* est considéré 
comme un élément essentiel d’une initiation réussie de 
l’allaitement.

Au  CHU Sainte-Justine, des équipes de professionnelles 
s’engagent ensemble au quotidien dans l’amélioration 
des pratiques de soutien à l’allaitement maternel.

* Chez le nouveau-né à terme, le contact peau à peau précoce consiste 
à placer, dès sa naissance, le bébé nu sur la poitrine de la mère, 
idéalement pour une période d’au moins une heure. 

www.chu-sainte-justine.org
mailto:interblocs.hsj%40ssss.gouv.qc.ca?subject=
http://intranet.chusj.org
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En route vers la modernisation 
de nos secteurs d’activités
Par Isabelle Demers, présidente-directrice générale adjointe, CHU Sainte-Justine

…de l’engagement et du dynamisme des membres de l’équipe du service alimentaire qui ont permis de transformer 
l’offre de services à l’intention de la clientèle et du personnel. En effet, sous le leadership de Josée Lavoie, cette 
équipe a su innover avec de nouvelles propositions alimentaires visant le mieux-être des enfants, des familles et du 
personnel. 

En offrant un nouvel environnement physique, une nouvelle signature, une révision des menus à la cafétéria, et, plus 
récemment, l’offre personnalisée du service aux chambres, l’équipe du service alimentaire a su apporter une réponse 
optimale aux besoins des diverses clientèles. L’ensemble de cette démarche, qui s’est opérée sur plus de trois ans, 
contribue à l’amélioration globale des services offerts aux CHU Sainte-Justine. 

Ce grand chantier a été réalisé grâce à une collaboration soutenue de plusieurs directions mais surtout de personnes 
qui ont cru au projet : le Service de diététique, l’ensemble de la Direction des services techniques, l’équipe de gestion 
de projets, des Technologies de l’information (TI), la DRH, la DESA et nos nutritionnistes. C’est l’exemple parfait d’un 
projet multidisciplinaire et intégrateur.

C’est pourquoi je tiens à saluer la contribution et l’engagement de l’organisation dans la mise en œuvre de cette trans-
formation majeure qui permet d’offrir une prestation de services de grande qualité et de toujours mieux répondre aux 
besoins des patients et de leur famille ainsi qu’à ceux du personnel. 

2016 est une année appelée à se dérouler sous le signe de la modernisation qui se manifestera à tous les niveaux 
de l’organisation. Qu’il s’agisse de l’installation des équipes et de la relocalisation de la clientèle dans le nouveau 
Bâtiment des unités spécialisées et de la recherche, de la poursuite du plan de modernisation des espaces existants, 
de la révision de notre offre de services ou de nos façons de faire, tous ces dossiers devraient nous mobiliser au cours 
de la prochaine année, et ce, dans un contexte budgétaire toujours difficile. Pour nous guider dans le cadre de la 
révision de notre offre de services et de nos façons de faire, chacune des équipes du CHU sera invitée à poursuivre la 
transformation de notre organisation. 

Les équipes seront interpellées pour analyser la pertinence de nos actions, et ce, dans tous les secteurs du CHU, 
amenant ainsi à une révision de nos soins et de nos services en fonction non seulement des ressources, mais aussi 
des besoins de notre clientèle. Il nous faudra également repenser nos modes de collaboration avec le réseau pour le 
bénéfice du patient.

Ainsi, cette approche devra se fonder sur la pertinence, le partenariat, la productivité, la créativité des personnes, et 
bien sûr, l’ensemble de nos missions.

Je suis persuadée que nous saurons trouver ensemble les pistes de travail qui permettront à toutes les équipes de 
relever ces nombreux défis. Tout comme le confirmaient récemment les visiteurs d’Agrément Canada qui se sont dit 
impressionnés par l’engagement, la fierté et la mobilisation des équipes de Sainte-Justine. Les résultats heureux et 
positifs de cet Agrément 2015 doivent nous inspirer au quotidien dans la poursuite de notre mission.
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Le patient 
aux commandes 
de ses repas !
Par Josée Lavoie, chef du Service diététique,  
et Patsy Coulanges, conseillère en communication 

« Délipapilles service aux chambres » est un nouveau service personnalisé de livraison de 
repas implanté depuis le 19 janvier à Sainte-Justine. Au lieu d’être servi à des heures 
fixes, les patients hospitalisés peuvent désormais choisir leurs repas et 
collations à l’heure qui leur convient entre 6 h 30 et 19 h. 

