A Le développement durable
- ' t . au CIUSSS du Centre-Ouest-de-I'lle-de-Montréal

Rencontre du Comitée de developpement durable

16 décembre 2025



Ordre du jour

e Bilenvenue aux nouveaux membres !

« Rapport DD et Plan d’action

e Approvisionnement responsable - M. Pablo Guisen
e Alimentation locale - M. Peter Roumeliotis

e Gestion des matieres résiduelles - M. Anthony Turl
e Phamacie verte - Mme Stefanie Lam

e Discussion



MISE A JOUR

Cadre legislatif et organisationnel

e La Loi sur la Qualité de I'environnement engage toute I'administration publique a intégrer le
développement durable dans ses spheres d’intervention
o Obligatoire pour MSSS
o Volontaire mais encouragee pour les ESSS
o Obligatoire pour Santé Québec

e Developpement durable et Approvisionnement responsable
o Répondant, Communauté de pratique, Indicateurs de performance et GESTRED
o Soins durables (exigence probable a venir)

e Santé Québec
o Plan d’action Dév. Durable provisoire a étre adopte
o Reddition de compte : Rapport de gestion et Indice de performance Dev. Durable
o Strategie de Dév. Durable pour guider les ESSS



Centre intégré
universitaire de santé
et de services sociaux
du Centre-Ouest-
de-I"lle-de-Montréal

Québec riea

Titre :  politique de développement durable du CIUSSS du Centre-Ouest-de-Ille-de-Montréal

Codification : 1700 001 001F

Responsable de |'application : La Direction générale

Approuvé par : Le conseil d"administration

Politique : Nouvelle & Révisée |
Procédure associée : Oui = Non [
Destinataire : O Intra-direction:

® Inter-direction:
O Multidisciplinaire:

= Gouvernance et haute direction
® L'ensemble du CIUSSS du Centre-Ouest-de-ITie-de-Montréal

1. Champs d'application

Cette politique s’applique a toutes les directions, & toutes les installations et a tout le personnel du CIUSSS
du Centre-Ouest-de-1"lle-de-Montréal, ainsi qu’aux médecins, chercheurs, étudiants et bénévoles, ainsi
qu’aux consultants, entrepreneurs et locataires.

2. Cadre de référence

Le 19 avril 2006, le gouvernement du Québec a sanctionné la Loi sur le développement durable (L.R.Q,, c.
D-8.1.1). Ce nouveau cadre de gestion s’applique 4 I'ensemble de 1"administration publique visée par la Loi
sur le vérificateur général (L.R.Q., c. V-5.01) ainsi qu’aux autres organismes publics, dont les établissements
de santé et de services sociaux, les municipalités et les organismes scolaires.

L’article 15 de la Loi sur le développement durable invite les établissements de santé et de services sociaux,
sur une base volontaire, 4 identifier, dans un document qu’ils doivent rendre public, les objectifs, actions et
interventions qu’ils envisagent en vue de contribuer au développement durable.

Depuis 2008, le Ministére de la santé et des services sociaux élabore et met 4 jour son plan d’action de
développement durable dont les orientations peuvent guider les plans d’action locaux des établissements de
santé et de services sociaux.

Le CIUSSS du Centre-Ouest-de-I’le-de-Montréal, en sa qualité de leader, et pour poursuivre les efforts de
ses €tablissements précédant la fusion, répond favorablement a cette démarche. Par le biais de la présente
politique, il réaffirme son engagement envers le développement durable et précise sa stratégie de mise en
euvre,

Date d'entrée en vigueur : Date de révision : Prochaine révision :
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3. Objectifs

-

La politique de développement durable du CIUSSS du Centre-Ouest-de-1"lle-de-Montréal a pour objectif de
minimiser tout risque excessif et impact environnemental défavorable a la santé humaine et a
I’environnement associés a la dispensation de ses soins et services. Pour cela, I'organisation s’engage dans
une demarche d’amélioration continue de la performance environnementale de ses activités et y integre
["efficience eéconomique et un souct d’équité sociale. La présente politique renforce la responsabilité
populationnelle de ['organisation en soutenant les collaborations sur son territoire qui vont dans le sens du
développement durable.




