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Par Fanny Huot-Duchesne, conseillére stratégique, communications, Fonda-
tion CHU Sainte-Justine

Depuis|’an dernier, nous avons tous eu la chance de traverser maintes
fois le grand corridor qu’est Le Grand Jardin de Sainte-Justine, et d’ad-
mirer I’étendue de ses formes colorées, texturées et superposées,
qui habillent les murs de notre centre hospitalier entre les nouveaux
espaces et le batiment existant. Chapeauté par la Fondation CHU
Sainte-Justine et réalisé en partenariat avec Sid Lee Architecture, ce
projetaremporté la plus haute distinction de I’'année au Québec dans
I“industrie du design graphique : le Grand Prix Grafika 2018.

Au-dela de son esthétisme, c’est la dimension humaine et sociale du
Grand Jardin de Sainte-Justine qui aura gagné le coeur du jury. Congu
pour ensoleiller le séjour des familles de Sainte-Justine et le quoti-
dien de ses employés, Le Grand Jardin se veut un parcours fantai-
siste qui retrace les grands chapitres de I’histoire qui ont fait du CHU
Sainte-Justine Iinstitution qu’il est aujourd’hui. Riche en information
et placée dans un environnement accessible a tous, tantdt ce fil du
temps éduque, tantdt il amuse grands et petits avec ses métaphores
visuelles et ses personnages ludiques.

Pour I’ensemble des Québécois, Sainte-Justine évoque spontané-
ment une institution hospitaliére dédiée aux méres et aux enfants
du Québec, et jouant un role de chef de file par son savoir-faire. En
remportant le Grand Prix, ce projet en design d’environnement du
Grand Jardin de Sainte-Justine non seulement honore I'institution
phare qu’est devenue Sainte-Justine depuis sa naissance, ilya 110
ans, mais aussi nous permet graphiquement d’en apprécier toute la
splendeur.
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MOT DE LA PDGA

par Isabelle Demers

La recherche au CHU meére-enfant est en plein essor. C'est plus de 200 équipes de re-
cherche quisont dédiées a générer de nouvelles connaissances scientifiques et cliniques
etatravailleren collaboration pour appliquer ces nouvelles découvertes afin d’améliorer
la santé des méres et des enfants au Québec et dans le monde.

Le dynamisme de son Centre de recherche, la qualité et les retombées des travaux de ses équipes se refletent
dans le financement et la reconnaissance qu’elles regoivent. Le succés exceptionnel de nos chercheurs
aux concours de subventions gouvernementales témoigne de I’excellence du Centre et de sa force en
recherche clinique, fondamentale et translationnelle. Dans les faits, ce sont plus de 10,5 M$ qui ont été
octroyésa 25 de nos chercheurs par les Instituts de recherche en santé du Canada (IRSC) en 2018. Au dernier
concours du Fonds de recherche du Québec - Santé (FRQS), un taux de réussite de 100% a été atteint par
les chercheurs Junior 7 et de 75 % par les chercheurs Juniors 2, dans une perspective d’amélioration de la
santé de la population canadienne et de soutien a la compétitivité du Canada dans I’économie du savoir.

Pour le nouveau directeur, le Dr Jacques Michaud, le Centre est plus que jamais engagé dans une plus
grande intégration des soins et de la recherche, en mettant davantage I’accent sur la recherche clinique,
ce qui permet de faire passer les découvertes des laboratoires aux cliniques et a la communauté.

La vitalité du milieu de la recherche se traduit également par une démarche de collaboration étroite avec
les patients. Un forum citoyen-recherche a dailleurs été créé dans le but de susciter la participation active
des patients et de leurs familles a la recherche, en tant que véritables partenaires, et de mieux connaitre
leurs besoins ety répondre.

Il faut également mettre en lumiére I'intérét que porte la communauté a nos activités scientifiques. Ainsi,
récemment, dans le cadre de la Nuit blanche de Montréal, c’est plus de 850 petits et grands noctambules
qui sont venus rencontrer nos chercheurs et échanger avec eux. Une belle réussite de vulgarisation!

Les activités de recherche se développent également dans d’autres domaines, par exemple, dans I’univers
dessciences infirmiéres. Des rencontres de type speed dating et Les Journées annuelles de la recherche en
sciences infirmiéres sont parmiles activités quiillustrent le dynamisme de ces professionnelles engagées et
fiéres de présenteraleurs collégues leurs réalisations. Le secteur des ressources humaines a initié également
des travaux de recherche qui permettent le développement et I'intégration de nouvelles connaissances
relatives, notamment, ala gestion du changement et a diverses problématiques de santé chez le personnel.

C’est grace atoutes ces équipes et aleurs réalisations que le CHU mére-enfant est résolument tourné vers
|"avenir, prét a fagconner la recherche et les soins au Québec. Nous pouvons tous en étre tres fiers!

J AIMERAIS VOUS PARLER DE...

Par Isabelle Demers, présidente-directrice générale adjointe du CHU Sainte-Justine

...nos bénévoles qui, chaque jourde I’année, apportent aux enfants, aux méres et aux familles une présence
chaleureuse, des touches de réconfort et des moments de répit. Nos bénévoles sont aussi disponibles pour
assurer I'accueil bienveillant de la clientéle.

Vous les reconnaissez a leurs blouses bleues dans les ascenseurs ou les corridors, a I’entrée principale ou
dans les unités de soins. Ces personnes donnent, chaque année, 77 000 heures de leur temps avec généro-
sité et grand coeur pour ensoleiller notre milieu et lui apporter des moments qui font toute la différence.

Cette année encore, le CHU Sainte-Justine soulignera leur contribution remarquable lors de la Semaine
de I'action bénévole.

Lorsque vous les croiserez sur votre chemin, prenez le temps de les saluer et de leur dire qu’ils sont im-
portants pour nous.



SEMAINE NATIONALE DU DON D’ORGANES ET DE TISSUS
PORTRAIT DU DON D’ORGANES PEDIATRIQUES

Par Vanessa Panneton-Dubuque, B. Sc. Inf., infirmiére de liaison, don d’organes et de tissus,

Transplant Québec, CHU Sainte-Justine

La Semaine nationale du don d’organes

et de tissus, qui se tient du 22 au 29
avril 2018, est |'‘occasion de mettre de |’avant ce
sujet et de sensibiliser le personnel et la clientéle
du CHU Sainte-Justine a la cause du don d’organe,
qui permet de sauver des vies. Au Québec, plu-
sieurs enfants sont en attente d’un organe, c’est
pourquoi le don d‘organe pédiatrique devient un
sujet d’importance.

Transplant Québec est un organisme a but non
lucratif, mandaté par le ministére de la Santé et
des Services sociaux, qui a pour mission de coor-
donner, soutenir et promouvoir le don d’organes
provincial grace a la qualité, la sécurité, la transpa-
rence, I’équité, la collaboration, la concertation et
|’éthique du processus.