Comment ça fonctionne? 
À partir d’un menu « à la carte » (1), ils passent leur commande par téléphone 
(2), puis dans un délai de +/- 45 minutes, un repas fraîchement cuisiné (3) est 
livré à leur chambre (4). Les repas peuvent être commandés d’avance de l’hôpi-
tal ou de la maison, par le patient, par ses parents ou encore même par 
l’équipe soignante. Tout a été pensé pour offrir un service flexible et 
adapté aux besoins de notre clientèle. Que ce soit une assiette de 
pâtes pour une mère qui vient d’accoucher ou un bol de Cheerios 
comme collation pour un tout-petit juste avant son dodo !

Qui peut utiliser ce service? 
Tous les patients, même ceux ayant les restrictions alimen-
taires les plus complexes. Pour respecter les diverses restric-
tions alimentaires, cinq menus ont été créés : régulier, greffe, 
sans résidu , Kasher et glycogénose . Il a fallu un peu plus de deux 
ans à l’équipe de nutritionnistes et de techniciennes en diététique, 
dirigée par Annie Dodier-Desroches, pour arriver à concevoir (son-
dage, tests) cette série de menus pouvant répondre convenablement 
à l’ensemble des besoins de notre clientèle. 

L’équipe derrière « Délipapilles service aux chambres »
C’est toute l’équipe du Service alimentaire — le cuisinier, les préposés au service alimentaire, la technicienne en diététique et 
l’équipe de gestion incluant les assistantes chefs — qui s’est mobilisée pour offrir à nos patients ce service novateur et personnali-
sé qui indéniablement fait des heureux ! Nous tenons à souligner la participation de l’équipe soignante dans la présentation de ce 
service à la clientèle. Vous êtes nos porte-paroles et nous vous en remercions !

Maintenant, c’est MOI qui décide !

Mes repas à Sainte-Justine ?
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Tout le monde peut référer un enfant à la Fondation Rêves d’enfants. Lorsque 
Karine, la mère de Tommy, a vu une affiche de Rêves d’enfants sur un mur de 
l’hôpital, elle en a simplement parlé à son infirmière et c’est ainsi qu’a débuté 
le parcours magique de la réalisation du plus grand rêve de Tommy. Lorsque 
celui-ci a appris qu’il pourrait réaliser son rêve, Tommy a reçu un toutou, 
Rêveur, la mascotte de Rêves d’enfants. Aussitôt, la nouvelle a eu un impact 
important : dans la chambre, autour du lit, puis de retour à la maison, pendant 
les repas, toute la famille parlait du rêve. Ils avaient un nouveau projet, créateur 
et positif, et ils contemplaient maintenant l’avenir avec espoir. 

Karine nous a écrit : « On vous dit déjà un gros merci pour tout ! Tommy n’a même 
pas encore réalisé son rêve et nous sommes sans mots. Vous êtes une fondation 
magique ! Avant, il se levait chaque nuit en crise d’angoisse. Depuis qu’il a lu la 
lettre de Rêveur et qu’il l’a avec lui... aucune crise d’angoisse la nuit ! »

Tommy réalisera bientôt son plus grand rêve; celui de partir en croisière Disney 
avec sa famille. Le rêve est un remède miracle qui aide les enfants à redevenir 
enfants et à oublier la maladie. N’hésitez pas à référer un enfant à la Fondation 
Rêves d’enfants, car vous avez le pouvoir de leur accorder leur plus grand rêve.