RAPPEL

Axes d’'intervention Comité de Dév. Durable
1. Alimentation Direction générale
2.Aménagement paysager Services techniques
3. Approvisionnement Logistique
4.Communication et partenariat Ressources humaines Communication
5.Efficacité énergétique Soins infirmiers
6. Gestion des matieres residuelles Réadaptation
/.Gestion de l'eau SAPA
8.Informatique DSIPL / Santé publique
9.Rénovation et construction Informatique
10. Transport Meédecin

11.Survelllance et évaluation Rencontre environ 1 & 2 fois / an



Structure organisationne

Comité de développement durable

e
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1. Alimentation 2. Aménagement paysager 4, Communication et 6. Gestion des matiéres 9. Rénovation 10. Transport
Services alimentaires Services technigues 3. Approvisionnement partenariat 5, Efficacité énergétique résiduelles 7. Gestion de I'eau 8. Informatique et. — Services technigues
Services technigues Réadaptation Direction Logistique DRHCAJ Services techniques Services techniques Services technigques IT Serviz::te::uhmo:es Réadaptation
Sante publique SAPA Santé publique Réadaptation, DSI a Santé publique

11. Surveillance et évaluation
(Bilan et GESTRED)
Services techniques et tout le comité de développement durable




A valider:

Bilan mise en oeuvre 2025
et Plan d’action 2026-2028



Présentation de quelques initiatives réalisées
au cours de la derniere annee



Approvisionnement responsable
Par Pablo Guisen



APPROVISIONNEMENT Y
RESPONSABLE

BILAN 2025 \

\-~




Approvisionnement responsable - Bilan 2025

FORMATION :

>
>

Developpement d’une formation sur mesure

Tous les employes du service des achats touchant la gestion contractuels ont
suivi la formation du conseil du tresor et une formation specifique a l'interne,

Une formation en continue sera mise en place une fois par annee a l’interne
Une suivi des publications des contrats est mise en place aux fins de controle

Nomination d’une super utilisateur approvisionnement responsable (en
remplacement)

Creation du comite d’approvisionnement responsable



Approvisionnement responsable - Bilan 2025

» Integration des considerations d’approvisionnement responsable dans
nos documents modeles pour :

Avis d’interét
Avis d’intention
Evaluation des fournisseurs

Modeles de devis technique pour genie biomedical
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Modele de contrat et devis construction




Approvisionnement responsable - Bilan 2025

» Progression des contrats avec indicateurs d’approvisionnement responsable :
» Cible 2025-2026 (25%)

Contrats avec indicateurs de durabilité
50 W 2024-2025

m 2025-2026

40
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Approvisionnement responsable - Bilan 2025

» Projets en etude, en cours ou realises :

» Collaboration avec l’equipe d’entretien menager et les Service techniques pour
mettre en place un programme de recyclage du carton et plastique a HGJ, dont
[’acquisition de presses et contrat de service de transport du carton ;

Programme de recyclage des Inhalateurs a Mont Sinaf ;
Remplacement des champs bleus pour des caissons rigides au CSR ;

Instruments reutilisables vs jetables (Stryker) ;

Blouses jetables utilisees a ’exterieur de I’HGJ ;

¥y v ¥ v W¥

Etude des possibilités de remplacer produits jetables pour réutilisables dans
differents domaines ;

» Contrat pour les jambieres de compression reutilisables ;

» Importance de l’engagement collectif et la collaboration interdisciplinaire pour
atteindre les cibles de durabilite




Alimentation locale
Par Anna DimitrakoEoqus et Peter Roumeliotis



Axe - Alimentati
Aliments du Québec

e« Démarche commenceée en 2022, réalisée ou en cours dans 4 installations
e Subvention MAPAQ (ministere de I’Agriculture)
o Objectif : Augmenter de 5% a I'HGJ - Largement dépasse !
o Strategie : 1/ trouver équivalents locaux ; 2/ inclure aliments préparés au Qc
o Défis : 1/ Couts plus éleves aliments locaux ; 2/ Certification casher

