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Un puissant partenariat enthousiastes et plus de 380 membres d’équipe, Les restrictions budgétaires récurrentes, venus de tous les coins de la province. Couvrant l’évolution rapide des technologies médicales, en deux jours un parcours exigeant, mais l’augmentation du nombre de patients et la combien gratifiant, de 230 kilomètres à travers demande accrue de meilleurs services (dues à la le sud du Québec, les participants ont amassé prévalence croissante des maladies chroniques la somme incroyable de 7 M$ au profit de la ou de celles liées au vieillissement) font qu’il est recherche, de la prévention et du traitement extrêmement difficile pour l’HGJ de dépendre du cancer au Centre du cancer Segal de l’HGJ, exclusivement de l’aide gouvernementale pour ainsi qu’au Centre hospitalier universitaire de maintenir le niveau d’excellence sur lequel Québec, au Centre hospitalier régional de Troisrepose sa réputation. Allen F. Rubin Rivières et au Centre de santé et de services Certes, le gouvernement, aux prises avec des sociaux de Gatineau. ressources limitées et d’autres priorités, finance Au cours de l’année, d’autres événements le budget de fonctionnement de l’Hôpital, mais majeurs organisés par la Fondation ont égalec’est le partenariat dynamique et unique établi ment tiré profit de l’extraordinaire leadership, entre son personnel dévoué, les Auxiliaires, de l’engagement et du travail acharné des L’espoir, c’est la vie, le gouvernement, ses présidents, des bénévoles et des participants donateurs et ses bénévoles qui permet à l’HGJ qui, avec passion, ont mobilisé tous les secteurs d’exceller et de se maintenir à l’avant-garde de de Montréal et de l’extérieur de la ville. Ces la découverte scientifique, de l’innovation et événements, combinés à ceux qui étaient l’excellence clinique. organisés par des tiers intéressés, ont permis Les résultats et les réalisations de cette d’amasser 5 667 460 $. année témoignent, à nouveau, de ce Don de Myer Bick Notre programme annuel de sollicitation guérir que nous avons tous et de ce qui peut être accompli quand les dirigeants, le personnel médical et par correspondance a permis de recueillir des dons de les généreux donateurs de notre hôpital unissent leurs forces 935 535 $, tandis que 1 990 personnes ont profité des dans un but commun. avantages offerts aux membres de notre Cercle des L’année qui vient de s’écouler constitue la deuxième gouverneurs. Nos fonds hommage, incluant les Fonds de année de la phase initiale de notre campagne de finance- distinction destinés à souligner des occasions spéciales et les ment Vous avez le don de guérir—notre plus ambitieuse Fonds commémoratifs visant à honorer la mémoire d’un être campagne à ce jour, dont l’objectif dépasse 250 M$. Nous cher, ont atteint la somme de 1 045 375 $. nous réjouissons de constater que grâce au travail acharné La Fondation a versé plus de 13 M$, issus de fonds de et au dévouement d’une prestigieuse équipe de leaders dotation et d’autres sources, pour financer la recherche et la montréalais, qui dirigent la campagne (la liste des membres formation universitaire. de l’équipe de campagne est disponible sur notre site Web Rien n’illustre autant la force et la contribution vitale au fondationhgj.org sous l’onglet Campagne), nous sommes de notre communauté de donateurs que les nombreuses sur la bonne voie d’atteindre notre objectif. Depuis le 31 mars avancées et les réalisations majeures, décrites ci-dessous, qui 2013, nous avons recueilli des promesses de dons et des dons n’auraient pas été possibles sans leur soutien inébranlable. directs qui se chiffrent à 82 M$ et, au moment d’aller sous presse, les fonds accumulés depuis le début de la campagne Attirer d’éminents médecins et chercheurs frôlaient les 100 M$. à Montréal et au Québec, ainsi que soutenir Parvenu à sa huitième année, le Week-end Pharmaprix leur travail 2012 pour vaincre les cancers féminins, l’un des principaux Le Dr Yves Longtin, expert en contrôle des infections, événements-bénéfice du Québec, continue d’inspirer s’est joint aux divisions des maladies infectieuses et de l’ensemble de la communauté à s’unir dans la lutte contre microbiologie diagnostique de l’HGJ le 11 mars 2013. tous les cancers féminins. Cet événement de marque a permis Consultant auprès de l’Organisation mondiale de la santé, de rassembler 1 525 marcheurs enthousiastes et d’amasser le dans le cadre de l’initiative « Sauvez des vies : lavez-vous les montant remarquable de 3,7 M$ en soutien de la prévention, mains », le Dr Longtin est également consultant auprès de du diagnostic, des traitements et de la recherche liés au la National Patient Safety Agency (U.K.); membre du comité cancer du sein et aux cancers gynécologiques au Centre du directeur sur les lignes directrices pour la prévention et le cancer Segal de l’HGJ. contrôle des infections de l’Agence de la santé publique Le Cyclo-défi 2012 Enbridge pour vaincre le cancer a du Canada; et membre du Comité sur les infections célébré sa cinquième année d’existence avec un succès nosocomiales du Québec (CINQ). Les intérêts de recherche éclatant, bénéficiant de la participation de 1 778 cyclistes du Dr Longtin portent notamment sur l’hygiène des mains,
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L’action communautaire LE GALA DES CHEFS 2 avril 2012 Organisé par Café Ferreira Au profit de la Clinique de la mémoire de l’HGJ 2e SOIRÉE ANNUELLE BUONA SERA 11 avril 2012 Organisée par Angelo Rizzolo et sa famille, Brandon et Kristen Di Perno et leur famille, et l’école Selwyn House Au profit du Fonds VIVO pour l’Unité des soins intensifs en néonatalogie BAL MASQUÉ LONGÉVIETÉ 3 mai 2012 Fondatrice : Fraida Saxe Au profit de la recherche sur le cancer du poumon au Centre du cancer Segal de l’HGJ 3e GALA ANNUEL L’ÉTOILE DE L’ESPOIR 5 mai 2012 Organisé par Lynda Bouvier et Festi Fêtes Au profit de la recherche sur les cancers féminins au Centre du cancer Segal de l’HGJ L’ÉVÉNEMENT TRASH PINK 14 mai 2012 Organisé par Nathalie Claude, Christine Barnes et les étudiants de 9e année du Collège Regina Assumpta Au profit du Fonds Carrément rose pour le Centre du sein de l’HGJ CAMPAGNE CARRÉMENT ROSE Tout au long de l’année scolaire Organisée par Nathalie Claude, enseignante, et les élèves de 9e année du Collège Regina Assumpta Au profit du Centre du sein de l’HGJ 3e ÉVÉNEMENT ANNUEL POP 20 mai 2012 Organisé par le comité Génération N de la Fondation de l’HGJ Coprésidents : Phil Black et Karine Fortier Au profit de l’acquisition d’un robot chirurgical da Vinci 20e CLASSIQUE DE GOLF ANNUELLE SILVER STAR MERCEDES-BENZ HGJ, EN L’HONNEUR DE L’HONORABLE E. LEO KOLBER 4 juin 2012 Président honoraire : Le Très Honorable Jean Chrétien Coprésidents : Irwin Litvack, Bernard Poulin, Mark Smith et Gary Wechsler Présidente de l’hommage : Roni Gandell Au profit du Département de l’urgence et du Laboratoire d’hypertension pulmonaire
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la contamination du milieu hospitalier et les infections à Clostridium difficile. Le Dr Marc Fabian, biochimiste spécialisé dans l’étude de l’acide ribonucléique (ARN), entre au service de l’Institut Lady Davis en 2012 après avoir terminé ses travaux postdoctoraux au Centre de recherche sur le cancer Rosalind et Morris Goodman de l’Université McGill. La recherche du Dr Fabian est centrée sur la possibilité de mettre au point des médicaments capables de cibler des cellules qui présentent des niveaux altérés de microARN. Son travail consiste à identifier quels sont les microARN altérés dans les cellules cancéreuses, de quelle façon ces altérations contribuent à transformer une cellule normale en cellule maligne et comment détruire ces cellules de manière sélective. L’objectif est d’établir un diagnostic précoce du cancer et d’effectuer une intervention clinique avant même que la maladie ait la possibilité de se propager sans qu’on puisse la maîtriser. La Dre Elizabeth Jones, professeure adjointe au département de génie chimique de l’Université McGill, se joint à l’axe de recherche hémovasculaire de l’Institut Lady Davis en 2012. Experte dans le développement vasculaire, la Dre Jones applique les principes de la dynamique des fluides pour étudier le système vasculaire. Aujourd’hui, la chercheuse tente d’expliquer le rôle des signaux physiologiques dans la formation de nouveaux vaisseaux sanguins, un processus désigné « angiogénèse ». Sa recherche a d’importantes répercussions sur plusieurs maladies, dont par exemple le cancer, la dégénérescence maculaire, la crise cardiaque et l’accident vasculaire cérébral, où la possibilité de prévenir ou de favoriser le développement de nouveaux vaisseaux sanguins pourrait s’avérer très bénéfique. Elle étudie également la formation de mécanismes mécanosensibles durant la période de croissance de l’être humain et leur lien aux maladies cardiovasculaires congénitales.