Avec Rêves d’enfants,  
créez la magie du rêve
Par Catherine Noizelier, coordonnatrice des rêves, Fondation Rêves d’enfants

Pour plus d’informations
Fondation Rêves d’enfants au 514 289-1777.
revesdenfants.ca

Deux façons 

1. 	La famille peut s’inscrire en appelant au 1 800 267-9474  

OU

2. Un professionnel de la santé peut inscrire un enfant en 
remplissant la « Demande de renseignements d’ordre 
médical » accompagnée d’une autorisation de divul-
gation de renseignements, tous deux disponibles dans 
l’Intranet : Outils > Formulaires 

Les critères d’admissibilité 

1. Avoir entre 3 et 17 ans

2. Habiter légalement au Canada 

3. Être atteint d’une maladie ou devoir subir un 
traitement à risque élevé qui menace la vie; ou 
être dépendant de moyens technologiques pour 
survivre; ou avoir une maladie chronique avec 
complications extrêmes à long terme. 

Référer un enfant à la Fondation Rêves d’enfants, c’est facile !
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Dépôt des candidatures  
jusqu’au lundi 29 février, 12 h.

Tous les détails et les formulaires sont disponibles dans l’intranet ainsi qu’à la Direction des ressources humaines au local 8221.

Tommy et sa peluche Rêveur

http://revesdenfants.ca
http://intranet.chusj.org/fr/outils/Formulaires/Tous
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Les transports seront notamment facilités grâce à l’aug-
mentation du nombre d’ascenseurs. Chaque ascenseur 
sera également destiné type de transport précis. Ainsi, 
les ascenseurs consacrés aux patients et à la logistique se-
ront accessibles selon le profil des cartes d’employés ou 
selon la programmation définie. Les ascenseurs publics 
seront quant à eux accessibles par tous en tout temps.

De vieux ascenseurs… tout neufs !
Saviez-vous que certains ascenseurs du bâtiment existant n’ont jamais été modernisés depuis leur installation en 1957 ? 
Certains autres l’ont été au fil des ans. Il va sans dire qu’une petite cure de rajeunissement s’impose ! 

Ainsi, en raison de la vétusté des ascenseurs, un projet de modernisation de tous les ascenseurs existants a été amorcé. 
Les travaux ont débuté en novembre dernier et se poursuivront au cours des deux prochaines années.

Tout comme pour les ascenseurs des nouveaux bâtiments, les nouvelles cabines comprendront :

Avantages  :
•	 Gestion des transports plus efficace 

(selon les types de transport)
•	 Accès réservés (carte d’accès)
•	 Flexibilité des manœuvres spéciales
•	 Plus efficaces (rapides), moins d’attente
•	 Confort de la cabine
•	 Technologie à la fine pointe
•	 Tous les ascenseurs sur un même réseau 

(bâtiment existant et BUS-CR) permettant 
une gestion efficace et centralisée

Des questions?
Communiquez avec l’équipe de Grandir en santé au poste 7752 ou à l’adresse grandirensante.hsj@ssss.gouv.qc.ca

•	 Caméra IP
•	 Interphone IP
•	 Lecteur de cartes d’accès
•	 Éclairage au DEL
•	 Forme lumineuse au plafond (étoiles) au DEL
•	 Voix d’enfant pour le message vocal

Objectifs :
•	 Satisfaire aux exigences des codes et 

normes (avec par exemple un ascenseur 
pour les pompiers)

•	 Diminuer les coûts d’entretien
•	 Remédier au fait que certaines pièces 

de rechange ne sont plus disponibles
•	 Éviter les pannes fréquentes et longues

Des ascenseurs plus nombreux et 
plus spécifiques
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L’ABC des déplacements dans le CHU Sainte-Justine de demain

L’augmentation de 65 % de la superficie et des distances à parcourir, de Decelles à Hudson, dans le CHU Sainte-Justine de 
demain nous a menés à une réflexion quant aux types et aux modes de transport. Que ce soit pour le déplacement des 
patients, la livraison des services alimentaires, les approvisionnements, la salubrité, la surveillance et la sécurité, etc., une 

réflexion et des consultations ont eu lieu lors de l’élaboration du Programme fonctionnel et technique en 2010. Cette démarche 
nous a permis de catégoriser les différents modes de transport selon trois types de circulation : public, patients et logistique 
illustrés dans les schémas ci-dessous :

La réflexion se poursuit avec les jeudis transport !
Depuis le mois de janvier, et jusqu’en octobre prochain, des rencontres ont lieu le dernier 
jeudi de chaque mois. L’objectif étant de poursuivre la réflexion sur l’organisation des modes 

de transport dans les futurs espaces, de partager l’information et de discuter des enjeux avec les 
services interdisciplinaires et les directions transversales.