Maimonides Mont-Sinai

2024-2025 En cours

Année de quantification 2022-2023

68,8% 57,0% 49,0%

on

% Aliments du Québec L 48%

Friday 2 2025-08-12
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Certification Aliments du Québec au menu



Axe - Alimentation
Autres initiatives

e Réduction du gaspillage alimentaire :
o repas casher surgelés
o repas pour emporter en format
familial vendu a la caféetéria

e Récupération de contenants consignés

consignaction



Gestion des matieres residuelles
Par Anthonx Turl



FONDS VERT

AXxe - Gestion des matieres résiduelles
Reéutilisation et recyclage

Piles alcalines + plomb

Papier-Carton
Plastique-verre-métal

Informatique

Petits électroniques

Palettes de bois

Matelas

Ampoules et néons

»

Peinture

| Appareils
biomédicaux

Matiéres organiques

Fil guide

Pot plom"

Nouveau!

Jambiéres
de compression

HOSPITAL PROFPERTV

Textiles
(partiellement)
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._ *H ot

T -

Matiéres organiques
(Maimonides)

Consignation




Dechets biomédicaux et pharmaceutiques
Par Anthony Turl
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Déchets biomédicaux et pharmaceutiques

Audits réalisés 2021 et 2023
e Plus de la moitié des matieres ne sont pas des déchets biomédicaux;
e Colts en ressources humaines, energie et financiers importants

Ameliorer le tri des dechets biomédicaux et pharmaceutiques

Démarche
e Rencontre avec les chefs et visite de l'unité
Optimisation des bacs
Nouvelles affiches
Formation du personnel
Outils visuels




Chef de service, Hygiéne et salubrité

| - - —
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PRE-CLEANING FOR REUSABLE INSTRUMENTS

PRIOR TO TRANSPORT TO MDRU

(o h
Wipe the instruments with a gauze to remove gross soil.
Open, disassemble, and arrange instrum composed of more than
one piece in a manner that will allow contact of cleaning solutio
all surfaces of the instruments.

SUMMARY: DISPOSAL OF BIOMEDICAL
JASTE

Déchets biomeédicaux et pharmaceutiques

DECHETS

{3

RESIDUS PHARMACEUTIQUES
PHARMACEUTICAL WASTE

LIQUIDES BIOLOGIQUES
BIOLOGICAL FLUIDS
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Si les couches sont jetées dans lo chambre, les mettre dons un
1o avant de les jeter & lo poubelle ou dans un boc cytetoxique,
If diopers ore disposed of in the room, place them in a bag before
throwing them in the trash orin o cytotoxkc woste bin,
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En 2024 et 2025,
46 formations ont
été dispensées
a environ
450 membres

du personnel,

en collaboration
avec Synergie Sante
Environnement

Déchets biomédicaux et pharmaceutiques ﬁL_

PROJET CONCLU 55—

—

Bloc opératoire

Médecine interne (K6) Urologie/Gynécologie (K9)



RESULTATS

Déchets biomeédicaux et pharmaceutiques

Bilan
Formations terminées le 3 novembre 2025

Diminution d’environ 50 % déchets biomédicaux au Bloc opératoire

Diminution d’environ 30 % du nombre de cycles de déchets autoclaves

Diminution d’environ 17 % du poids (autoclave et Stericycle)

Diminution d’environ 12 % des codts

Prochaines étapes
e Elaboration d’une structure de suivi a 'HGJ

e Formations dans les sites de la communauté




Plateau de travail et
optimisation du recyclage
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Recyclage a I'Hopital général juif

e Enjeux de contamination du carton

e Mauvaise qualité du recyclage via la collecte municipale




Nouveau Rénovation de I'espace du quai souillé en 2025




Nouveau Acquisition de presses

bla edge 2023

Produits

AR RE PLAST

De septembre a décembre 2025, w 8 T e ‘ Products

56 ballots de carton et 13 ballots de plastique

ont été acheminés a des récupérateurs

spécialisés et locaux.