Transplant Québec soutient le CHU Sainte-Jus-
tine dans son rdle de centre de prélévements et de
transplantation en offrant, entre autres, les services
d’uneinfirmiére de liaison en don d’organes. Cette
derniére est responsable d‘organiser optimalement
la culture de cette chaine de vie en accompagnant
la famille endeuillée, en conseillant les équipes de
soins critiques, en formant le personnel médical
et en siégeant au comité de don d’organes et de
tissus. Pour les familles des donneurs potentiels,
I“infirmiere de liaison est une précieuse ressource
qui les soutient lors d’une annonce irréversible et
sombre; elle écoute et les éclaire dans le processus
d’offre d’un don d’organes, pour les guider vers un
consentement libre et éclairé.

Le dond’organes pédiatriques est rare, et ce, mon-
dialement ; bien que les besoins soient grands, peu
de patients séjournant aux soins intensifs du CHU
Sainte-Justine pourraient devenir des donneurs.

Saviez-vous que seulement 1 % des décés survenus
auseind’une unité de soins critiques rend possible
le don d’organes ? En effet, pour étre un donneur
potentiel, les patients doivent étre intubés, présen-
terune atteinte neurologique grave etirréversible,
et étre en fin de traitement. Ces conditions médi-
cales sont peu souvent réunies, ce qui rend le don
d’organes pédiatriques plus incertain. L’age n’est
pas un facteur déterminant pour le don d’organes,
mais un seuil minimal de 48 heures de vie pour un
nouveau-né a terme est nécessaire.

Byt

Au Québec, la moyenne d’age des donneurs est de
11 ans; les traumatismes et |’anoxie cérébrale repré-
sentent a eux seuls 88 % des causes de décés des
références chez Transplant Québec’. Au Québec,
de 2012 2 2017, 41 donneurs et leurs familles ont
participé alachaine de vie pour améliorer ou sauver
la vie de plus de 140 receveurs, en attente d’une
greffe ou d’une transplantation.

Un adulte peut faire un don d’organes a un jeune.
En effet, selon certains criteres physiques et mé-
dicaux, un adulte (membre de la méme famille que
le receveur ou non), peut donner une partie de son
foie ou un rein a un enfant. Le CHU Sainte-Justine,
en collaboration avecle Centre hospitalier de I’Uni-
versité de Montréal (CHUM), permet ce programme
de greffe/transplantation et est reconnu a la fois
comme un centre de prélévement et de transplan-
tation pédiatrique.

Le don d’organes fait partie des options de fin de
vie pour les familles qui vivent a une catastrophe cli-
nique. La perte de leur enfant peut semblerinconce-
vable. OffrirI’option du don d’organes peut contri-
buer a apaiser leur souffrance. Au sein de la chaine
devie qu’est le don d’organes pédiatriques, chaque
maillon est primordial pour améliorer ou sauver les
vies des enfants en attente d’une greffe ou d’une
transplantation. Le personnel du CHU Sainte-Jus-
tine joue un réle-clé dans les cas ol une fin de vie
peut permettre une meilleure vie a un autre patient.

Pour plus d‘informations, veuillez communiquer
avec les ressources suivantes :

Transplant Québec :

CHU Sainte-Justine :

(mise-a-jour ponctuelle)

1. Statistiques provinciales de 20122 2017.
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CENTRE DE PROMOTION DE LA SANTE

Par Marie-Pascale Deegan, agente de planification, programmation et recherche au Centre de promotion de la santé,
Nicole Saint-Pierre, conseillére en communication

L’adolescence est une période riche en « premiéres fois » et en
découvertes. Dans leur quéte de I'autonomie, les adolescents
doivent aussi composer avec plusieurs changements physiques
et émotifs. C'est égalementla période ouils ressentent le besoin
d’appartenira un groupe d’amis, de faire des choix et de vivre de
nouvelles expériences, comme celle du cannabis.

Sil’influence des parents semble s’amenuiser au cours de |’ado-
lescence, leur présence sécurisante et I'accompagnement qu’ils
peuvent offrir a leur jeune restent d’une grande importance.
Méme si la majorité des adolescents ne sont pas des consomma-
teurs de cannabis, laconsommation est assez répandue parmi les
jeunesainsi que dans la population générale. Plusieurs questions
viennental’esprit des parents d’adolescents : Y a-t-il desrisques
liés alaconsommation du cannabis? Doit-on craindre I'arrivée de
la prochaine loi? Comment en parler avec ses enfants?

Comme parent, pourquoi s’intéresser au cannabis?

Le cannabis, appelé aussi « pot » ou « marijuana », se présente sous différentes
formes : feuilles et bourgeons de fleurs, concentrés solides appelés haschisch ou
résine, huile, cartouches pour cigarettes électroniques et autres. |l peut étre fumé

ouingéré. I.E SAVIEZ'VOUS?

Plusieurs estiment que le cannabis, qualifié de « drogue douce », est sans danger.
Il estvraique le cannabis est une drogue « naturelle », car il provient d’une plante.
De plus, nous savons qu’il arrive aux médecins d’autoriser le recours au cannabis a
des fins thérapeutiques, par exemple pour réduire les graves nausées et les vomis-
sements liés a la chimiothérapie chez les personnes atteintes de cancer.

¢ Au Canada, le pourcentage des
jeunes de 11 a 15 ans ayant affirmé
avoir consommé du cannabis au cours
S’agit-il pourautant d’une drogue inoffensive? Non. Il existe certains risques pour des 12 derniers mois est parmi les plus
la santé et la sécurité liés a la consommation et ce, particulierement a la période élevés dans les pays développés.
de I’adolescence.

Pouraider leurs ados a prendre des décisions éclairées, les parents peuvent abor-
derle sujet en faisant preuve d’ouverture et en offrant des informations justes et
complétes sur la Iégalisation du cannabis, ses effets et ses risques. Ils ont aussi
un rdle important a jouer en demeurant vigilant et en offrant du soutien si leur
adolescent éprouve des difficultés liées a la consommation du cannabis.

* Au Québec, 31 % des adolescents
de 15 a 17 ans et prés de 42 % des

jeunes de 18 a 24 ans consomment

du cannabis.

Toutefois, sans en banaliser la consommation chez les jeunes, il est important de

rappeler que le simple fait d’expérimenter le cannabis ne comporte pas, habituelle-

ment, de grands risques. Eviter de dramatiser une telle expérience, faire confiance

a I’adolescent et lui offrir un accompagnement et des ressources constituent des

moyens appropriés, pour les parents, de prévenir des comportements plus risqués.

Pour en savoir plus consultez « Le cannabis chez les jeunes : Fiche d’information
pour les parents »

https://promotionsante.chusj.org/fr/conseils-et-prevention/sante-des-ados/
cannabis
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Le bénévolat fait partie de I’ADN du CHU Sainte-Justine
depuis safondation. Au fil du temps et en fonction des be-
soins de l’organisation, le travail des bénévoles a évolué et
a pris différentes formes. Dans les cent derniéres années,
le milieu hospitalier s’est transformé, mais I’objectif est
toujours resté le méme, soit d’assurer une présence auprés
des enfants et des adolescents.