Qui participe à la réflexion et à la discussion : imagerie médicale, multimédia, URDM (stérilisation), pharmacie, technologie 
de l’information/génie biomédical, urgence, service alimentaire, hygiène et salubrité, logistique/messagerie, sécurité et 
mesures d’urgence, archives médicales, UBM (laboratoires), buanderie, UFBO (bloc opératoire), installations matérielles, 
coordination des admissions et tout autre partenaire jugé pertinent (en mode observateur).

Par Martin Massé, directeur adjoint, Grandir en santé, et Véronique Simoneau, conseillère en communication

Légende
Patient

Chute à linge ou à déchets

Public

Hybride

Logistique

http://grandirensante.hsj%40ssss.gouv.qc.ca
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Par Maude Hoffmann, technicienne en communication, Direction de la recherche

Votez pour notre découverte de l’année sur Québecscience.qc.ca 
Votez avant le 15 février pour la découverte « Une molécule pour prévenir la prématurité » faite 
par le Dr Sylvain Chemtob et son équipe. Elle fait partie des « 10 découvertes de l’année 2015 » du 
magazine Québec Science. La molécule 101.10 pourrait avoir un rôle important, car elle parviendrait 
à prévenir les naissances prématurées. Elle agit en diminuant l’inflammation utérine et les 
contractions qu’elle provoque, sans effet secondaire. Cette étude publiée en août 2015 dans The 
Journal of Immunology a impressionné le jury. Rendez-vous sur le site Web de Québec Science pour 
voter. Le tirage aura lieu le 22 février.

Carl-Éric Aubin primé par l’Acfas pour sa multidisciplinarité
Carl-Éric Aubin a reçu le Prix Jacques-Rousseau, multidisciplinarité de l’Association francophone pour le savoir (Acfas), parrainé par 
les Fonds de recherche du Québec. Ce prix souligne ses réalisations scientifiques exceptionnelles qui ont largement dépassé son 
domaine de spécialisation. Ces réalisations ont contribué à jeter des ponts novateurs entre le génie mécanique et les sciences de 
la santé. En effet, Dr Aubin s’intéresse à la modélisation biomécanique, au génie chirurgical, à la biomécanique des traitements  
orthopédiques (corsets, instrumentations rachidiennes), à la chirurgie assistée par ordinateur (CAO) ainsi qu’au design de sys-
tèmes mécaniques et de dispositifs médicaux. Ses travaux visent à évaluer, concevoir et optimiser des traitements orthopédiques 
ainsi que des outils de simulation de chirurgie afin de rendre les traitements plus efficients et moins invasifs.

Les risques de difficultés de langage chez 
les prématurés sont détectables à trois mois 
Une étude réalisée par la doctorante Natacha Paquette, 
sous la direction d’Anne Gallagher, PhD, et de Maryse Las-
sonde, PhD, et publiée dans la revue Neuropsychologia sug-
gère qu’il est possible de détecter chez un bébé prématuré 
âgé de trois mois le risque de difficulté de langage lorsqu’il 
sera plus grand. Grâce à des tests d’électroencéphalogra-
phie et de neuropsychologie, sonores et cognitifs, les cher-
cheures ont démontré que les enfants nés prématurément 
obtenaient des scores plus faibles aux tests que ceux nés à 
terme, et que les scores étaient encore plus faibles chez les 
grands prématurés (nés entre 22 et 28 semaines). Grâce à un 
programme de stimulation précoce conçu par des spécialistes tels des orthophonistes ou des psychoéducateurs, il serait 
possible d’atténuer le retard, voire l’éliminer, afin d’éviter des problèmes scolaires et de socialisation.

