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Section 3 

Présentation de l’établissement 
Mission 

Reposant sur un solide héritage de valeurs et de soutien à la communauté juive, la mission 
principale du Centre gériatrique Maimonides, un établissement de soins de longue durée affilié 
à l’Université McGill, est de prendre soin des personnes âgées de la communauté juive du 
Québec qui ne sont plus autonomes et qui nous ont été confiées par leur famille pour leur 
sécurité et leur bien-être.  Nous sommes reconnus par le gouvernement du Québec comme un 
établissement ayant un mandat suprarégional.  Nous fournissons un continuum de soins de 
haute qualité par l’entremise de notre réseau intégré qui comprend des soins de répit de 
courte durée, des résidences dans la communauté et divers établissements de soins de 
longue durée.  En plus d’être un lieu de formation pour les soignants et les professionnels, 
notre Centre effectue de la recherche en gériatrie et en soins pour les aînés.  
 
Section 4 
Les Résultats au regard du plan stratégique et de l’entente de gestion 

Plan stratégique – 2013-2018 

Les orientations stratégiques suivantes ont été adoptées en 2013 : 

 
1. Réaliser l'intégration avec le CHSLD juif de Montréal, de manière à assurer une 

transition en douceur, efficace et transparente, tout en gardant notre milieu bien 
informé. 

 
2. Devenir le premier établissement de soins de longue durée au Canada à obtenir la 

désignation Planetree, tout en favorisant un modèle de soins centrés sur la 
personne dans toutes nos activités. 

 
3. Faire un usage responsable des ressources financières accordées par le 

gouvernement afin de fournir les meilleurs soins possibles à nos résidents, et à 
établir le bien-fondé des demandes de financement lorsque nécessaire.  

 
4. Travailler de concert avec nos partenaires du gouvernement et du milieu de la santé 

afin d'assurer la qualité, la sécurité et la coordination des services de soins de 
longue durée et d'accroître l'enseignement et la recherche. 

 
5. Offrir des programmes de formation afin de répondre aux besoins en matière de 

soins de longue durée et de fournir la possibilité à notre personnel d'apprendre et 
d'avancer dans leur carrière.  

 
6. Encourager la communication à tous les niveaux de l’organisation et avec les 

partenaires clés des autres organismes. 
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7. Obtenir des subventions des organisations de financement de la recherche pour 
des projets menés par nos chercheurs et pour ensuite publier les résultats dans des 
revues scientifiques.  

 
8. Veiller à ce que notre environnement continue d'être accueillant, sécuritaire et 

conforme aux besoins de nos résidents et de notre personnel. 
 

9. Planifier la construction d'une nouvelle aile à Maimonides qui servira à la poursuite 
de nos activités d'enseignement et de recherche. 

 
Depuis les dernières années, la principale orientation stratégique des deux établissements  
était vers l’intégration du Centre gériatrique Maimonides et du CHSLD juif de Montréal. 
L’intégration des deux centres procurerait des avantages considérables à nos établissements 
et à la communauté. En outre, cette intégration pourrait raffermir notre mandat qui consiste à 
fournir des soins de longue durée de qualité en milieu juif, et notre capacité continue à assurer 
efficacement les soins fournis chaque année à plus de mille clients dans nos deux centres, 
dans nos résidences familiales dans la communauté et nos ressources intermédiaires et des 
services de répit. En unissant nos forces, nous avons pu garantir notre autonomie, partager et 
miser sur notre savoir-faire à tous les paliers, et fournir un milieu plus propice à la formation et 
à la recherche. Notre capacité à attirer et à conserver le meilleur personnel possible était de 
beaucoup élargie et nous avons bénéficié d’une assise financière plus solide pour travailler. 
Ultimement, tout cela s’est traduit par des soins de la plus haute qualité pour nos résidents. 
 
Services cliniques 
Cette partie du rapport annuel porte sur les buts et les objectifs établis dans le plan stratégique 
de 2013-2018 et sur le plan d’action des Services infirmiers. De nouveaux développements 
pour 2014-2015 y sont mis en lumière, ainsi que les changements prévus dans un avenir 
immédiat.   
 
Nous avons, dans la mesure du possible, veillé à intégrer les thèmes stratégiques ci-dessous 
dans tous nos programmes : 

1. Harmoniser les processus et partager l’expertise avec le CHSLD juif; 
2. Faire progresser le modèle de soins centrés sur le résident; 
3. Veiller à une utilisation efficace et responsable de nos ressources financières; 
4. Entretenir d’excellentes relations fondées sur la collaboration avec nos partenaires du 

milieu de la santé; 
5. Concevoir et mettre en œuvre des programmes de formation pour répondre aux 

besoins en matière de soins de longue durée; 
6. Promouvoir une communication efficace; 
7. Participer à la recherche; 
8. Maintenir un environnement accueillant et sécuritaire. 