Fournir des installations, des équipements et des programmes de première qualité afin d’assurer l’excellence des services et de répondre aux besoins changeants des Québécois en matière de santé La liste complète des réalisations figure sur notre site Web au fondationhgj.org sous l’onglet Campagne.



• Le nouveau Centre d’excellence de traitements thrombotiques et anticoagulants (CETAA) aide à rationaliser la prestation des soins, à accroître la capacité de former des boursiers de recherche et des étudiants de cycles supérieurs dont le travail est axé sur la thrombose, ainsi qu’à favoriser la réalisation de recherches de calibre international. Le CETAA contribue ainsi à réduire l’incidence de formation de caillots et à éviter les complications liées à la maladie et aux traitements. Il sensibilise également à l’importance de mettre en œuvre des mesures de prévention ainsi que des traitements sécuritaires et efficaces contre la thrombose dans l’ensemble du système de santé du Québec. • Le nouveau Centre d’éducation sur le diabète et les pompes à insuline—le premier du genre au Québec— permet à la Division d’endocrinologie de fournir aux
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diabétiques adultes insulinodépendants des soins complets et le soutien dont ils ont besoin pour établir et maintenir le contrôle optimal de leur maladie, au moment même où le diabète atteint des proportions quasi épidémiques. • Un appareil d’échographie spécialisé de dernière génération, d’une précision, d’une sensibilité et d’une exactitude accrues—capable en outre de numériser plus rapidement et de réduire la durée de l’examen—permet au Laboratoire vasculaire d’améliorer l’accès aux plus récentes techniques d’évaluation et de gestion des maladies vasculaires. • Un deuxième robot da Vinci de nouvelle génération permet à l’HGJ de réaliser davantage d’opérations grâce à cette technologie peu effractive et extrêmement efficace, et d’offrir une plus grande diversité de nouvelles interventions chirurgicales assistées par robot. On l’utilise actuellement dans des domaines comme l’urologie, la chirurgie cardiaque, la gynécooncologie et la chirurgie générale. • Un nouvel Accélérateur linéaire de pointe (Truebeam), la technique de radiothérapie la plus avancée au monde, permet à la Division de radio-oncologie de fournir des traitements plus rapides et plus efficaces ainsi que d’offrir de nouvelles possibilités pour traiter des maladies complexes comme les cancers du poumon, du sein et de l’abdomen et le cancer cervicofacial. Plus rapide et plus précis, l’accélérateur linéaire Truebeam améliore la sécurité et le confort du patient tout en offrant de nouvelles capacités en matière d’imagerie et de traitement. • Soutien continu du Fonds de compassion de L’espoir, c’est la vie par le biais de la campagne Cent pour Cent. Ce programme, unique en son genre, vient en aide aux patients atteints de cancer et à leur famille, qui éprouvent des difficultés financières et qui n’ont pas accès à d’autres formes de soutien familial ou communautaire. • Soutien continu de programmes novateurs qui ciblent les besoins particuliers de certains groupes de patients atteints de cancer et qui sont entièrement financés par le biais de dons privés, tels que le Programme d’oncologie pour adolescents et jeunes adultes (AJA) Bell Canada, le Service de consultation pour les patients âgés atteints de cancer, le Programme de nutrition et réadaptation en oncologie (PNRO) et le Programme d’oncologie psychosociale Louise Granofsky (POP- LG). • Soutien continu du Fonds d’amélioration continue du Centre de médecine familiale Goldman Herzl, qui aide à améliorer la qualité des soins grâce à de nouveaux programmes de soins de santé, à la formation du personnel et aux améliorations organisationnelles, et de l’Unité de santé des adolescents Vicki et Stan Zack du Centre de médecine familiale Herzl, qui offre des services gratuits, allant des soins médicaux de base aux soins de santé reproductive et qui aide également les adolescents âgés de 13 à 19 ans à lutter contre des problèmes multiples tels que l’intimidation, la dépression, le stress, l’anxiété, la toxicomanie, les troubles de l’alimentation et le suicide. • Soutien majeur accordé au Programme de soins de transition en santé mentale pédiatrique, permettant au Centre de développement de l’enfance et de la santé mentale d’améliorer et d’élargir la portée d’un programme novateur qui fournit des soins de suivi et des services de soutien essentiels aux enfants et à leur famille après leur