À gagner :  
un forfait familial 
au Parc national 

du Mont-Mégantic

Combattre les maladies du foie chez les enfants
Le Dr Massimiliano Paganelli a reçu une aide substantielle pour mettre au point une thérapie cellulaire qui puisse guérir 
les maladies métaboliques du foie. En effet, il est lauréat du prestigieux prix Gilead Sciences 2015 International Research 
Scholars Program in Liver Disease Award – The Americas. Son projet a pour objectif de produire des cellules souches à partir 
du sang du patient et de corriger la mutation causant la maladie dans les cellules souches par modification du génome. 
Les cellules modifiées servent ensuite à produire des cellules du foie saines, lesquelles seront transplantées chez le pa-
tient pour le guérir et lui éviter de graves complications, ou même la mort.

Sur le Web
Pour lire les communiqués complets, écouter des entrevues avec nos chercheurs ou découvrir d’autres études, visitez la 
section Médias sur le site Web du Centre de recherche au : recherche.chusj.org
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http://Qu%C3%A9becScience.qc.ca%20
http://recherche.chusj.org
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Une équipe de l’Urgence bénéficie 
d’une subvention de 32 000 $ 
pour la sécurité des médicaments
Par Dr Antonio D’Angelo, chef médical du Service de l’urgence 

Une subvention de recherche de 32 000 $ a été accordée par l’Association canadienne de 
protection médicale (ACPM) aux Drs Guylaine Larose, Jocelyn Gravel, Arielle Levy et Benoit 
Bailey du Service de l’urgence ainsi qu’à Denis Lebel, pharmacien, pour le projet d’étude: 
Les applications pour téléphones intelligents minimisent-elles les erreurs de dosage en réani-
mation pédiatrique : un essai clinique randomisé. La prescription de médicament en pédiatrie 
est un processus complexe et à risque d’erreurs. Les situations de réanimation sont parti-
culièrement à risque vu l’urgence et le stress. L’étude se déroulera au Centre de simulation 
mère-enfant (CSME) du CHU Sainte-Justine. Les chercheurs utiliseront la simulation haute 
fidélité pour reproduire des situations où des enfants sont malades de façon critique. Ils 
étudieront l’efficacité et l’utilité de certains outils cognitifs conçus pour faciliter la pres-
cription de médicaments, entre autres des applications pour téléphones intelligents, afin de 
démontrer que ces outils peuvent contribuer à diminuer les erreurs de médicaments. 

Les Dres Laurence Alix-Séguin et Arielle 
Levy surveillent attentivement l’état d’une 
jeune patiente.

Récipiendaire du Prix d’excellence 
du CHU Sainte-Justine 2014-2015
Décerné annuellement à l’étudiant qui obtient la meilleure note à l’examen 
de pédiatrie de la Faculté de médecine de l’Université de Montréal, le Prix 
d’excellence du CHU Sainte-Justine 2014-2015 a été remis à M. Gabriel Fortin 
(à gauche) par le Dr Fabrice Brunet (à droite), président-directeur général du 
CHU Sainte-Justine, et par la Dre Christine Boutin, directrice de l’Enseignement 
(ne paraît pas sur la photo). Toutes nos félicitations!

Vous connaissez les parents d’un enfant malade  
qui habite à l’extérieur de Montréal (55 km et +)  
et qui voyagent tous les jours pour se rendre à l’hôpital ?
Situé tout près de la sortie Ellendale (niveau C), le Manoir Ronald McDonald est une résidence temporaire 
qui accueille les familles d’enfants hospitalisés pour la modique somme de 10 $/nuit. Avec ses 50 chambres 
confortablement meublées, ses espaces conviviaux, sa proximité de l’hôpital, tout y est pour aider les 
familles à passer à travers l’épreuve difficile qu’est la maladie.

N’hésitez pas à référer les familles que vous croiserez au 514 731-2871.

•	 Cuisines équipées
•	 Salles de repos
•	 Salles de lavage
•	 Bibliothèque
•	 Salles de jeu pour les enfants
•	 Terrasse
•	 Et même un BBQ ! S
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Par Nicole Saint-Pierre, conseillère en communication, et Martine Fortier, adjointe à la direction, DAMU

En novembre 2015, le CHU Sainte-Justine procédait à la mise à jour de sa politique  concernant l’usage du tabac. Cette politique 
s’inscrit dans l’actualisation de la nouvelle loi québécoise sur l’usage du tabac dans les lieux publics et dans la démarche Hôpital 
promoteur de la santé au sein de notre organisation. En plus d’offrir du soutien à la cessation tabagique, les actions du CHUSJ por-
teront aussi sur des environnements favorisant l’adoption et le maintien des saines habitudes de vie, et ce, autant auprès de sa 
clientèle, de ses employés, des médecins, des bénévoles que des stagiaires. 