 
Processus interdisciplinaire  
Afin d’améliorer notre approche interdisciplinaire et des partenariats solides avec les résidents 
et leurs familles, nous avons tenté de mettre sur pied un processus clair et normalisé pour la 
planification et le développement d’un programme de soins interdisciplinaires. À cette fin, nous 
nous sommes penchés sur ce qui suit : 
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- La première réunion interdisciplinaire a lieu dans les quatre à six semaines suivant une 
admission; 

- Les calendriers des réunions interdisciplinaires ont été modifiés afin d’accroître la 
présence des médecins à ces réunions; 

- Rapport et lignes directrices sur l’état actuel des résidents; 
- Formulaire du programme de soins interdisciplinaires; 
- Préparation de la lettre d’invitation et de la lettre de présentation du rapport sur l’état 

des résidents; 
- Normalisation des outils de planification; 
- Préparation d’un message d’invitation téléphonique destiné aux membres des familles; 
- De la formation sera fournie pour la mise en œuvre des changements d’ici l’automne. 

 
Programme d’assistance alimentaire 
Nous avons mis sur pied un plan d’action harmonisé avec le CHSLD juif et avons révisé notre 
programme d’assistance alimentaire en fonction des recommandations apportées durant la 
visite ministérielle. Les changements suivants ont été mis en œuvre. 
 
Fin de vie 
Nous avons formé un comité et des sous-comités de soins de fin de vie interdisciplinaires afin 
de mettre sur pied un programme de soins de vie exhaustifs. Des séances d’information et la 
mise en œuvre du nouveau programme devraient avoir lieu d’ici l’automne de 2015.   
 
Programme de gestion des comportements agressifs et perturbateurs 
Le comité interdisciplinaire contre l’agression entre résidents a travaillé fort pour mettre au 
point une approche particulière de gestion de comportements agressifs et perturbateurs. Il 
s’agit d’une première, nous serons le chef de file dans la région en ce qui concerne cette 
pratique. Des discussions se sont poursuivies entre les membres de ce comité 
interdisciplinaire et du comité mixte, avec la collaboration de l’ASSTSAS et des équipes de 
soins médicaux psychiatriques de l’Hôpital général juif et de l’Institut Douglas. 

 
Offrir des programmes de formation afin de répondre aux besoins en matière de soins 
de longue durée et de fournir la possibilité à notre personnel d’apprendre et d’avancer 
dans leur carrière. 

 Une fois de plus, grâce à un généreux don de notre fondation, nous avons pu offrir des 
bourses aux membres de notre personnel qui souhaitent poursuivre leurs études. 
Durant l'exercice 2014-2015, la somme de 12 350 $ a été attribuée par la fondation aux 
fins de bourses pour notre personnel. L’engagement de la fondation envers ce 
programme est un témoignage de l’importance accordée par notre communauté au 
personnel de Maimonides.  

 Comme d’habitude, le nombre d’élèves a continué d’augmenter et se chiffre aujourd’hui 
à environ 571. Nous avons maintenu des partenariats et des affiliations avec l’université 
McGill, l’Université de Montréal, de nombreux cégeps et divers intervenants offrant des 
programmes d’éducation aux adultes. Notre affiliation à McGill sur le plan de 
l’enseignement remonte à au moins 40 ans et continue de se renforcer. 

 Nous avons poursuivi notre partenariat avec le Pearson Adult Career Centre (PACC) 
afin de continuer à fournir notre programme Signature qui consiste à former des PAB et 
des infirmières et infirmiers auxiliaires. En fournissant de la formation sur place aux 
préposées/préposés aux bénéficiaires et aux infirmières/infirmiers auxiliaires, 
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Maimonides peut compter sur un bassin continu d’employés qualifiés qui ont à cœur les 
soins fournis aux personnes âgées.  

 
Encourager la communication à tous les niveaux de l’organisation et avec les 
partenaires clés d’autres organismes. 

 Le Centre gériatrique Maimonides continue d’être très visible à l’échelle provinciale, 
nationale et internationale et reçoit des visites fréquentes de délégués d’autres pays 
pour qui nous continuons de redéfinir la norme. 

 Le CHSLD juif travaille présentement à un projet avec l'Hôpital général juif concernant 
la prise en charge de patients psychiatriques stables nécessitant des soins de longue 
durée.   
 

Obtenir des subventions des organisations de financement de la recherche pour des 
projets menés par nos chercheurs et pour ensuite publier les résultats dans des revues 
scientifiques. 