JE BENEVOLE,
TU BENEVOLES,

Par Dominique Paré, chef du Service bénévole et Emilie Trempe, conseillére en communication

Dans le souci de bien répondre aux besoins de I‘organi-
sation et de bien positionner I’action bénévole au sein
de I'organisation, le Service bénévole a établi les bases
de son offre de services. Le travail des bénévoles peut
se résumer en quatre sphéres d’intervention : réconfort,
accueil, activités récréatives et événements. Ces champs
de pratique indiquent la portée des interventions des bé-
névoles danslerespectdurdle et dela place de chacunau
CHU Sainte-Justine.

Pour mieux comprendre les différents réles que peuvent
exercer les bénévoles au CHU Sainte-Justine, voici un
apercu de leur principale tache pour chacune des quatre

CONJUGUONS NOTRE BENEVOLAT!

Du 15 au 21 avril 2018, les projecteurs seront braqués sur
le bénévolat lors de la Semaine de I'action bénévole
2018 organisée par la Fédération des centres d'action bé-
névole du Québec (FCABQ). Le CHU Sainte-Justine ne fera
pas exception et soulignera le travail remarquable réalisé
quotidiennement par ses 350 bénévoles actifs.

sphéres d’intervention.

Réconfort : Soutenir et aider les patients hospitalisés ou
de passage al’hdpital. Que ce soit pour donner un moment
deréconfortal’enfant ou de répit aux parents, le bénévole
offre une présence chaleureuse empreinte d’humanisme
et répond au besoin de reconnaissance du patient et de
la famille.

En 2018, les blouses bleues des bénévoles font partie du
quotidien au CHU Sainte-Justine, mais connaissez-vous
vraiment leur réle et leurs retombées dans notre organisa-
tion? Nous sommes privilégiés de pouvoir compter surdes
bénévoles dévoués pour aider et réconforter nos jeunes
patients et leur famille, et leur sourire.

«Participeral’enrichissement du milieu de vie hospitalier
eta I"'amélioration du séjourdelamére, del’enfantetdela
famille al’hépital, en complément des services et des soins
desanté et deréadaptation », voila lamission que remplit
le Service bénévole dans son soutien aux soins de santé.

Le bénévole fait partie intégrante du personnel de I’'hépi-
tal, mais il a son role bien a lui. Le travail du bénévole ne
remplace pas celui d’un employé, mais le compléte a mer-
veille. La contribution du bénévole est non thérapeutique,
mais variée, et soutient la mission du CHU Sainte-Justine
qui est d’améliorer la santé des méres et des enfants et
adolescents. La présence des bénévoles dansles cliniques
et sur les unités contribuent a I’"humanisation des soins
en apportant, entre autres, du réconfort et un soutien
aux besoins de divertissement des méres, des enfants et
des familles.

Accueil : Offrir un accueil chaleureux au patient et a la fa-
mille a leur arrivée au CHU Sainte-Justine et les saluer a
leur départ. Le bénévole guide, donne de I'information et
répond aux questions surtous les aspects non cliniques du
séjour. Ilaccompagne le patient et la famille a leur lieu de
rendez-vous, au besoin.

Récréatif : Offrir un moment de jeu, de divertissement
et de détente qui occupe le patient ou la famille dans les
chambres et les salles d’attente. Le bénévole est respon-
sable des équipements de divertissement et d’apprentis-
sage ludique et offre au patient et a la famille un éventail
varié de jeux, jouets et livres.

Evénement : Aide ponctuelle lors d’événements organisés
parle CHU Sainte-Justine ou directement liés a sa mission.
Le bénévole peut faire diverses taches lors de I'événement
et agir a titre d’ambassadeur de I'organisation.

Il faut savoir que pour étre bénévoles au CHU Sainte-Jus-
tine, les candidats doivent psuivre un processus qui prend
de 6 a8 semaines. Séance d’information, recherche d“an-
técédents judiciaires, accompagnement par un bénévole
d’expérience, tout est pensé pour bien les préparer a
répondre aux besoins des patients et des familles. Les
bénévoles doivent offrir un minimum de trois heures par
semaine, et ce, pendant au moins un an.

DECHIFFREZ-NOUS

77 000

29

1958 350 3,5
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5 p age la plus ) ; 5

Année de creation bénévolat par semaine (o J9f AP d'ancienneté de

du Service bénévol bénévoles 5 representee parmi la doyenne des
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Le bénévolat a Sainte-Justine, c’est 77 000 heures de bénévolat annuellement, mais ces heures représentent aussi des histoires hu-
maines. Voicile portrait de quatre bénévoles associés aux sphéres d’intervention dans lesquelles les bénévoles du CHU Sainte-Justine
peuvent accompagner les patients et les familles. Ces visages, ces histoires, vous les cdtoyez au quotidien et, par leur présence, ils
enrichissent la vie de I’"hdpital.

Jeannette Lavallée, 79 ans, religieuse et retraitée, bénévole depuis 24 ans

Jeannette est I'une des doyennes du Service bénévole du CHU Sainte-Justine. Témoin privilégié des différents
changements au cours des années, elle a toujours été présente pour répondre aux besoins des patients et de leurs
familles. Sa motivation a s’impliquer n’ajamais diminué et a toujours été guidée par I’amour des enfants. Jeannette
aime sentir qu’elle fait la différence dans la vie des familles et savoir que les parents lui font confiance et apprécient
le petit répit qu’elle peut leur offrir. Jeannette aime beaucoup offrir du réconfort aux enfants et surtout aux bébés.
Plus ils sont jeunes, plus elle est heureuse. Pour Jeannette, le bénévolat c’est valorisant!

Richard Millette, 61 ans, retraité, bénévole depuis 3 ans

L’expérience enrichissante d’une collégue a incité Richard a s’impliquer a titre de bénévole au CHU Sainte-Justine.
Puisqu’il a déja travaillé dans le milieu hospitalier et comme enseignant dans une école, le bénévolat a Sainte-Jus-
tine rejoignait deux de ses champs d’intérét. « Certes me sentir utile et aider est déja trés satisfaisant, mais cotoyer
les enfants et les parents dans un contexte difficile d’hospitalisation et pouvoir leur rendre les choses plus faciles
accroit encore ma motivant. »

Richard travaille dans la salle de réveil du bloc opératoire. Il aide I'infirmiére aux procédures (courtes opérations)
et s'occupe principalement d'aller chercher les parents pour les emmener auprés de leur enfant en salle de réveil. Il
peut également bercer des enfants pour les consoler ou les rassurer, ou donner des nouvelles aux parents en attente
aprés avoir consulté l'infirmiére concernée. Pour Richard, le bénévolat, c’est s'impliquer activement pour contribuer
au mieux-é&tre des enfants et de leurs parents. Faire en sorte que leur séjour soit le plus agréable possible, que ce
soit pour une courte ou longue période.