Ainsi, afin de pouvoir offrir un environnement propice à la guérison et de promouvoir une bonne santé, il n’est donc plus possible 
aux usagers et au personnel de fumer ou de vapoter sur tous les lieux de l’établissement, incluant les entrées, les sentiers d’accès 
et les stationnements. 

Saviez-vous que ?
Chaque année, plus de cinq millions de décès sont directement attribuables au tabagisme, et plus de 600 000 non-fumeurs 
meurent à cause de leur exposition à la fumée secondaire. L’autorisation de fumer et de vapoter dans nos établissements nuit à 
notre mandat en matière de santé.

Qui sera responsable de faire respecter cette politique ?
Un plan de mise en œuvre est en cours de développement pour implanter la nouvelle politique de l’usage du tabac au CHUSJ.  
Ce plan implique la mise en place d’un Comité de travail ainsi qu’une collaboration avec le Réseau québécois des établissements pro-
moteurs de santé. Cependant, puisqu’il s’agit d’une politique du CHUSJ, tout le personnel devra contribuer à en assurer le respect.

Vous souhaitez arrêter de fumer ? Des ressources existent : 
•	� Parlez-en à votre médecin ou à votre pharmacien.
•	� Centre d’abandon du tabagisme au 1 866 JARRETE (527-7383)
•	� defitabac.ca

Pour un environnement sans fumée ni vapotage

Vous avez jusqu’au  
1er mars 2016 
pour vous inscrire au  
Défi J’arrête, j’y gagne
Cette année, la période de six semaines de cessation tabagique qui 
est proposée est du 1er mars au 11 avril 2016.

Du soutien et des prix à gagner
Vous aurez accès à une série de courriels d’encouragement à la 
communauté virtuelle sur Facebook et à la Trousse d’aide Jean Coutu.

De plus, vous courez la chance de gagner :

•	� L’un des 2 voyages à Punta Cana, offerts gracieusement par 
Transat et les hôtels Majestic Elegance et Majestic Colonial 
de Punta Cana.

•	� L’une des 4 cartes-cadeaux d’une valeur de 100 $ 
chez Jean Coutu.

Pour vous inscrire : www.defitabac.ca
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intranet.chusj.org
Pourquoi un nouvel intranet ?
Par Chantale Laberge, cadre conseil – Développement Web, en collaboration avec  Juan Alchourron et Olivier Cozette de l’équipe Web

Afin de poursuivre la mise en œuvre de son plan d’architecture Web et d’améliorer son offre de services numériques, l’équipe 
Web s’est dotée de la plateforme de développement Kentico. Bien plus qu’un simple gestionnaire de contenus, cette plateforme 
nous outille pour mieux répondre aux besoins des patients et des familles, et désormais à ceux de nos équipes internes. Le nouvel 
intranet ne constitue pas une refonte ! Il s’agit plutôt d’une mise à niveau technologique, réalisée avec la migration des contenus 
existants dans la plateforme utilisée pour tous nos développements Web. 

Notre objectif : bonifier et optimiser notre offre de services numériques.

Quelques avantages…

 Décentralisation des mises à jour
Vous pouvez enfin être autonomes dans la mise à jour de vos contenus ! Notre 
équipe met sur pied une courte formation afin de vous outiller pour réaliser des 
mises à jour simples.

 Sections sécurisées pour les équipes
Nous pouvons désormais créer des sections avec accès restreint. Couplée à la 
décentralisation des mises à jour, cette option vous donnera encore plus de 
possibilités dans le partage d’informations. 

 Accès sur les appareils mobiles
Accédez aux contenus à partir de n’importe quel appareil mobile ou tablette 
sur le réseau de Sainte-Justine. 