 Le Centre de recherche sur le vieillissement de Maimonides a de nouveau atteint ses 
objectifs stratégiques durant l’exercice 2014-2015. Des mesures importantes ont été prises 
pour renforcer davantage le rôle du Centre de recherche sur le vieillissement à titre de chef 
de file dans la recherche sur les soins gériatriques dans les établissements de soins de 
longue durée. Par ailleurs, Maimonides continue de se positionner comme centre de soins 
de longue durée par excellence.  

o Les principaux objectifs stratégiques et à long terme du Centre consistent à nous 
faire connaître davantage en tant que chef de file dans la recherche de soins 
gériatriques à long terme et à obtenir du financement externe pour la recherche.  

o Le CHSLD juif continue de collaborer avec le département de recherche de 
Maimonides et de lui fournir du soutien au besoin. 

o Pendant l’année, on avait 8 publications et 18 présentations et on a 10 projets en 
cours. 

 
Services techniques  

 Grâce à l’appui continu de nos collaborateurs très affairés, entre autres le Comité des 
immeubles et de la maintenance, le chef des Services techniques et les départements 
Soins infirmiers et Services cliniques, tous les fonds reçus de la Fondation du Centre 
gériatrique Maimonides et du gouvernement du Québec au cours de l’année écoulée ont 
été affectés à l’amélioration de la qualité de vie des résidents du Centre gériatrique 
Maimonides. 

  

 Les projets en cours : 
o Terrain de stationnement du côté du chemin Mackle - Le terrain de stationnement du 

côté du chemin Mackle a été refait afin d’avoir une seule entrée, d'améliorer 
l'éclairage et d'ajouter des places de stationnement.  La construction va avoir lieu 
pendant l’été de 2015. 

o L’achat des lits nouveaux et électriques 
o Amélioration de la Pompe à incendie 
o Modifications des salles de bain 
o Aire du salon – rénovation. 
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Indicateurs       
 

 2013-2014 2014-2015 

Proportions des clients qui nécessitent des mesures de contention 
Mesures de contention / Résidents 

2% 3.6% 

Transfert aux soins aigus 
Résidents transférés chaque période / Résidents 

3% 3.9% 

Plaies de lits (Stages III, IV & X) 
Résidents avec Stages III, IV & X sores / Résidents 

3.1% 4.13% 

Taux de CSST  Heures CSST / Heures payées 0.63% 0.92% 

Taux d’assurance-salaire 
Heures payées en assurance-salaires / Heures rémunérées 

4.6% 5.0% 

Résidents ayant fait une chute 
Nombre total de chutes / Jours-patient 

0.66% 0.48% 

Résidents ayant fait une chute, avec des conséquences graves 
Nombre de chute à conséquences graves /Jours-patients 

0.009% 0.02% 

Erreurs de médication 
Nombre total d’erreurs de médication / Jours-patient 

0.32% 0.21% 

Agressions – Résident à  un employé 
Agressions résident à un employé / Jours-patient 

0.03% 0.01% 

Agressions – Résident à résident 
Agressions résident à résident / Jours-patient 

0.04% 0.02% 

Fugues  / Code Jaune 
Nombre de fugues/ code jaune/ Jours-patient 

0.013% 0.01% 

Prévalence des infections nosocomiales 
Nouveaux cas d’infections nosocomiales / Jours-patient 

0.12% 0.15% 

Proportion d’heures supplémentaires 
            Heures supplémentaires / Heures normales travailées 

1.09% 1.37% 

Taux d’occupation (cible 99.4%)    
              Soins de longue-durée                                                                                                                                                                    

99.8% 

 

99.8% 

 

Admissions                                                          
             Soins de longue-durée - Programme 31              
             Evaluation/Orientation - Programme 68                                                                                           
                                                                                              

119 

36 

 

134 

44 
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Accès du documentation 
La population peut accéder au rapport annuel du Centre au site web ainsi que le règlement sur 
la procédure d’examen des plaintes des usagers.  Les résultats de la satisfaction des résidents 
sont réalisés tous les 4 ans; la dernière enquête s’est fait en août 2014 et les résultats 
distribués aux réunions du conseil d’administration, des cadres et du comité des usagers.  Les 
brochures concernant le respect des résidents sont remises au moment de l’admission. 
 
Section 5 
Conseil et Comités de l’établissement créés en vertu de la LSSS 
Membres du Conseil d’administration 

  Mme Gloria Freedman 

  M. Sydney Gartner 

  Mme Barbra Gold 

Dr Brian Gore 

Mme Georgia Graphos 

Mme Terri Klein 

Mme Mona Lefcort 

Mme Paula Levinson 

Mme Marilynne Malkin 

M. Leon Mayers 

M. Larry Nachshen 

M. Fred Naimer 

M. Donald Prinsky 

Mme Ronnie Roter 

Mme Barbara Shore 

Rabbin Chaim Steinmetz 

M. Howard Tatner 

M. Ron Waxman 

 
Conseil des infirmières et infirmiers 

 Des réunions ont eu lieu régulièrement et aucune recommandation particulière n’a été 
présentée au Conseil d’administration. 