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15e SLAM ESTIVAL ANNUEL DE TENNIS CIBC-HGJ 21 juin 2012 Co-présidents Honoraires : Pat Ifrah-Stein, George Itzkovitz et Richard Stein Coprésidents : Wendy Spatzner et Demo Trifonopoulos Au profit de la Clinique de la mémoire de l’HGJ 10e CECIL’S RIDE ANNUEL 30 juin 2012 Organisé par la famille April Au profit du Programme de diagnostic moléculaire du cancer colorectal 4e CYCLO-DÉFI ENBRIDGE CONTRE LE CANCER 7 et 8 juillet 2012 Coprésidents : Sheldon Elman, Serge Godin, Ralph Masella, Danny Minogue, Marc Parent et Calin Rovinescu Président honoraire : Jonathan Ross Goodman Au profit de la recherche et des soins oncologiques au Centre du Cancer Segal de l’HGJ, au Centre hospitalier régional de Trois-Rivières (CHRTR), au Centre hospitalier universitaire de Québec (CHUQ) et au CSSS de Gatineau 11e TOURNOI DE GOLF BÉNÉFICE ANNUEL HSBC 6 août 2012 Président : Bill Aubé Au profit du Programme d’oncologie pour adolescents et jeunes adultes du Centre du cancer Segal de l’HGJ et de la Fondation de la tolérance 8e WEEK-END PHARMAPRIX POUR VAINCRE LES CANCERS FÉMININS 25 et 26 août 2012 Coprésidents : Sylvie Grégoire et Claude Morency Au profit de la recherche et du traitement du cancer du sein et des cancers gynécologiques au Centre du cancer Segal de l’HGJ 8e TOURNOI ANNUEL DE HOCKEY MARATHON LILA SIGAL 8 septembre 2012 Coprésidents : Farrel Miller et David Sigal Au profit du Programme de nutrition et réadaptation en oncologie LA NOUVELLE GÉNÉRATION DES GLORIA’S GIRLS PRÉSENTE THE BIG O 13 septembre 2012 Coprésidentes : Hillary Freedman et Laura-Pearl Spivack Au profit du Fonds de dotation Gloria Shapiro pour la recherche sur le cancer de l’ovaire 3e TOURNOI DE GOLF ANNUEL CHRISTINE KELLY POUR LA RECHERCHE TRANSLATIONNELLE 22 septembre 2012 Organisé par Jeff et Jenna Saray Au profit du Centre de recherche translationnelle sur le cancer de McGill au Centre du cancer Segal de l’HGJ 3e ÉVÉNEMENT-BÉNÉFICE ANNUEL F*** CANCER 4 octobre 2012 Organisé par la famille Greenbaum Au profit de la recherche sur le cancer au Centre du cancer Segal de l’HGJ SENSATIONS AUTOMNALES 2012 11 octobre 2012 Organisé par les Jeunes philanthropes de la Fondation de l’HGJ Au profit de l’acquisition d’équipement spécialisé en radiothérapie intra-opératoire pour le Service de radio-oncologie



congé des Services de jour en pédopsychiatrie. L’objectif est de faciliter la réinsertion de l’enfant dans le système scolaire et dans la communauté. • L’acquisition de mobilier hospitalier et d’équipement de base pour les soins (ex. : chaises, marchettes, tensiomètres, fœtoscopes, tables et sofas, appareils de télévision, trousse d’indice de pression systolique, tables d’examen et micro-ondes), destinés à différents postes de soins infirmiers, aux salles des employés, aux unités de soins, aux salles d’attente et aux salles familiales à travers l’Hôpital, a contribué à améliorer le confort et la sécurité des patients et du personnel. • La mise en place d’une infrastructure de recherche clinique, incluant l’embauche d’un coordonnateur de la recherche en collaboration avec l’équipe de spécialistes de la colonne vertébrale du CUSM, permet à la Division de neurochirurgie d’effectuer des études sur différentes affections de la colonne vertébrale. Cette initiative consiste à inscrire les patients dans une base de données nationale normalisée en association avec la Société canadienne du rachis pour que la Division puisse mieux évaluer l’état des patients et échanger des connaissances avec d’autres centres canadiens. La base de données, conjointement avec la nouvelle infrastructure, fournit des outils visant à assurer une prestation de soins de qualité supérieure et à améliorer les résultats sur le plan fonctionnel après une opération. • La nouvelle Unité de traitement transitoire, de huit lits, de l’Unité de soins des patients hospitalisés en psychiatrie a été réaménagée et rénovée. Elle offre désormais aux patients et au personnel un environnement plus sécuritaire, plus fonctionnel et plus apaisant, renforçant ainsi la capacité du Service de psychiatrie à satisfaire les besoins psychiatriques croissants et complexes des patients atteints de pathologies médicales. • Le Tissue Arrayer automatisé, une récente innovation dans le domaine de la pathologie, est un outil performant consacré à l’analyse moléculaire des tissus qui permet de découvrir et de valider de nouveaux marqueurs pour le traitement du cancer chez l’humain. Grâce à la diversité de ses applications potentielles dans certains domaines —recherche fondamentale, oncologie pronostique et découverte de médicaments—, ce nouvel instrument aidera le Centre de pathologie moléculaire, lors de son ouverture vers la fin de 2013, à exploiter les effets curatifs de la thérapie ciblée afin que puissent en profiter tous les citoyens de Montréal et de l’extérieur de la ville. • Un nouveau simulateur d’échographies transthoraciques et transœsophagiennes permet à la Division de cardiologie de former ses stagiaires dans un environnement sécuritaire et, par le fait même, de raccourcir la courbe d’apprentissage pour l’exécution d’interventions complexes tout en minimisant les risques chez les patients. Ce dispositif sert également à former le personnel du Service de l’urgence et les bousiers (fellows) qui se spécialisent en échographie cardiaque à l’Unité des soins intensifs. • Soutien vital accordé à la campagne Prenez la parole! menée par le Programme de la qualité de l’HGJ. Cette initiative novatrice et reconnue à l’échelle internationale encourage les patients et leur famille à jouer un rôle plus actif dans la prestation de leurs soins et à s’exprimer chaque fois qu’ils ont des questions ou des préoccupations concernant leurs traitements et leurs soins.