 �Formulaires, politiques, procédures et dépliants
La recherche pour ces types de documents est simplifiée. Réalisez une re-
cherche restreinte sur : le titre ou le mot-clé, le no de codification interne, le 
propriétaire ou équipe concernée ou même par synonyme. Pour les politiques 
et procédures, nous affichons aussi la date de la dernière mise à jour. Utile en 
temps d’Agrément ! 

Internet Explorer (IE8)
Certains utilisateurs du navigateur Internet Explorer 8 éprouvent 
des difficultés. Bien que nous travaillons à optimiser l’intranet pour 
ce navigateur, nous vous invitons à utiliser Firefox s’il est installé sur 
votre poste.
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	 Faites la mise à jour de vos 
coordonnées 

	 Vérifiez l’exactitude des données 
de votre équipe dans le bottin 
des services

	 Ajoutez des sections à  
« Vos favoris » pour un accès 
rapide à partir de l’Accueil

	 Faites l’essai de la recherche 
dans la liste des formulaires

	 Prenez connaissance de la 
nouvelle section « Nos équipes »

pages à visiter dans  
le nouveau intranet :

À venir : accès à distance
Nous avons entrepris des démarches afin de rendre l’intranet accessible de 
l’externe. Ceci explique la nouvelle étape exigeant l’identification lors de l’ou-
verture d’une session. 

http://intranet.chusj.org
http://intranet.chusj.org/fr/Mon-profil
http://intranet.chusj.org/fr/Mon-profil
http://intranet.chusj.org/fr/accueil%3Fbottinservice
http://intranet.chusj.org/fr/accueil%3Fbottinservice
http://intranet.chusj.org/fr/Gerer-mes-favoris
http://intranet.chusj.org/fr/outils/Formulaires/Tous
http://intranet.chusj.org/fr/Nos-equipes
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Le Défi caritatif Banque Scotia 2016 : 
inscrivez-vous dès aujourd’hui ! 
Par Marie-Pierre Gervais, conseillère stratégique, communications, Fondation CHU Sainte-Justine

Coureurs et coureuses de Sainte-Justine, l’heure est aux rassemblements ! Le dimanche 24 avril, la Fondation CHU 
Sainte-Justine renouvelle sa participation au Défi caritatif Banque Scotia 2016, un événement caritatif qui réunit plu-
sieurs dizaines d’organismes de bienfaisance. 

Inscrivez-vous dès aujourd’hui et contribuez à aider votre département ! L’an dernier, vous avez été 21 équipes et plus de 
230 participants à vous unir. Ensemble, vous avez non seulement amassé 153 000 $ pour Sainte-Justine – soit 50 000 $ de 
plus que l’année précédente ! – mais vous avez également contribué à faire de la Fondation l’organisme le plus performant 
de l’événement, et ce, pour une deuxième année consécutive. 

Jamais deux sans trois, selon le dicton ? Ensemble, prouvons que c’est possible, et participons en grand nombre ! 

Le Bal de Sainte-Justine célèbre son 15e anniversaire le 18 mars ! 
Vous êtes conviés au Bal de Sainte-Justine (autrefois Bal du Mont-Royal) qui vise à amasser 150 000 $ au profit du Département de 
néonatalogie. Pour son 15e anniversaire, l’événement se tiendra dans les magnifiques salles de bal du Windsor.

Francisco Randez, parrain pour une 2e année, 
vous invite à venir célébrer dans une ambiance 
festive avec plus de 1 000 gens d’affaires. Au 
menu : DJ invité, stations de nourriture, bar 
ouvert et plusieurs autres surprises!

Les billets, au coût de 150 $, sont en vente 
depuis le 19 janvier. Intéressé(e) par le réseau-
tage ? Commencez la soirée plus tôt et parti-
cipez au cocktail dînatoire ! On vous attend le 
18 mars !

Tous les renseignements à :  
balsaintejustine.org  

Pour vous inscrire, communiquez avec : 
Sophie Marcoux, coordonnatrice, Soutien à la communauté
514 345-4931, poste 4014
smarcoux@fondationsaintejustine.org 

Pour visiter le site Web de l’événement : 
canadarunningseries.com/monthalf/montREG.htm

http://balsaintejustine.org
mailto:smarcoux%40fondationsaintejustine.org%20?subject=
http://canadarunningseries.com/monthalf/montREG.htm%20