Nouveau Items récupérés viarecycleurs locaux ou en voie de I'étre
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Aide d'une équipe de la direction de Réadaptation

Educateur spécialisé et patients-stagiaires du centre Miriam
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Prochaines étapes

e Consolider le recyclage sur toutes les unités, via recycleurs locaux et collecte municipale

e Trouver des debouchés pour un plus grand nombre de matieres

o A 'HGJ et dans les sites de la communauté




Soins durables
Par Stefanie Lam



Soins durables
Reduction, réutilisation, recyclage

Pharmacie & Université McGill

e Réutilisation des inhalateurs (1 vs 50 patients)
o Affiche tri recyclage
e Boite de recyclage des pompes (Astrazeneca)

e Impact écologique des médicaments




1. Reducing Plastic baggies for Rx Transport

* Replaced baggies with clips for PO meds only
* For [V meds: ampules, vials, bags- small boxes used for transport
* On-track to averting 18 000 plastic baggies from landfill




2. Increase Recycling in Pharmacy Dept

* Optimized signs within pharmacy prep area

* Increased number of bins in pharmacy area




Integrating Environmental Sustainability in
Antimicrobial Stewardship

* Antibiotics have large carbon footprint

* |V to PO early switch

Infections

e

Gastro-intestinal

Hasmatology

Dncology

Rheumatology

Cardiovascular

Respiratory

MNeurclogy

Gynae & urclogy

Endocrin=
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Carbon footprint per dose (gCOZe; log scale)

Brit J Clinical Pharma, Volume: 90, Issue: 11, Pages: 2713-2723



208 Antimicrobial Intravenous-to-Oral

LIK Health

R Switch (IVOS) Decision Aid

Based on the National Antimicrobial IVOS Criteria
Co-produced through a UkK-wide multidisciplinary consensus process involving 279 participants

T T * Development of National [V-to-

VOIS s an important antimicrobial stewardship intersention. ' Research evidence confirmas several VOS benafits, including decreased risk of

bloodstream and catheter-related infactions, reduced equipment cosls, carbon footprint and hospital length-of-stay. increased patient . .
S oot B i S R Oral Switch in UK 2022

When to use this IWVOS decision aid?
The audit standard recommended for the mplemantation of this decision aid is that all patients on intravenous (IV) therapy shoubd be
revienwed promplly from first dose of IV antimicrobial with formal eview complated within 48 hours and daily thersafter, unlass clearly

— — * Equipped HC professionals with

- Does your patient have an infection that may require special consideration?

[ ] ] -
Infecions that may reguine speclal oormidoraton inolude: deop-sealnd nfections, infections reguiing high s oonoomiration
Infections requirng prolonged ntravenous anlimicmbisl therapy or orficnl infections with high risk of mosality, ' rI e r I a a I I ra I 0 I I a e 0 r

T mecboc on spociaisi advice, an RWOS wthin 48 hourm may stll boe indcated for soms patienin with e edections

Infections for special consideration include, but are not imited 1o, those listed Delow:

= bloodstream infection ¥/ » astecmyeaiitis b if W?ﬁw&;{dﬁﬁn or t h e i r u S e I e d t 0

= BMDYEMma L] = SonsEre or necrotsng soft tissue infections Y/ seek specialist advice
= gnckocarditis by = sentic arthritis T i m continue
= rranirgitis L] & urichramed abscess i

1a. Enteral route

* 48.7% increase in clinically
1.1, I8 the patient's gastrointastinal tract functioning with no evidence of malabsomtion? Rl " m reassess in

1.2, Is the patient's swallow or enteral tube administration safe? ¥/ 24 hours d p p ro p ri d te SW itc h
It @ continue

6. Enteral route continued — * 14% reduction in |V therapy days

1.3, Ara thare any significant concarms over patient adharance o oral treatrment? ¥ i W 34 b
1.4. Has the patient vomited within the last 24 hours? Y Hurs
] mmmunuﬂ