Nathalie Panneton, 48 ans, directrice, développement des affaires, bénévole depuis 6 mois

Nathalie atoujours eu le désir de faire du bénévolat régulierement et elle aime beaucoup le contact avec les enfants.
«Jemesens vraiment chez nous quand j’entre a Sainte-Justine, j’ai un sentiment de bien-é&tre et je suis fiere de faire
partie de I’équipe des bénévoles du CHU Sainte-Justine, c’est une belle communauté qui transmet trés bien ses
valeurs et sa mission. »

Nathalie aime tous les aspects de son bénévolat, de laroutine hebdomadaire aux événements spéciaux. Elle remarque
que les événements spéciaux suscitent beaucoup de sourires et apportent de beaux temps d“arrét dans la routine
médicale des enfants et de leurs parents. Elle est toujours impressionnée par la générosité des différents groupes
qu’elle a accompagnés lors d’événements. Nathalie trouve que c’est magique de les voir échanger, jouer, chanter
et de prendre le temps d’étre [a a 100 %. Pour Nathalie, le bénévolat, c’est une fagon de faire un petit changement
dans lavie de gens : leur apporter un réconfort, de I’espoir et un moment de bien-étre.

Benoit Ruel, 32 ans, comédien, bénévole depuis 1 an

En tant qu’acteur, Benoit travaille beaucoup dans les milieux de la jeunesse et pour lui les enfants sont une source
intarissable d’inspiration. Il avait envie de s’impliquer bénévolement auprés d’eux afin de se rendre utile et de divertir
les jeunes qui en ont besoin. « IIs sont forts et combattants. IIs nous donnent plein d’espoir en I’humanité et nous
permettent de relativiser énormément nos propres vies. Malgré le drame qui les assiége, ils me rappellent qu’il faut
continuer a jouer, a vivre le moment présent, a respecter notre état d’ame et notre énergie. »

Lorsqu’il est en présence des jeunes patients, il ne peut s’empécher de jouer des personnages avec eux, d’essayer
de les faire rire et de changer I'atmosphére qui régne dans leur chambre. Pour Benoit, le bénévolat, c’est une ma-
gnifique fagon de donner du temps aux autres, de s’oublier un peu pour s’ouvrir au monde et de faire sa part dans
une communauté solidaire.



POLE D'EXCELLENCE : SANTE
METABOLIQUE ET CARDIOVASCULAIRE

Par Mélanie Dallaire, Maude Hoffmann et Nicole Saint-Pierre, Direction des communications

Le Pdle d’excellence - Santé métabolique et cardiovasculaire fait converger des cliniciens, des chercheurs, des
professionnels de la santé et des étudiants de multiples disciplines dont les travaux visent a comprendre, a prévenir
etatraiter les problémes cardiovasculaires et métaboliques importants au Québec, de la période feetale jusqu‘au
début de la vie adulte inclusivement.

Auseinde ce pdle, des équipes travaillent en interdisciplinarité et partagent leur savoir-faire pour faire avancer les connaissances sur
les problématiques de santé cardiovasculaire. || faut savoir qu’un tiers des enfants du Québec présentent un surpoids ou de |‘obésite,
facteur derisque prévalent pour les maladies cardiométaboliques; qu‘un enfant sur cent est atteint d’un probléme cardiaque; et que
les maladies cardiométaboliques sont la premiére cause de mortalité chez [‘adulte et se développe chez I‘enfant. Les facteurs de risque
del’obésité et du syndrome métabolique s’installent dés I’enfance, souvent dés la vie feetale ou néonatale, particulierement dans les
casde prématurité. Parl’intermédiaire de son centre CIRCUIT, le péle veille a repousser les limites du savoir pour offrir aux méres et aux
enfants ce qu’il y a de mieux en matiére de dépistage, de diagnostic, de traitement et de prévention des maladies cardiovasculaires.

D’autres équipes chevronnées du Pdle concentrent leurs travaux sur les désordres du métabolisme glucolipidique, les troubles car-
diométaboliques chroniques non transmissibles, les maladies métaboliques génétiques et les troubles gastro-intestinaux, hépatiques
et nutritionnels au Québec. Les connaissances relatives au métabolisme demeurent fragmentaires malgré une profusion de données
métaboliques classiques et postgénomiques. Ce groupe d’experts, qui contribue au leadership du CHU Sainte-Justine dans le domaine,
est fort d’une expertise en génomique, en bio-informatique, en protéomique et en flux métabolique, et intégre les données de ces

disciplines dans le but de créer des modeles prédictifs efficaces.

. Etudes sur le contréle des génes du
métabolisme des glucides et des lipides
par les récepteurs nucléaires qui agissent
comme senseurs biologiques de I’équilibre
calorique en réponse a la diete; dévelop-
pement de nouvelles approches théra-
peutiques pour rétablir les désordres du
métabolisme associés au surpoids et a la
résistance al’insuline : Pr André Tremblay

- Etudes du réle des peptides gastro-in-
testinaux dans le développement de la ré-
sistance a linsuline et du diabéte de type
2, nutrition : Pr David St-Pierre, chercheur

. Etude familiale QUALITY sur la préven-
tion des maladies cardiovasculaires et du
diabéte de type 2 chez I’enfant et I'ado-
lescent : Dre Mélanie Henderson

. Etudes sur les processus digestifs, ab-
sorptifs et métaboliques des lipides ainsi
que sur les maladies qui leur sont asso-
ciées : Pr Emile Levy, chercheur

« CIRCUIT — Centre d’intervention en
prévention et en réadaptation cardiovas-
culaire pour toute la famille : Dr Jean-Luc
Bigras, cardiologue pédiatre et chercheur,
Dre Mélanie Henderson

. Etudes sur I'influence de I’environne-
ment bati et social des enfants et des ado-
lescents surleur santé cardiométabolique :
Pre Tracie Barnett, chercheuse

Salle hybride d‘intervention cardiaque
permettant la réalisation d’interventions
cardiaques complexes, tant chez le foetus
que chez I’enfant : Dr Joaquim Miro, car-
diologue pédiatre et Dre Nancy Poirier,
chirurgienne cardiaque

Réseau de cliniques itinérantes de cardio-
logie pédiatrique : suivi en cardiologie
pour les enfants de la Mauricie, de I’Abi-
tibi, de I’Outaouais, de Lanaudiére et de
|’Estrie (3 000 visites parannée) : Dre Anne
Fournier, cardiologue et chercheuse

- Etudes sur la maladie de Kawasaki, la 17
cause des maladies cardiaques acquises a
I’dge pédiatrique : Dr Nagib S. Dahdah,
cardiologue pédiatre et chercheur

. Etudes sur les effets de I’activité phy-
sique sur le maintien ou le retour a une
santé pondérale et cardiométabolique :
Pr Marie-Eve Mathieu, kinésiologue et
chercheure

- Programme d’interventions intégrées
chezles enfants atteints d‘un cancer (Pro-
jet Vie), pour informer les patients et leur
famille des bienfaits d’adopter de saines
habitudes de vie : Pre Valérie Marcil, nu-
tritionniste et chercheuse, Pr Louis Nicolas
Veilleux, kinésiologue et chercheur



- Etudes sur le métabolisme énergétique
des neurones dans le développement phy-
siologique et pathologique des vaisseaux
sanguins dans les cas de rétinopathie pro-
liférative et de dégénérescence maculaire
: Dr Jean-Sébastien Joyal, pédiatre inten-
siviste et chercheur

- Etudes des effets des dysfonctions mi-
tochondriales et peroxysomales sur le
métabolisme des acides gras et la produc-
tion énergétique dans les cas de restric-
tion de croissance intra-utérine : Pr André
Tremblay

- Clinique des maladies mitochondriales
pour les enfants atteints de maladies gé-
nétiques affectant la fonction de la mito-
chondrie : Dre Catherine Brunel-Guitton,
médecin généticienne

Sainte-Justine au cceur du monde : depuis
2002, missions humanitaires d’une équipe
de cardiologie, pilotée par le cardiologue
Dr Joaquim Mir6, dans les pays d’Afrique
pour opérer des enfants atteints de mal-
formations cardiaques.

