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Le 16 février 2021, le conseil d’administration (CA) de l’Institut universitaire de cardiologie et de pneumologie de 
Québec – Université Laval (Institut) a tenu une assemblée ordinaire, dont voici le sommaire des principaux sujets 
abordés et des décisions du CA. 
 
RAPPORTS ET SUIVIS 
 
COVID-19 – État de la situation 
Le président-directeur général a présenté un état de la situation à l’Institut. On observe une diminution du nombre 
d’usagers hospitalisés pour la COVID-19. Cette diminution a permis de réduire à 22 le nombre de lits dédiés à 
la clientèle COVID-19, comparativement à 47 lits au plus fort de la crise. Conséquemment, la reprise des activités 
hospitalières se fait graduellement pour nos plateaux techniques (chirurgie cardiaque, chirurgie thoracique, 
chirurgie bariatrique et hémodynamie-électrophysiologie). De plus, la situation régionale s’améliore pour les 
unités de soins intensifs. Le taux de cas COVID-19 pour notre personnel est très faible et environ 80 % des 
employés œuvrant auprès de la clientèle sont vaccinés. 
 
Suivi des dossiers du Bureau de la commissaire locale aux plaintes et à la qualité des services  
(périodes 8 à 10, soit du 11 octobre 2020 au 2 janvier 2021) 
La commissaire locale aux plaintes et à la qualité des services a traité huit plaintes, majoritairement pour des 
motifs portant sur l’organisation du milieu et des ressources matérielles, les relations interpersonnelles ainsi que 
les soins et services dispensés. La commissaire a également traité divers dossiers pour de l’assistance, des 
interventions et de la consultation. Le médecin examinateur a reçu huit plaintes, comparativement à quatre pour 
la même période en 2019-2020. 
 
Suivi périodique des résultats financiers à la période 10 se terminant le 2 janvier 2021 
Le bilan de la situation financière a été présenté. La santé financière de l’Institut est stable. Aucun déficit n’est à 
prévoir d’ici le 31 mars 2021. Nous sommes toujours en attente des modalités visant le remboursement des 
coûts associés à la COVID-19. 
 
Rapport trimestriel du comité de prévention des infections (1er avril au 30 novembre 2020) 
En novembre, le taux global de conformité à l’hygiène des mains (HDM) était plus bas que ce qui était attendu. 
Par contre, des coachs en prévention et contrôle des infections (PCI) sont présents sur les unités pour renforcer 
les mesures et sensibiliser le personnel aux bonnes pratiques de PCI dans le contexte de la COVID-19. Du 
support en contrôle et prévention des infections a été offert dans certains établissements du réseau pour les 
soutenir dans la gestion des éclosions de COVID-19. 
 
DÉCISIONS 
 
Approbation/Adoption de règlements et de politiques 
Les membres du CA ont adopté la politique et le règlement suivants : 

 Adoption de la Politique relative à l’utilisation des technologies de l’information et de la communication (TIC) 
dans la prestation des soins et services en télésanté (DSP-028); 

 Adoption du Règlement de régie interne du conseil multidisciplinaire. 

Ces documents sont disponibles, pour consultation, sur l’intranet. 
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Planification des activités 2021-2022 et plan de contingence phase II d’agrandissement du bloc 
opératoire 
Le directeur administratif des services professionnels a déposé la planification des activités 2021-2022. Cette 
dernière vient moduler le volume des activités cliniques en tenant compte de la disponibilité des ressources et 
de l’octroi des périodes de vacances pour ainsi maintenir l’accès aux soins et aux services dans les trois 
principales missions de l’Institut : la cardiologie tertiaire (chirurgie cardiaque, hémodynamie et 
électrophysiologie), la pneumologie et chirurgie thoracique ainsi que la chirurgie bariatrique. 
 
Quant aux travaux de la phase II d’agrandissement du bloc opératoire, ils vont débuter le 21 janvier 2021 et se 
poursuivront jusqu’en août 2021. Conséquemment, un plan de contingence a été réalisé afin d’identifier des 
options et des solutions à envisager permettant de limiter au maximum les impacts négatifs pour les usagers. 
 
NOMINATIONS 

 Nomination d’un membre au sein du comité de vérification 
- Mme Myriam Levesque, membre du conseil d’administration, en remplacement de  

Mme Nathalie Parenteau. 

 Nomination à la présidence du comité d’éthique de la recherche 

- Dre Jamila Chakir, pour un mandat de trois ans débutant le 28 mars 2021 et se terminant le  
27 mars 2024. 

 
EFFECTIFS MÉDICAUX 

 Nominations 
- Dr Frédéric Beaupré, Département multidisciplinaire de cardiologie; 
- Dr Pascal Huard, Département d’anesthésiologie; 
- Dr Benoît M. Labbé, Département multidisciplinaire de cardiologie; 
- Dre Marie-Josée Dion, Département de médecine spécialisée. 

 

 Démission 
- Dr Christian Côté, Département d’imagerie médicale 

La prochaine assemblée ordinaire du conseil d’administration 
se tiendra le mardi 30 mars 2021, à compter de 17 h. 