Conseil multidisciplinaire 
Des réunions ont eu lieu régulièrement et aucune recommandation particulière n’a été 
présentée au Conseil d’administration. 
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Conseil des médecins, dentistes et pharmaciens 
Des réunions ont eu lieu régulièrement et aucune recommandation particulière n’a été 
présentée au Conseil d’administration. 

Comité d’évaluation médicale, dentaire et pharmaceutique 
 

Aucune recommandation particulière n’a été présentée au Conseil d’administration. 

Comité de pharmacologie 
 

Aucune recommandation particulière n’a été présentée au Conseil d’administration. 
 
Comité de vigilance et de la qualité 
Le bureau de l’ombudsman a traité 34 plaintes officielles durant l’année, ce qui représente une 
légère augmentation comparativement aux 32 plaintes formelles qui avaient été traitées en 
2013-2014. 
 
Le bureau s’est penché également sur 65 demandes d’assistance (des problèmes moins 
graves qui n’ont pas nécessité une enquête formelle), ce qui représente une augmentation 
comparativement aux 42 demandes d’assistance qui avaient été traitées en 2013-2014.    
 
Quatre plaintes de nature médicale ont été conclues, et aucune recommandation n’a été 
fournie pour 3 d’entre elles. Quant à la 4e plainte, le médecin-examinateur s’est assuré que 
l’affaire serait à l’ordre du jour de la réunion du Conseil des médecins, dentistes et 
pharmaciens.   

Depuis octobre 2014, l’ombudsman fournit de l’information pertinente tous les mois concernant 
l’amélioration de la qualité des services. Cette information est bien en vue sur les tableaux 
d’affichage électroniques; s’ils veulent plus d’information, les résidents et leurs familles sont 
invités à communiquer avec l’ombudsman. En effet, les membres des familles passent au 
bureau de l’ombudsman pour discuter de l’information affichée sur les écrans. 

L’ombudsman a fait la tournée des unités afin de promouvoir les droits des usagers durant la 
semaine qui leur est consacrée. En plus de visites fréquentes auprès des résidents dans les 
unités, des tournées mensuelles sont aussi effectuées afin de promouvoir la visibilité de 
l’ombudsman, les droits des usagers et le code d’éthique auprès des résidents et de leurs 
familles.   

Depuis le début de son mandat, l’ombudsman a maintenu un partenariat avec le Comité des 
usagers et a effectué une tournée mensuelle des différentes unités en compagnie d’un 
membre de ce comité.   

Au début de son mandat, l’ombudsman a rencontré toutes les infirmières-chefs et tous les 
infirmiers-chefs afin de discuter de la procédure de plainte. Des rencontres mensuelles ont eu 
lieu avec la directrice des Soins infirmiers et la directrice de la qualité et des services cliniques 
afin d’améliorer le processus de suivi des plaintes.  

 
Comité de gestion des risques 
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Comité des usagers 
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Comité de vérification 
 
Comité de gouvernance et d’éthique 
 
Comité l’immobilier et entretien 
 
Comité d’éthique clinique 
 
Comité du planification stratégique 
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Section 6 
États Financiers et analyse des résultats des opérations 
 
Section 7 
Tableau de l’état du suivi des reserves, commentaires et 
observations formulés par l’auditeur indépendant 
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Section 8 
Code d’éthique de déontologie des administrateurs 
Approuvé le 18 juin 2003 et Modifié le 12 février 2013 par le conseil d’administration du 
Centre gériatrique Maimonides - Il ne s’est produit aucun incident de conflit d’intérêts 
concernant les membres du Conseil d’administration durant 2014-2015.  Voir Annexe 1 
 
Section 9 
Finances  
Malgré les compressions additionnelles cette année, nous avons terminé l’exercice en 
équilibre budgétaire. Alors que nous nous dirigeons vers le prochain exercice financier en tant 
que partie intégrante du CIUSSS, nous avons bon espoir que notre habileté à trouver des 
solutions innovatrices nous aidera à passer à travers ces temps difficiles. 
 
Section 10 
Conclusion  
Le Centre gériatrique Maimonides est extrêmement fier de ses réalisations ces vingt-cinq 
dernières années. Le conseil d’administration, les membres de notre fondation et des 
auxiliaires, ainsi que le personnel de première ligne nous ont tous aidés à atteindre notre but 
visant à fournir des soins par excellence aux résidents. Grâce à l’appui de notre communauté, 
nous sommes convaincus que le milieu de vie et la qualité des soins continueront de 
s’améliorer et de progresser pendant de nombreuses années encore.  

 
 

  
 Juin 2015 