« Le Club des chefs : des ateliers de cuisine
pour les enfants hospitalisés : une fagon in-
novante de leur transmettre et de les sen-
sibiliser aux saines habitudes alimentaires.

. C’est moi le chef! Un livre de cuisine
qui incite les jeunes de 7 a 15 ans a s’in-
vestir dans la préparation des repas et a
améliorer leurs connaissances d’une saine
alimentation.

- Etudes sur le métabolisme de la vitamine
D chez les enfants prématurés et les rela-
tions foetomaternelles : Pr Edgard E. Del-
vin, chercheur

« Découverte d’'un mode d’administration
parvoieintraveineuse d’un mélange nutri-
tif, entierement protégé de la lumiére, fa-
cilement utilisable en clinique, pour amé-
liorerle taux de survie des prématurés : Pr
Jean-Claude Lavoie, chercheur

. Etudes sur la caractérisation des dé-
sordres de la motilité digestive congéni-
taux ou acquis — atrésie de |'cesophage;
troubles fonctionnels gastro-intestinaux :
Dr Christophe Faure, gastroentérologue
pédiatre et chercheur

. Etudes sur la maladie de Sanfilippo,
une maladie neurodégénérative rare et
incurable a I’heure actuelle touchant les
nourrissons et les enfants : Pr Alexey V.
Pshezhetsky, chercheur

» Etudes sur I’utilisation des technologies
et des services en génétique clinique pour
comprendre comment et pourquoi ces
technologies et servi\cyes sont utilisés, et
quels seront leurs effets sur la santé des
individus et dela ion,eﬁsurle sys-
téme desanté : Dre A Marie Laberge,
médecin généticie chercheuse
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- Etudes et traitements des maladies mé-
taboliques du foie par l'utilisation des
cellules souches (thérapie cellulaire); réta-
blissement des fonctions hépatiques chez
les patients souffrant d“insuffisance hépa-
tique par I'implantation de tissu hépatique
sain généré a partir de cellules souches :
Dr Massimiliano Paganelli

» Programme de transplantation hépa-
tique chez I’enfant : Dr Fernando Alvarez,
gastroentérologue pédiatre et chercheur,
Dr Michel Lallier, chirurgien et chercheur,
Dre Mona Beaunoyer, chef du service de
chirurgie pédiatrique, Dr Massimiliano
Paganelli

- Clinique de I’hépatopathie suite a une
chirurgie de Fontan : Dr Massimiliano
Paganelli

- Etudes sur les facteurs de risques envi-
ronnementaux de maladies inflammatoires
chroniques intestinales, particulierement
les facteurs liés aux modes de vie : Dr Pré-
vostJantchou, gastroentérologue pédiatre
et chercheur, Dre Colette Deslandres, gas-
troentérologue pédiatre et chercheuse

- Développement de nouveaux traite-
ments pour les maladies inflammatoires
intestinales pédiatriques : Dre Colette
Deslandres

DATES A RETENIR

- COLLOQUE CIRCUIT
SUR LA PREVENTION
CARDIOVASCULAIRE
CHEZ LES JEUNES,
9 EDITION, 23 MAI 2018

- CONFERENCE CIRCUIT,
8 MAI 2018

POUR EN SAVOIR PLUS
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Par Mélanie Dallaire, Maude Hoffmann et Nicole Saint-Pierre, Direction des communications

Décrivez de maniére vulgarisée la nature de
vos travaux de recherche actuels.

MH : Je m’intéresse aux facteurs de risque
des maladies cardiovasculaires chez les
jeunes, tout particulierement les enfants
et adolescents a risque, par exemple les
enfants avec un surpoids ou de I'obésité
et les enfants avec diabéte de type 1. Je
m’intéresse au développement du diabéte
detype 2 chezles enfants, et aux stratégies
de prévention de I'obésité et du diabéte
de type 2.

MP : Ma recherche a pour objectif le traite-
ment des maladies du foie au moyen de la
médecine régénératrice. Seuls au Canada
et grace a des méthodes novatrices, nous
utilisons les cellules souches dérivées du
sang de patients pour générerdes cellules
du foie ainsi que des foies en miniature
avec lesquels nous étudions les maladies
hépatiques et cherchons de nouveaux
traitements. Nous avons mis au point un
produit basé sur les cellules souches hu-
maines qui, une fois transplanté, permet
de traiter I'insuffisance hépatique aigué
et chronique sans médicaments anti-rejet.

AT : Mon laboratoire s’intéresse a la
biologie des processus responsables de
maintien de I’équilibre du métabolisme
en réponse a I’absobtion d’aliments ou a
une dépense énergétique. Ce contrble au
niveau cellulaire est assuré par une famille
de régulateurs qu’on appelle récepteurs
nucléaires puisqu’ils agissent au niveau
de I’ADN contenu dans les noyaux des
cellules. On a récemment trouvé de nou-
velles approches apportant de nouvelles
solutions de traitement pour corriger les
défauts du métabolisme associés a I'obé-
sité, au cholestérol et au diabéte.

Quel est votre réve le plus fou lié a vos
recherches?

MP : Pouvoir générer, a méme mon labora-
toire, des foies complets et fonctionnels a
partir de cellules souches, ce qui permet-
trait de remplacer les organes malades
de mes petits patients et de guérir leur
maladie hépatique en utilisant seulement
leurs propres cellules, sans attendre pour
un donneur et sans médicaments a vie.

AT : Notre réve est de mettre au point des
approches qui favorisent le développe-
ment et I’activité des mitochondries afin
d’utiliser a des fins énergétiques et de
métabolisme cellulaire les réserves de gras
en excés de I’organisme. Ce contrdle per-
mettrait de minimiser les effets néfastes
des dépdts de gras dans les différents or-
ganes et le processus d’inflammation qui
y est souvent associé.

Ou voyez-vous votre champ d’expertise
dans 10 ans?

MH : Je crois que nous aurons acquis de
meilleures connaissances quant au méca-
nisme prédisposant au développement
des maladies cardiométaboliques chez
les enfants, les facteurs de risque modi-
fiables, qui nous permettront de concevoir
des stratégies de prévention efficaces et
personnalisées.

AT : La recrudescence de I'obésité et du
diabéte dans le monde reste alarmante.
Notre défi est de mettre au point des so-
lutions de traitements ciblées et person-
nalisées qui visent a maximiser les effets
bénéfiques multitaches des récepteurs
nucléaires en matiére de correction des
défauts du métabolisme tout en élimi-
nant les effets secondaires qu’ils peuvent

créer. Dans les années qui viennent, I"ac-
cés en clinique aux profils géniques et a
I’analyse compléte des métabolites chez
les patients nous permettraient de trou-
ver la solution exacte de traitement pour
chaque individu.