• Les patients, peu importe ou presque la maladie dont ils sont atteints,—sclérose en plaques, accident vasculaire cérébral, hémiplégie, paraplégie, tétraplégie, maladie de Parkinson, troubles musculaires, lésions cérébrales, troubles cardiovasculaires et rhumatismaux—peuvent désormais profiter des bienfaits de l’exercice physique grâce au nouvel appareil Active-Passive Exerciser dans la salle de réadaptation de l’Unité 4 Ouest du Service de physiothérapie. • Développement continu du Centre d’AVC Edmond J. Safra et de son programme de recherche en neuroplasticité de calibre international, grâce au Fonds de dotation pour le Centre intégré des accidents vasculaires cérébraux Rosalind et Morris Goodman et famille. Ce programme de recherche a été créé par le Dr Alexander Thiel pour étudier les mécanismes liés au rétablissement fonctionnel après un accident vasculaire cérébral (AVC) ainsi que pour définir les prédicteurs du rétablissement après un AVC. • L’acquisition d’un lithotripteur de haute-performance automatisé pour le Laboratoire gastro-intestinal a amélioré la sécurité des patients et contribué à rendre le traitement des calculs urinaires et biliaires plus aisé et plus efficace. • La salle de simulation de la Division de médecine interne dispose maintenant d’un défibrillateur associé à un stimulateur cardiaque pour enseigner à ses résidents comment utiliser ce dispositif susceptible de sauver la vie des patients. Cet appareil administre un choc électrique chez les victimes d’un arrêt cardiaque soudain et rétablit leur rythme ECG. • Grâce à plusieurs nouvelles technologies d’imagerie interventionnelle ultra perfectionnées—comme la sonde endo-cavitaire d’imagerie multifréquences, l’émetteur d’ultrasons focalisés de haute intensité (HIFU), le fluoroscope et le magnétoscope USB 300HD—, la Division d’urologie s’apprête à devenir l’un des principaux centres de traitement ciblé du cancer de la prostate au pays. L’HGJ sera le seul établissement québécois à traiter cette maladie à l’aide de la thérapie focale, un type de traitement ciblé de pointe, qui présente moins d’effets secondaires que la chirurgie ou la radiation. • Le nouveau logiciel Endosoft, un système de suivi et de présentation de rapports des interventions médicales, permet à la Division de chirurgie colorectale de calculer et de créer des rapports sur le taux de détection des polypes, la préparation adéquate de l’intestin, le taux de détection des adénomes, les délais d’attente, le taux d’intubations caecales et plus encore. De plus, ce module sera ajouté au système Endovault EHR, actuellement en cours d’implantation au Centre du cancer Segal, et permettra aux divisions de chirurgie colorectale et de pneumologie d’accéder aux dossiers du Centre et vice versa, ce qui améliorera la coordination et la continuité des soins. • Un don planifié (legs) d’un généreux donateur a permis à la Clinique de fonction cardiaque d’embaucher et de maintenir en poste une infirmière chercheuse permanente chargée d’effectuer de nombreuses tâches médicales et administratives, telles que préparer des protocoles de recherche, assurer la coordination d’essais cliniques ainsi qu’organiser et participer aux visites de suivi des patients. Ces tâches s’avèrent nécessaires au maintien de la position de chef de file l’HGJ en matière de recherche sur l’insuffisance cardiaque, à l’échelle nationale
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LA VITTORIA 14 octobre 2012 Coprésidents : Pierre Bibeau, Perry Britton et Carlos Ferreira Au profit de la recherche sur la maladie d’Alzheimer et la démence SOUPER BÉNÉFICE ET ENCAN 21 octobre 2012 Organisé par la Fondation CanCare Au profit de la chirurgie robotique peu effractive à la Division de gynécooncologie 4e ÉVÉNEMENT ANNUEL POUR LE FONDS DE RECHERCHE DIMITRIOS BANOUSIS SUR L’HYPERTENSION PULMONAIRE 3 novembre 2012 Organisé par la famille Banousis et leurs amis Au profit du Fonds de recherche Dimitrios Banousis sur l’hypertension pulmonaire 2e MARCHE ANNUELLE POUR LE SOUFFLE D’HYPERTENSION PULMONAIRE 4 novembre 2012 Organisée par le Groupe de soutien en hypertension pulmonaire de l’HGJ Au profit de la création d’un Laboratoire d’hypertension pulmonaire LES GLORIA’S GIRLS PRESENTENT LA 8e ÉDITION D’UNE AFFAIRE DE FILLES 4 novembre 2012 Coprésidentes : Susan Bercovitch et Marilyn Biber Zidel Au profit du Fonds de dotation Gloria Shapiro pour la recherche sur le cancer de l’ovaire 3e GALA DES MÉDECINS 20 novembre 2012 Coprésidents : Peter Triassi et Martin Schwartz Au profit du Département des services chirurgicaux 1er GALA NOIR ET BLANC ANNUEL 9 février 2013 Organisé par l’Association de Pettoranello Au profit de la recherche sur le cancer du sein 2e QUILLES-O-THON ANNUEL POUR LA RECHERCHE TRANSLATIONNELLE 24 février 2013 Organisé par Sharon Wolfe Au profit de la recherche translationnelle à l’HGJ
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et internationale. L’insuffisance cardiaque est une maladie dévastatrice qui tue autant de personnes, sinon plus, que le cancer. • Soutien continu de L’Institut Lady Davis et de ses travaux de recherche sur les causes et les traitements potentiels des maladies actuelles les plus courantes, notamment les travaux cliniques et les recherches de pointe réalisés par les chercheurs suivants : Dr Simon Bergman (impact de la chirurgie sur les patients âgés), Dr Mark Blostein (thrombose), Dr Colin Crist (cellules souches du muscle squelettique), Dr William Foulkes (génétique du cancer), Dr Walter Gotlieb (cancer de l’ovaire), Dre Celia Greenwood (cancer colorectal), Dre Nathalie Johnson (lymphome), Dre Tina Kader (ophtalmologie et diabète), Dre Andréa LeBlanc (maladie d’Alzheimer), Dre Stéphanie LeHoux (athérosclérose), Dr Wilson Miller (mélanome), Dr Lawrence C. Panasci (leucémie lymphoïde chronique), Dr Michael Tamilia (cancer de la thyroïde), Dr Stéphane Richard (cancer et sclérose en plaques), Dr Ivan Topisirovic (cancer), Dre Josie Ursini-Siegel (cancer du sein), Dre Isabelle Vedel (gestion des maladies chroniques), Dr Sven Wassman (cardiologie) et Dr Michael Wichter (cancer).