2. Clinical signs and symptoms

2.1, Are the patient's clinical signs and symptaoms of infaction improving? Y/ reassens in

I continue  If m _
24 howurs
3. Infection markers

3.1. Has thie patients temperature been batween 36-38"C for the past 24 hours? Temp:.......... b BT m TEASSESS i

3.2, Is the patient's Early Warning Score (EWS) decreasing? EWS: oo YN w4 holes

343, 15 the patient’s White Call Count (WCC) trending towards the nommmal range?® WO ... M

3.4. Is the patient's C-Reactive Protein (CRP) decreasing? CRP: i, N @ (NOFDR: OF Abahis

S https://www.gov.uk/government/publications/

Nursingfpharmacy leams 1o prompl prescrber of infection specialist to consider IV to oral switch.

ASSESS FOR SWITCH: antimicrobial-intravenous-to-oral-switch-

Prascnber or infection speciahist to consider IV to oral awitch. ldentify whether a suitalbde oral switch option s avallable,

considering for example oral bioavailabiity, any clinically significant drug interactions, patient allergies or contra-indications. C rite ri a_fD r_Ea rl V_switc h/n ati U n a | _a nti m ic rn b i a I_

Intravencus antimicrobial initiation: Dabe: S S T s wsogiwin v anp i b I TN, s i n s i i o i B R e e R i e P . A B g
VOS frst assessment (daly thereafter):  Date:_/_/___ TG vcene NBITBL vt iIntravenous-to-oral-switch-ivos-criteria-for-
IV o Oral Switch: Date: ' T L ovrerrerrarenres o 2

-
* To note: Thess indecton morkers cowuld Elso indicale nflemmalscn or be afected by for ecempls, stencid treatrmeant,  Prompl for sswiich’ o "dsness for Ea rI _Ew Itc h
sl oy sl oocur § ey are the Grlly markems sal mat



Soins durables
Reduction, réutilisation, recyclage

Infirmieres Magnet de la DSI

Une équipe d’infirmieres Magnet de la direction des Soins infirmiers a
optimisé la reutilisation d’urinoirs, bassines de lit, bassins haricot, etc., a

I'HOpital général juif. Pour ce faire, les etapes suivantes ont été realisées.

e Creation d’'une vidéo (francais, anglais) et d’'une affiche et
sensibilisation

e Optimisation des 'espace des utilités souillees et installation de
chariots collectés par I'unité de retraitement des dispositifs medicaux

e Suivi des codts et quantités achetées par le Service
d’approvisionnement

Le projet a été deployé dans les unités du pavillon K et sera deployé
dans les autres pavillons prochainement.

Vidéo en francais : Plastiques réutilisables
Vidéo en anglais : Reusable Plastics

JE DESINFECTE ET REUTILISE
DISINFECT AND REUSE

SVP VIDER CES ITEMS
ET LES DEPOSER DANS
LE PANIER DANS
LUTILITE SOUILLEE

PLEASE EMPTY THESE
|l /TEMS AND PLACE THEM
‘ IN THE DIRTY UTILITY
HAMP

Cette pratique ade
graves conséquences
environnementales et
financiéres.



https://www.canva.com/design/DAG1CNjamvA/e9MOCt9NLNtIXsuIZkNWxQ/watch?utm_content=DAG1CNjamvA&utm_campaign=designshare&utm_medium=link2&utm_source=uniquelinks&utlId=h6eeda82add
https://www.canva.com/design/DAGxG7rwZAA/nY-6AdLhnaUiLEefrB0BOw/watch?utm_content=DAGxG7rwZAA&utm_campaign=designshare&utm_medium=link2&utm_source=uniquelinks&utlId=h980d1c1f85

Prochaines étapes
Prioriteé

e Réduction du gaspillage, en particulier les instruments medicaux sterilisables

e Réduction des instruments a usage unique

Kits jetables Instruments jetes

Instruments stérilisés a 'HGJ



Merci !
Des questions ?
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