Pourquoi au CHU Sainte-Justine excelle-t-
on dans ce pole?

MH : Notre force repose sur I’excellence
des chercheurs travaillant dans le domaine
delasanté cardiométabolique, larichesse
de leurs collaborations, et les idées inno-
vantes quinourrissent leur recherche. Cela
se jumelle aux approches novatrices et
uniques quiinspirent notre prise en charge
clinique, tel le Centre CIRCUIT, offrant a
la fois un programme clinique et une in-
frastructure pour évaluer de nouvelles
stratégies.

MP : C’est le seul centre de transplanta-
tion hépatique pédiatrique au Québec, et
le seul centre au Canada possédant un la-
boratoire de thérapie cellulaire dédié aux
maladies dufoie. Cette expertise, avecson
réle historique de chef de file mondial dans
I’étude et le traitement de la tyrosinémie
(maladie génétique rare du foie), fait du
Pble un leader international dans I’étude
et le traitement des maladies hépatiques
de I’enfant. Il s’agit d’un des exemples
d’excellence quel’onretrouve al’intérieur
de ce Pdle.

WWW.CHUSJ.ORG/EXCELLENCE




La clinique itinérante de cardiologie pour
enfants de Trois-Riviéres menacée?

Sitoutallait pour le mieux dans le meilleur
des mondes, la Dre Anne Fournier, cardio-
logue a I’hopital Sainte-Justine, n’aurait
probablement aucune raison d’exprimer
des craintes quant a la pérennité des ser-
vices offerts par la clinique itinérante de
cardiologie pédiatrique.

ICl Radio-Canada.ca, Le Nouvelliste

Deux battantes québécoises, Christine et
Dominique, au Rallye Aicha des Gazelles
2018

C’est d’abord Dominique Paré qui a eu
I‘idée que le Rallye Aicha des Gazelles se-
rait une aventure a tenter avec son amie
Christine Plourde. Plus d’une dizaine de
jours a traverser le désert au Maroc, avec
comme seuls outils, une boussole, une
carte et une régle. Ce sont deux femmes
déterminées qui aiment les défis. Do-
minique Paré est gestionnaire au CHU
Sainte-Justine et Christine Plourde est
procureure de la Couronne.

RCI - Radio-Canada International

Prélever sperme et ovules sur de jeunes
malades pour préserver leur fertilité

IIn'yapas que les adultes qui peuvent faire
congeler leur sperme ou leurs ovules. Les
adolescents aussi. Au cours des prochains
mois, I'hdpital Sainte-Justine permettra
méme a des enfants malades de moins de
12 ans de conserver des tissus ovariens ou
testiculaires. Entrevues avec le Dr Elias
Dahdouh, gynécologue-obstétricien et
chef médical de la Clinique de procréa-
tion assistée, et Pascal Desrosiers, chef
embryologiste.

Radio-Canada télé et Web

Syndrome du bébé secoué

« C’est normal qu’un bébé pleure, cela
fait partie de son développement. Il faut
savoir prendre du recul avant de poser un
geste que |’on regrettera toute notre vie.
Capeutarriveran’importe qui, il vaut tou-
jours mieux laisser le bébé pleurer en sécu-
rité dans son lit pendant 15 minutes pour
baisser la tension », évoque Line Déziel,
de la Direction exécutive des soins aca-
démiques au CHU Sainte-Justine. A I'ini-
tiative de l'infirmiére Sylvie Fortin et du
Dr Jean-Yves Frappier, elle a mis sur pied
un programme de prévention destiné aux
nouveaux parents dans les années 2000 et
qui est maintenant offert dans la majorité
des hdpitaux de la province. |l consiste no-
tamment a reconnaftre les signes de colére
et a adopter des mécanismes pour éviter
de recourir a la violence.

Journal de Montréal

La dépression chez les jeunes devrait étre
dépistée dans les écoles

La dépression chez les adolescents peut
avoir de réelles conséquences sur le dé-
veloppement cognitif des adolescents,
selon une étude récente. Entrevue avec
Pr Patricia Conrod, chercheuse.
TVA Nouvelles « Mario Dumont »

Dre Caroline Quach-Thanh : place aux
femmes en recherche!

Elle travaille surun projet interdisciplinaire
avec des anthropologues médicaux et des
ingénieurs industriels afin de déterminer
les meilleures pratiques pour prévenir les
infections nosocomiales a Sainte-Justine
et partout dans les milieux de soins.

Site Web de la Faculté de médecine de
I’Université de Montréal

Allergies aux acariens : des pastilles main-
tenant offertes

Les personnes sensibles aux acariens ont
de quoi se réjouir. |l est maintenant pos-
sible de combattre ces allergies grace aux
tablettes fondantes. Elles sont apparuesiil
y aenviron trois ans, offrant aux personnes
souffrant d’allergies (essentiellement aux
graminées, au pollen et a I’herbe a poux)
une solution de rechange aux traitements
de désensibilisation classiques par injec-
tion sous-cutanée.

Entrevue avec le Dr Philippe Bégin, allergo-
logue. La Presse+

Le sucre donne des boutons? Vrai.

De 80 a 95 % des adolescents ont des bou-
tons d’acné. Sil’on sait que les hormones
sont les grandes responsables, on cherche
depuis toujours a faire porter une partie du
blame a I'alimentation. Les ados accusent
le chocolat, le fast-food et les boissons
gazeuses. Mais qu’en est-il vraiment? Le
Détecteur de rumeurs s’est penché sur la
question. «Onade plus en plus de preuves
scientifiques solides que I’alimentation
influence I"apparition et la gravité des |é-
sions d’acné », confirme la Dre Catherine
McCuaig, dermatologue et professeure de
clinique ala Faculté de médecine. « Mais ce
ne sont pas tous les aliments qui affectent
I’acné, et pas chez tout le monde. »

Agence Science Presse, L’Express de Toronto

Résistance aux antibiotiques : les données
des pharmacies difficilement accessibles

Dans les hopitaux, les données seraient
« assez bonnes », selon la Dre Caroline
Quach, microbiologiste-infectiologue
pédiatrique et épidémiologiste au CHU
Sainte-Justine. Toutefois, dans la commu-
nauté, c’est-a-dire dans les pharmacies ou
les services de premiére ligne, le portrait
est tout autre. /Cl Radio-Canada

La prématurité

Entrevue avec la Dre Véronique G. Dorval,
néonatalogiste et directrice de la clinique
de suivi néonatal du CHU Sainte-Justine.
La Dre Dorval vit dans son travail quotidien
I'arrivée de bébés trop pressés de naitre.
Chaine YouTube de Marie Fortier
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FONDATION

Par Fanny Huot-Duchesne, conseillére stratégique, communications

Pour sa 12¢ année, le Triathlon d’hiver, événement i FNVENUVUL:
phare du Cercle des jeunes leaders de la Fonda- : O
tion CHU Sainte-Justine, a réuni plus de 300 phi-
lanthropes et athlétes de tous les niveaux au parc
Maisonneuve le 16 février dernier. Avec |I’lgloofest
qui pourlapremiére foiss’est associé al’événement,
I’ambiance n“aura jamais été aussi électrisante. DJ,
animation, décors sympathiques et jeux ludiques:
les participants ont eu droit a un environnement des
plusfestifs! Malgré des conditions météorologiques
changeantes et méme une tempéte a braver, les
participants ont gardé le sourire. Ensemble, pourla
santé des méres et des enfants du Québec, ils ont ré-
colté lagénéreuse somme de 600000 $, contribuant
al’essordu Centre d’excellence en néonatalogie du
CHU Sainte-Justine, au bénéfice des nouveau-nés
prématurés.