Initiatives vitales La liste des initiatives vitales figure sur notre site Web au jghfoundation.org/sections/vitalinit.html.



Ces réalisations illustrent à merveille comment la Fondation de l’HGJ s’associe à des donateurs engagés pour renforcer le financement de base du gouvernement afin d’améliorer l’accès aux traitements et fournir la meilleure qualité de soins qui soit à tous. Des milliers de patients et leurs proches ont déjà bénéficié de ces avancées majeures, et beaucoup d’autres en tireront profit dans les années à venir, alors que nous continuerons de soutenir le personnel de l’HGJ pour qu’ils puissent donner le meilleur d’eux-mêmes. La puissance de ce partenariat inspirant demeure le moteur de notre succès continu et nous entrevoyons avec optimisme la nouvelle année qui s’annonce, grâce à plusieurs innovations et initiatives vitales, dont voici des exemples : • Construction d’un nouveau Centre de pathologie moléculaire qui ouvrira la voie à la médecine personnalisée, une approche thérapeutique plus ciblée et plus efficace, qui révolutionne actuellement le traitement du cancer. • Soutien continu à l’Institut Lady Davis et à ses recherches de pointe sur les causes et les traitements potentiels des maladies actuelles les plus courantes. Un nouveau programme de financement a été mis sur pied pour permettre aux donateurs de soutenir un chercheur ou un axe de recherche bien précis de l’ILD pour une période de un à trois ans. • Mise à niveau de l’infrastructure et des systèmes TI de l’Hôpital afin de tirer parti des technologies de l’information médicale pour améliorer sensiblement l’accès aux soins, leur coordination, leur prestation, leur efficacité, leur sécurité et leur qualité dans l’ensemble de l’hôpital. • Acquisition d’un deuxième appareil d’IRM qui permettra de fournir des soins et des diagnostics plus rapides et plus sécuritaires à davantage de patients — notamment à ceux atteints de cancer — et d’assurer la continuité de ce service à l’HGJ. L’appareil d’IRM actuel est désuet et doit être remplacé dès que possible. • Modernisation du premier robot da Vinci—acquis en 2007—à l’aide d’un système et d’une technologie de dernière génération, ce qui permettra à l’HGJ de répondre à la croissance rapide de la demande, de paver la voie à une plus grande diversité d’interventions chirurgicales assistées par robot et de rendre les bienfaits de la chirurgie robotique accessibles à davantage de personnes au Québec. • Rénovation de la salle de réunion du conseil d’administration de l’HGJ, datant de 77 ans, afin d’en faire une installation de pointe plus conviviale et mieux adaptée aux exigences modernes liées à la tenue de réunions du conseil, de dîners, de présentations spéciales ainsi que de rencontres et d’activités de relations extérieures. • Expansion de l’Unité de recherche clinique Shirley et Max Konigsberg du Centre du cancer Segal, ce qui lui permettra de fournir l’accès à de nouveaux
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traitements et médicaments de pointe à davantage de patients et de soutenir plus efficacement d’autres essais cliniques à l’HGJ. De plus, l’Unité pourra mieux épauler le nouveau Centre de pathologie moléculaire, dès son ouverture vers la fin de 2013, dans la réalisation de la caractérisation moléculaire complète d’une tumeur—le principal défi dans la mise au point de thérapies ciblées. • Soutien continu au programme de recherche et de bourses de recherche en chirurgie orthopédique, qui permettra de recruter deux boursiers par année, de financer les travaux de chercheurs ainsi que d’embaucher un coordonnateur de recherche clinique. Le Service d’orthopédie pourra ainsi répondre à l’augmentation de la demande pour des traitements et des soins accessibles et susceptibles d’améliorer la qualité de vie tout en maintenant son leadership et son expertise en matière d’enseignement, de recherche et de chirurgie dans le domaine de l’orthopédie. • Agrandissement des laboratoires de microbiologie et de pathologie, incluant l’installation de technologies robotiques de pointe, ce qui augmentera la capacité et la vitesse avec laquelle les laboratoires effectuent des évaluations diagnostiques vitales de tous les liquides organiques et des tissus prélevés sur les patients. Les résultats de ces évaluations sont indispensables pour le diagnostic, le monitorage, la prévention et les traitements de la maladie ainsi que pour la recherche de pointe menée dans tous les services de l’Hôpital. • Création d’un fonds de dotation pour soutenir le développement du Programme national d’amélioration de la qualité de la chirurgie (NSQIP) à l’HGJ. Ce programme, en plus d’améliorer la qualité des soins et la sécurité des patients, apportera des bienfaits durables, dont une diminution du taux de complications, le rétablissement plus rapide des patients et la réduction de la durée moyenne de séjour à l’hôpital. • Soutien continu au programme de la maladie d’Alzheimer et de la démence de l’HGJ, reconnu comme un modèle en matière d’innovation et de traitement de cette maladie dévastatrice, et à la Clinique d’évaluation du risque de maladie d’Alzheimer (CERMA). • Soutien au Changement transformationnel, un programme pluriannuel en vigueur dans tout l’hôpital qui vise à améliorer l’efficacité, réduire le gaspillage, faciliter le flux des patients, améliorer la qualité de leur expérience et la qualité des soins ainsi que fournir au personnel un meilleur milieu de travail. • Expansion et rénovation de la Clinique externe de gériatrie, qui permettra d’offrir des évaluations, des traitements et des suivis perfectionnés et plus rapides à l’un des segments de la population le plus vulnérable et dont la croissance est la plus rapide. • Déménagement, agrandissement et modernisation du Centre de prélèvements afin de créer un environnement plus sécuritaire et plus fonctionnel, d’améliorer le roulement des patients et de répondre à la demande croissante en matière d’analyses de sang et de liquides organiques. • Rénovation et expansion majeures de la pharmacie du Centre du cancer Segal, incluant l’agrandissement de la salle d’entreposage et de l’espace de travail ainsi que l’ajout d’une salle de consultation pour les patients. Ces améliorations s’avèrent essentielles pour répondre à la forte demande due au nombre croissant de patients traités au Centre du cancer Segal et pour assurer le renouvellement de l’agrément de la pharmacie par l’Ordre des pharmaciens. • Construction d’une garderie subventionnée de 6 000 pieds carrés pouvant accueillir 80 enfants et d’un centre de conditionnement physique de 6 000 pieds carrés, afin de faciliter la conciliation travail-famille du personnel et leur fournir l’accès à des activités physiques organisées favorisant un mode de vie plus sain. La disponibilité de tels services sur place joue un rôle de plus en plus important dans la motivation, le recrutement et le maintien d’un personnel qualifié dans un environnement où la concurrence est très vive. • Achèvement de la première phase des travaux de construction du pavillon K, avec l’ouverture d’un nouveau Service de l’urgence agrandi, ainsi que d’un stationnement intérieur de 450 places donnant un accès direct à l’urgence et aux soins critiques. Parmi les principales caractéristiques du
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nouveau Service de l’urgence, notons une infrastructure élargie et perfectionnée, des services de soutien médical dédiés, une zone d’évaluation rapide (ZER) novatrice et des équipes de soins multidisciplinaires intégrées. Ces changements se traduiront par l’amélioration de la prestation, de la coordination et de la continuité des soins, par la réduction du temps d’attente et de la durée moyenne du séjour hospitalier. La nouvelle construction permettra ainsi d’offrir une meilleure qualité de soins et d’augmenter considérablement l’accès aux services de l’Urgence. Le nouveau stationnement souterrain réduira la pénurie actuelle de places de stationnement à l’Hôpital ou aux alentours, tant pour les patients que pour le personnel. • Soutien au Réseau de cancérologie Rossy (RCR), une nouvelle plate-forme de collaboration entre le Centre universitaire de santé McGill (CUSM), l’HGJ, le Centre hospitalier de St. Mary et l’Université McGill qui a pour but d’obtenir des résultats de calibre international en matière de survie, de baisse de mortalité et de satisfaction des patients ainsi que de contribuer à réduire le fardeau attribuable au cancer. Ce réseau fera également avancer la recherche et évoluer la mission d’enseignement des établissements partenaires, préparant ainsi la prochaine génération de scientifiques qualifiés et de stagiaires à adopter de nouveaux outils qui tableront sur les progrès accomplis à ce jour. Pour chaque dollar versé par un particulier, la Fondation Larry et Cookie Rossy versera le même montant jusqu’à un maximum de 800 000 $ par année. Ce projet novateur, qui s’étalera sur 10 ans, fournit ainsi à nos donateurs une occasion exceptionnelle d’aider à façonner l’avenir des soins et de la recherche en oncologie, à Montréal et au Canada, tout en doublant leur don et son impact. • Renforcement de la Clinique de la maladie de Parkinson, qui permettra à la Division de neurologie de fournir aux patients des soins multidisciplinaires complets qui, plutôt que de se limiter à la pratique médicale, couvriront d’autres aspects de la vie quotidienne. Cette initiative aura pour effet d’améliorer les résultats cliniques et la qualité de vie du nombre croissant de personnes atteintes de la maladie de Parkinson. • Déménagement, consolidation et expansion des unités d’hémodialyse de la Division de néphrologie en un seul lieu doté d’une plus grande superficie. Cette initiative permettra de rationaliser les services et d’ajouter 11 postes de dialyse, rehaussant la capacité de la Division à offrir des traitements essentiels à la survie au nombre croissant de patients atteints d’insuffisance rénale. • Rénovation de l’Unité de soins des patients hospitalisés en psychiatrie afin de créer un environnement plus sécuritaire, plus fonctionnel et plus apaisant, tant pour le personnel que pour les patients, dont plusieurs sont de plus en plus malades, plus enclins à la violence et présentent un large éventail de comorbidités. Le stress des familles en sera par le fait même également réduit. • Acquisition d’un Fibroscan pour la Clinique des maladies du foie de l’HGJ, un nouvel outil diagnostique de pointe qui offre une solution de rechange non effractive, indolore, plus rapide et plus sécuritaire que la biopsie du foie dans l’évaluation du stade de la fibrose du foie. Cette nouvelle technologie améliorera de façon spectaculaire l’accès aux données d’une importance primordiale pour les prises de décisions tout en permettant à la Clinique de traiter plus de patients et de lutter contre l’incidence croissante de la stéatose hépatique au sein de la population.