Merci du fond du coeur d"avoir fait de ce rendez-vous hivernal 2018 un grand succés!

Par Fanny Huot-Duchesne, conseillére stratégique, communications

En 1998 naissait un réve pour Sainte-Justine : celui
de propulser encore plus loin I'excellence et I'ex-
pertise de lareléve de chez nous et des quatre coins
du monde. Pour la premiére fois, grace a lI'appui de
médecins et de sa Fondation, le CHU Sainte-Justine
accueillait non seulement ses premiers boursiers in-
ternationaux mais permettait a nos propres recrues
d’aller parfaire leur formation a I’étranger. Le 20
février dernier marquait ainsile 20e anniversaire de
la création du programme de bourses en jumelages
de fonds du CHU Sainte-Justine. Rendez-vous tra-
ditionnel annuel a Sainte-Justine, Merci au savoir
d’ici et d"ailleurs était I’'occasion de célébrer I'im-
portance du savoir au sein de notre établissement,
de serappeler qu’il sert de tremplin a la recherche,
d’assise a la découverte de nouvelles approches
médicales et qu’il est le garant des meilleures
pratiques.

En20ans, ce sont prés de 500 médecins du CHU Sainte-Justine, quivia leurs 28 fonds académiques, jumelés
au soutien de donateurs de la Fondation CHU Sainte-Justine, ont permis de remettre prés de 480 bourses
afin de former la reléve pédiatrique de demain.

Merci de croire en lI'importance de notre excellence et de contribuer a enrichir le savoir-faire de nos équipes
de spécialistes. Merci d’étre les batisseurs d’un avenir en santé pour les mamans et les enfants d’ici et
d’ailleurs!
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CENTRE DE RECHERCHE
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Maude Hoffmann, conseillére en communication, Direction de la recherche

Le samedi 3 mars dernier a eu lieu la deuxieme
édition du Labo de nuit - La forét des mystéres au
Centrederecherche du CHU Sainte-Justine, dans le
cadre de la Nuit blanche a Montréal, organisée par
le festival MONTREAL EN LUMIERE.

Accompagnés de Scientix le hibou, prés de 850 noc-
tambules ont plongé dans un univers unique pour
prendre part a des expériences surprenantes, faire
des découvertes incroyables et parcourir les instal-
lations ultramodernes du Centre de recherche. Au

menu : activités interactives, expositions d’instru-
ments, stations vidéo, manipulations en laboratoire
et échanges avec des experts en santé mere-enfant.

Une nouveauté cette année : le public étaitinvité a
voter pour sa photographie scientifique préférée. Le
grand gagnant de notre concours est Gael Cagnone,
Ph. D., stagiaire postdoctoral dans le laboratoire de
Jean-Sébastien Joyal, M.D., Ph. D., pour son ceuvre
intitulée Cartographie génomique de la rétine.

Le CHU Sainte-Justine est fier d’étre le premier
centre de recherche a faire partie du parcours de la
Nuit blanche et d’avoir ouvert pour une deuxiéme
année consécutive les portes de son environnement
hautement technologique.

Nous souhaitons remercier chaleureusement toutes
les personnes qui ont contribué a faire de cette deu-
xiéme édition un grand succés.

On seréjouit de vous avoir vus sinombreux et on se
dit a l’an prochain!

DES ETUDES A DECOUVRIR

Par Maude Hoffmann, conseilléere en communication, Direction de la recherche

Une étude de Patricia Conrod, Ph. D., publiée dans
le Journal of Affective Disorders, démontre que les
symptomes liés ala dépression précoce peuvent af-
fecterla cognition des adolescents. Effectivement,
une dépression expérimentée a I’adolescence est

associée a une diminution tant de la capacité a se
rappeler des choses que des aptitudes a raisonner.
Grace a des modeles d’évaluation multiniveaux,
I’équipe de recherche a pu examiner les effets
concomitants et subséquents des symptdmes dé-
pressifs surle niveau initial et I'évolution de quatre
domaines neuropsychologiques, soit la mémoire
de travail spatiale, la mémoire différée, I'aptitude
a raisonner et le contrdle inhibiteur. Les résultats
suggeérent qu'au-dela de toute relation préexistante
potentielle entre la dépression et les fonctions co-
gnitives, I'augmentation des symptomes dépressifs
au cours d’une année donnée est associée a une
moins bonne exécution des taches de mémoire dif-
férée et de raisonnement perceptif dans la méme
année. L'étude a également montré que ces symp-
tdmes avaient des effets a long terme en ce qui a
trait a la mémoire de travail spatiale, et ce, méme
s’ils revenaient au niveau de base.
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Par Johanne Déry, inf., Ph. D., adjointe au directeur des soins infirmiers, volet recherche,
et Sylvie Le May, inf., Ph. D., chercheuse au CHU Sainte-Justine et professeure a I’Université de Montréal

Cette activité a laquelle participent an-
nuellement plus de 200 infirmiéres du
CHU Sainte-Justine permet de mettre en
lumiere le leadership mobilisateur des
infirmiéres de |I’établissement dans le do-
maine de la recherche infirmiére, et ce,
sous toutes ses formes.

La Journée annuelle de la recherche en
sciences infirmiéres a été créée, en mai
2015, par les membres du comité pour le
développement delarechercheinfirmiere
(DERI), constitué de Johanne Déry, Sylvie
Le May, Louise Robinette, Sylvie Charrette
etJohanne Martel. Le comité souhaitait of -
frir une tribune a la recherche en sciences
infirmiéres et démontrer I'importance
du développement et de I'intégration de
nouvelles connaissances, non seulement
pour I'amélioration continue de la qualité
des soins, mais également pour accroitre
la satisfaction professionnelle des infir-
mieres. Le comité DERI poursuivait éga-
lement I'objectif de démocratiser tout le
processus de la recherche infirmiére dans
I’'organisation : de I'idée d’un projet de
recherche infirmier jusqu’a la présenta-
tion des résultats et I'intégration de ces
résultats dans la pratique quotidienne.
L’événement est maintenant devenu un
incontournable pourlesinfirmiéresdel’or-
ganisation, qu’elles soient soignantes, en-
seignantes, gestionnaires ou chercheuses.

Chaque année, ce sont plus de 30 infir-
miéres passionnées qui sont fieres de
présenter a I’ensemble de leurs collé-
gues, leur implication et leurs réalisa-
tions en recherche clinique sous le signe
de lI'innovation.

Bien que le sujet de cette journée soit
rigoureux et scientifique, les infirmiéres
doivent faire appel a leur créativité et a
leur ingéniosité pour partager les fruits
de leurs recherches : les présentations
traditionnelles PowerPoint et par affi-
chage sont strictement interdites! Les
infirmiéres réussissent toutes, avec brio,
a trouver un moyen créatif pour faire pas-
ser leur message et susciter non seulement
I’intérét, mais également I'implication et
la participation de leurs collégues. C’est le
cas, par exemple, de Marie-Claude Levas-
seur qui a su, lors de la derniére édition,
piquer la curiosité de ses collégues en
proposant un jeu-questionnaire sur les dif-
férentes étapes d’un projet de recherche
(de I'idée originale jusqu’a la publication
d’unarticle scientifique) en se référant au
projet pilote qu’elle réalise actuellement :
«Feasibility, acceptability and satisfaction of
a distraction device (Buzzy®) for pain relief
during needle-related procedures in immu-
nology-rheumathology patients: Proposal of
a pilot study».

Comme larecherche ensciencesinfirmiéres
entretient des liens étroits avec tout ce qui
touche de prés oude loin a I’éthique de la
recherche et aux résultats probants, les
membres de I’'équipe du comité d’éthique
de la recherche, sous la responsabilité de
Me Geneviéve Cardinal, et les membres de
I’équipe de labibliothéque, sous larespon-
sabilité de M. Philippe Dodin, collaborent
activement avec les infirmiéres au succes
de cette journée.

La prochaine Journée annuelle de la re-
cherche ensciences infirmiéresauralieua
|"automne 2018. Ne manquez pas |'occa-
sion de présentervos projets ou de passer
voir I'innovation infirmiére associée a la
recherche au CHU Sainte-Justine.

Par Lucréce Fisildort, préposée aux bénéficiaires, et Katia Elkouby, psychoéducatrice au programme CIRENE

Avril, mois de I’autisme

Chaque année, le Centre intégré en neu-
ro-développement (CIRENE), a linitiative
de Lucréce Fisildort, préposée aux béné-
ficiaires et mére de deux enfants autistes,
organisent des activités en avril afin de
sensibiliser la population aux troubles du
spectre de I'autisme (TSA). Cette année,
nous avons mis de I'avant les habiletés du
spectre de I‘autisme. Ainsi, Iexposition
« L"autisme, I'art d’étre unique » a été or-
ganisée afin de réunir des artistes qui sont
atteints du trouble du spectre de autisme
et de célébrer leur talent et leur travail.
Une véritable source d’inspiration et la

valorisation de la persévérance et de la
passion animant les jeunes TSA.

Desreprésentants de différents domaines
des arts étaient sur place pour nous dévoi-
ler leur offre de programmes d’art destinés
aux enfants ou aux jeunes adultes TSA :
troupes de théatre, maison de produc-
tion de films, ateliers ou cours de danse,
de patisserie, etc. Nous avons également
eu I’honneur d’accueillir Patricia Paquin,
elle-mé&me mére d’un enfant touché parun
TSA, qui animait I’événement.




ENSEIGNEMENT

Par Marise Labrecque, responsable des Editions du CHU Sainte-Justine

La naissance d’un bébé prématuré ou malade
bouleverse immanquablement la préparation
psychologique des parents en devenir. Chacun
d’eux se retrouve catapulté dans I'inconnu, au
coeur d’une épreuve caractérisée par I'inquié-
tude, la culpabilité et I'impuissance.

Etre parent & Iunité néonatale a été concu pour
outiller et soutenir ces meres et ces péeres. En
plusd‘aborderles émotions et les deuils a vivre,
laréorganisation familiale et les particularités du
nouveau-né prématuré ou malade né a terme, il

Ouvrage visant I’adaptation, I"apprivoisement
et I’engagement des parents, ce guide permet
de se sentir davantage parents, de I’admission
a I'unité néonatale aux premiéres semaines en
famille, a la maison.

Ce livre fait le pont entre la nuit et le jour. C'est
en quelque sorte un guide de voyage vers une
destination inconnue, celle de la prématurité.

Extrait de la préface de Ginette Mantha, fonda-
trice et directrice de Préma-Québec

Interblocs 1 Avril 2018

Etre parent a

I’/ g ¥ V'
I'unité néonatale
Tisser des liens pour la vie

Marie-Josée Martel et Isabelle Milette

aide les parents a définir leur réle — auprés de
leur bébé comme au sein de I’équipe soignante
—etas’ajusteraleurnouvelleréalité al’hdpital.
Enlesencourageantatisser chaque jour des liens
avec leur bébé, notamment en communiquant
avec lui et en participant aux soins, il permet
aux parents d’établir avec le bébé une relation
d’attachement essentielle malgré son probleme
de santé.

Etre parent aI’unité néonatale :

Tisser des liens pour la vie

Marie-Josée Martel et Isabelle

Milette

2017 - 288 pages -21,95 %

Par Caroline Champoux Dt. P., spécialiste en procédés administratifs — Nutrition,

et Josée Lavoie Dt. P., M. Sc., chef du Service alimentaire

L’équipe de Délipapilles a la satisfaction de sa clientéle a cceur
et travaille sansreldche afin de répondre aux différents besoins
de celle-ci. Ala suite demande du comité des usagers, I'offre des
machines distributrices a été revue afin d’offrir davantage d’ali-
ments santé aux enfants et aux tout-petits.

Ainsi, desyogourts a boire, des batonnets de fromage, des purées
defruits, des salades de fruits et des céréales s’ajoutent aux laits
et boissons de soya dans les machines situées prés de I'urgence.
Plusieurs options de collations intéressantes qui sauront plaire
aux enfants et aux parents!

Toujours dans I'optique d’offrir plus de produits biologiques et
locaux alaclientéle, desjus de lamarque Tradition ont également
fait leur entrée dans I’'une des machines.

Grace a ces nouveaux produits, des collations nutritives sontala
portée des enfants, des parents et des employés. Pourquoi ne pas
combiner un lait et des céréales pour une collation nourrissante?
Soyez créatifs, plusieurs combinaisons sont maintenant possibles!

Aussi, des purées pour bébé congelées, faites sur place dans la
cuisine du CHU Sainte-Justine, sont maintenant disponibles dans
la machine distributrice-congélateur, déplacée au 1°" étage prés
del’urgence afind’en faciliter [’accés. Parmi les variétés de purée
les plus populaires auprés des patients, on retrouve les purées
de poulet, de beeuf, de carotte et de patate douce. Un four a mi-
cro-ondes a également été ajouté au 1°" étage, ce qui évite dede se
déplaceral’étage A. Ainsi, les parents ont dorénavant accés a des
aliments pour leur jeune enfant, et ce, en tout temps et a quelques
pas seulement de I'urgence. Répandez la bonne nouvelle!
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DU 5 AU 12 AVRIL 2018

INNOVONS,
CREONS

DE L'IMPACT
EN SANTE!

Du 5 au 12 avril 2018, le CHU Sainte-Justine a célébré
la qualité et I'innovation sous toutes ses formes.

Cette célébration a pris la forme de six journées de
carrefours d'idées, de plateformes d’échanges, de
rencontres riches d'émotions et d’inspirations!

Merci a tous les participants, a tous les partenaires et
a tous les commanditaires qui ont contribué au succes
de cette belle entreprise!
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