Qui sommes-nous?



Ensemble, nous avons le Don de guérir et de réaliser des progrès notables en matière d’accès et de qualité des soins, qui bénéficieront non seulement aux patients de l’HGJ mais également à l’ensemble du système de santé. Nous vous invitons à visiter notre site Web au fondationhgj.org sous l’onglet Campagne, où figurent un grand nombre de ces initiatives vitales. C’est donc avec une profonde gratitude et beaucoup d’optimisme que nous entrevoyons le renouvellement et le prolongement de notre fructueux partenariat, dont les retombées s’annoncent extrêmement prometteuses pour vous, pour vos proches et pour l’ensemble de la collectivité dans les années à venir. Nous vous invitons à vous joindre à nous dans cette passionnante aventure, sachant que vous tirerez une grande satisfaction de ce que nous accomplirons ensemble.



Ouverture d’esprit Nous encourageons les idées nouvelles et les commentaires. Nous respectons les différences d’opinions en faisant preuve d’un esprit de curiosité et de sensibilité. Nous œuvrons dans un milieu ouvert, où nous nous efforçons constamment de comprendre les besoins, les intérêts et les opinions des autres.



Allen F. Rubin Président Fondation de l’HGJ 



Myer Bick Président et chef de la direction Fondation de l’HGJ



Depuis 1969, la Fondation de l’Hôpital général juif dirige un programme de collecte de fonds dynamique au profit de l’Hôpital général juif. Doté de 637 lits, cet hôpital d’enseignement affilié à l’Université McGill est reconnu pour l’excellence de ses services de santé ainsi que pour le calibre de son personnel médical et de ses chercheurs. L’un des hôpitaux de soins de courte durée les plus importants au Québec, l’HGJ offre des soins généraux et spécialisés à une population diversifiée et joue un rôle d’une importance vitale au sein du système de santé du Québec. Grâce à un partenariat fructueux entre son personnel dévoué et ses bénévoles enthousiastes, l’Hôpital et ses patients bénéficient grandement des nombreuses initiatives et activités de la Fondation.



Énoncé de mission Notre mission consiste à favoriser l’avancement des soins de santé et de la recherche médicale pour les citoyens et citoyennes du Québec en appuyant l’Hôpital général juif, un hôpital d’enseignement affilié à l’Université McGill qui dispense des soins tertiaires. La Fondation assure une aide essentielle à l’Hôpital afin d’accroître la qualité extraordinaire des soins qu’il prodigue, de favoriser de nouvelles découvertes scientifiques et de faire l’acquisition d’équipements médicaux parmi les plus récents et les plus modernes. Nous établissons des partenariats avec d’éminents membres de la collectivité pour mettre sur pied de nombreuses activitésbénéfice, susceptibles de nous permettre de réaliser ces objectifs ambitieux.



Valeurs Priorités et orientation Nous poursuivons ensemble nos objectifs et l’exécution de nos mandats. Nous partageons les mêmes objectifs et les mêmes priorités que nos parties prenantes. Intégrité Nous nous sommes engagés à exercer nos activités avec respect et transparence. Tous les membres du conseil de direction, de l’administration et du personnel ainsi que les bénévoles se conforment aux normes d’intégrité personnelle et professionnelle les plus strictes.



Confiance et respect mutuel Nous sommes guidés par un respect mutuel dans nos interactions avec le personnel, les membres du conseil de direction, les donateurs et les bénévoles, et nous avons pris l’engagement d’établir avec eux des relations de longue durée, basées sur la confiance et l’équité. Responsabilité et imputabilité Nous nous sommes engagés à faire preuve de responsabilité fiscale avec les fonds qui nous sont confiés par nos donateurs ainsi qu’à en rendre compte à nos parties prenantes.
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RApport financier Fondation de l’Hôpital général juif – Sir Mortimer B. Davis État de la situation financière condensé Au 31 mars 2013 2013 2012 $ $







Ac t i f



27 306 420 



Encaisse Titres négociables, au cours du marché Titres à revenu fixe Titres de participation Intérêts et divers montants à recevoir Somme due de l’Hôpital Promesses d’apports à recevoir Immobilisations corporelles 



23 395 877 101 157 888 187 026 15 117 010 41 544 774 9 504 345 







218 213 340 







27 699 896 21 755 036 92 192 794 322 489 13 824 290 28 762 422 1 912 341 186 469 268 



Pa ss i f Passifs divers Promesses d’apports et apports reportés Dette à long terme 



586 500 842 923 63 088 492 48 809 672 5 949 631 — 







69 624 623 



49 652 595



Solde au début de l’exercice Excédent des produits sur les charges et les attributions 



136 816 673 



133 954 338 



11 772 044 



2 862 335 



Solde à la fin de l’exercice 



148 588 717 



136 816 673







218 213 340 



186 469 268



S o ld e s d e f o nds
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Fondation de l’Hôpital général juif – Sir Mortimer B. Davis État condensé des résultats Exercice clos le 31 mars 2013 2013 2012 $ $







Dons et fonds recueillis dans le cadre de campagnes de financement Dons et collectes de fonds Transferts nets au compte des apports reportés 



38 407 642 (1 453 463) 



38 316 989 (1 389 469)







36 954 179 



36 927 520



Autres revenus Revenus d’usufruit de l’Hôpital 



122 000 —



Total des revenus 



37 076 179 



36 927 520 



Ch a rg e s Activités et campagnes de financement Administration Intérêts sur la dette à long terme Amortissement 







7 637 481 7 980 964 2 336 560 2 075 359 69 780 — 201 680 161 701 







10 245 501 



10 218 024



Bénéfice net avant les revenus de placement et les attributions 



26 830 678 



26 709 496 



Revenus de placement Revenus de placement (pertes) Augmentation (diminution) non réalisée des titres négociables 



4 483 648 



(35 187) 



6 479 829 



(827 641) 







10 963 477 



(862 828)



Attributions à l’Hôpital général juif – Sir Mortimer B. Davis et aux autres établissements Recherche et améliorations scolaires Projet d’investissement et équipement Autres activités de l’Hôpital Attributions précisées par les dotations Autres établissements 



5 113 037 11 193 111 6 525 486 2 534 902 655 575 



5 230 755 6 846 582 7 705 742 2 653 518 547 736 







26 022 111 



22 984 333



Excédent des produits sur les charges et les attributions 



11 772 044 



2 862 335



Rapport annuel de la Fondation de l’HGJ 2012-2013
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Conseil d’administration, 2012-2013 Membres du comité directeur Président honoraire Gary Wechsler, FCPA, FCA Président Allen F. Rubin Président et chef de la direction Myer Bick Vice-présidents Howard Dermer Edward Wiltzer Secrétaire Bernard Poulin Trésorier Irwin Kramer, CPA, CA Ad Hoc Harvey Levinson Nancy Rosenfeld Bernard Stotland, FCPA, FCA Conseil d’administration Administrateur émérite : Morton Brownstein, C.M. (décédé) Lison Benarroch Gabriel Bitton André B. Charron Howard Dermer Alan Desnoyers Richard Dubrovsky Dr Sheldon Elman Hillel Greenbaum Sylvie Gregoire Mitchell Kendall Merle Klam Irwin Kramer, CPA, CA Miles Leutner Harvey Levenson Tony Loffreda Bernard Poulin Nancy Rosenfeld Alan Rossy Allen F. Rubin Joel Segal Bernard Stotland, FCPA, FCA Peter Triassi Demetrios Trifonopoulos Lillian Vineberg Gary Wechsler, FCPA, FCA Edward Wiltzer Fran Yagod Comité exécutif Président Allen F. Rubin Président honoraire Gary Wechsler, FCPA, FCA Vice présidents Howard Dermer Edward Wiltzer Secrétaire Bernard Poulin Trésorier Irwin Kramer, CPA, CA Président du conseil d’administration de l’Hôpital Richard Dubrovsky Président et chef de la direction de la Fondation Myer Bick Directeur général de l’Hôpital Dr Hartley Stern
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Ad-Hoc (d’office) Harvey Levenson Nancy Rosenfeld Bernard Stotland, FCPA, FCA Administrateurs Jordan Aberman Jonathan Abracen Marcel Adams Sylvan Adams Armand Afilalo James Alexander Joseph Basmaji Lorne Bassel William Bell Joelle Berdugo Adler Danielle Bitton Ronald Black Evelyn Bloomfield-Schachter L. Michael Blumenstein Garner Bornstein Giuseppe Borsellino Perry Britton Anna Brojde Claudine Bronfman Stephen R. Bronfman Pierre Brosseau Janis Brownstein André Bureau Nick Caprio Guy Carbonneau Bobby Ciricillo Stanley Cons Norma Cummings (décédée) Steven Cummings, C.M. Murray Dalfen Robert Davis Rona Davis François de Gaspé Beaubien Jean Pierre Desrosiers, FCPA, FCA Lewis Dobrin Elaine Dubrovsky Gordon Echenberg Leonard Ellen (décédée) Sam Eltes Lloyd Feldman Aaron Fima Aaron Fish Michael Flinker Ron Friedman Mortimer Fruchter Jimmy Garfinkle Brahm Gelfand Samuel Gewurz Beryl Goldman Jonathan Goodman Morris Goodman Rosalind Goodman David Granofsky Morton D. Gross Saryl Gross Stephen Gross Diane Proulx Guerrera Salvatore Guerrera Harry Hart Pascale Hasen Thomas O. Hecht Helaine Herman Gerald Issenman Norman Issley George Itzkovitz Gail Karp Lynne Kassie Bruce Kent Andy Kirstein Max Konigsberg Mary Kounadis Avi Krispine Marvyn Kussner (décédé)



Sheila Kussner, O.C., O.Q. Jean-Alexandre Lambert Charles Larente Marc Larente Nan Lassner William Lassner Frank Leboff, FCPA, FCA Ben Levitt Donna Levy Kane Elliot Lifson Gerald Litwin Judy Marmerstein Litwin Paul Lowenstein Christine Marchildon Ralph Masella Ted Matthews, CPA, CA Leonard J. Mendel Danny Minogue Jodi Mintz Samuel Minzberg Terry Minzberg Claude Morency Rory Olson Bonnie Ostrov Paul Ostrov Dr James Papadimitriou Ross Paperman Selena Paperman Barry Pascal Edward Pascal Joe Paventi William Pencer Maurice Peress Sydney Pinchuk Stanley K. Plotnick Hyman Polansky Alice Raby Joel Raby Stephen Rapps Susan Raymer Howard Richman Giuseppe Rizzolo Harvey Rosenbloom Larry Rossy Sarah Rubin Lyon Sachs Giancarlo Salvo Seymour Samberg Allan Schouela Edouard Schouela Alan Schwartz Martin Schwartz Donald Seal Barbara Segal Jeff Segel Gilles Sénécal Barry Shapiro Bernard J. Shapiro, O.C. Jeff Solomon David Souaid Albert Soussan Wendy Spatzner Richard Stein Ronny Steinberg H. Arnold Steinberg, C.M., O.Q. Manya Stendel Howard Stotland John Swidler Danny Taran Irving Teitelbaum Maidy Teitelbaum Neil Uditsky Gary Ulrich Justin Vineberg Robert Vineberg Neil Weinman Cindy Weinstein Jonathan Wener, C.M. Richard Yanofsky Steven Yaphe



Stanley E. Zack Michael Zunenshine Administrateurs honoraires Sydney Aptacker Joe Battat Francesco Bellini, O.C. Aldo D. Bensadoun, O.C., C.Q. Irwin G. Beutel Harry J.F. Bloomfield, Q.C. Neri Bloomfield Michel Boucher Marilyn Steinberg Cobrin Douglas Cohen Bernard J. Finestone, E.M., C.D., C. de G. (décédé) Ronald Gallay, FCPA, FCA Marc Gold Robert Goldfarb Shirley Goldfarb Theodor Goldman L’hon. Yoine Goldstein Isidore Greenbaum Hugh G. Hallward (décédé) Michal Hornstein, C.M., G.O.Q. Sam Hornstein L’hon. Pierre Marc Johnson Humphrey Kassie (décédé) Mervin Kerman Joel King L’hon. E. Leo Kolber, O.C. Nicki Lang Betty Lewis-Buckley Irving Ludmer Herbert Paperman Martin Prosserman Jeremy H. Reitman Eugene N. Riesman Alvin Cramer Segal, O.C., O.Q. Claire Sheiner Herbert E. Siblin, C.M., FCPA, FCA Leo Stroll Vanda Treiser Larry Wexler John Zimmerman Sheila Zittrer



Comités du conseil d’administration 2012-2013 Comité des investissements et des finances H. Arnold Steinberg, C.M., O.Q., président Myer Bick (d’office) Michel Boucher Irwin Kramer, CPA, CA Jacques Misrachi, CPA, CA (d’office) Joel Raby Allen F. Rubin (d’office) Allan Schouela Joel Segal Dr Hartley Stern (d’office) Bernard Stotland, FCPA, FCA (d’office) Laurent D. Ziri, CPA, CA (d’office) Comité de vérification Ronny Steinberg, président Myer Bick (d’office) Clarence Blatt Richard Dubrovsky (d’office)
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Irwin Kramer, CPA, CA Jonathan Kuczer Marc Larente David Lesser, CPA, CA Miles Leutner Philip C. Levi, FCPA, FCA Jacques Misrachi, CPA, CA (d’office) Clifford Noonoo Allen F. Rubin (d’office) David Schwartz, CPA, CA Larry Sidel (d’office) Dr Hartley Stern (d’office) Edward Victor, FCPA, FCA Steven Victor, CPA, CA Richard Vineberg, FCPA, FCA (d’office) Gary Wechsler, FCPA, FCA Lawrence Yelin Irwin Zelniker Laurent D. Ziri, CPA, CA (d’office) Comité de gouvernance Howard Dermer, président Myer Bick (d’office) Mark Brender Brahm Gelfand (ad hoc) Katie Kelly (d’office) Beverly Kravitz (d’office) Howard Levine Ted Matthews, CPA, CA Allen F. Rubin Giancarlo Salvo Larry Sidel (d’office) Justin Vineberg Gary Wechsler, FCPA, FCA Comité de planification stratégique Howard Dermer, président Myer Bick (d’office) Steve Levy Ted Matthews, CPA, CA Nancy Rosenfeld Allen F. Rubin Larry Sidel (d’office) Comité des ressources humaines Nancy Rosenfeld, président Myer Bick (d’office) Rosemonde Chiasson (d’office) Howard Dermer Allen F. Rubin Larry Sidel (d’office) Gary Wechsler, FCPA, FCA Comité de nomination Edward Wiltzer, président Myer Bick (d’office) Howard Dermer Richard Dubrovsky Allen F. Rubin Larry Sidel (d’office) Dr Hartley Stern (d’office) Bernard Stotland, FCPA, FCA Gary Wechsler, FCPA, FCA
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