@CCHL_CCLS
#CCHLUnstoppable

Une francophonie audacieuse
pour des communautés en sante

I'approche collaborative et innovante de planification
stratégique pour trois organisations Montfort

Dominic Giroux LCS/CHE, FACHE
Estelle Ethier
Martin Sauveé
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Notre recette (la meilleure)

Les formules conventionnelles

Une seule organisation

Processus pas trés défini

Comité responsable d’une dizaine de
personnes, surtout des membres du CA.
Nomination de représentant-e-s

Des «remue-méninges » qui génerent des
centaines d’idées

Usage assezrépandu de consultants externes

Des consultations quimenent directement
a un produit final

Une vision et une mission quiressemblent
beaucoup a celles d’autres hopitaux

Des valeurs non définies

Des buts, objectifs, stratégies

Des textes exhaustifs, une énumération
de «priorités »

STRATEGIE
Montfort <@

La «formule Montfort »en 10 points

Trois organisations

Mandat tres explicite: «do’s and don’ts »; nombre et durée des rencontres; étapes du processus,
nombre maximal de valeurs, d’objectifs clés et de résultats

Comite¢ directeur d’une trentaine de personnes de tous horizons, a la suite d’un processus de
mises en candidature assurant un équilibre de compétences, démographie, perspectives.

Des «remue-méninges »ou les participants font des choixavant de quitter, menant a un
consensus. Tout le monde voit les idées de tout le monde, et vote surles idées de tout le monde.

Equipe interne de projet, saufpour un facilitateur pour les remue-meéninges €lectroniques

Des consultations, suivies de la validation d’une ¢ébauche (#3)par voie de «dotmocracy »et
sondage interne/externe aupres de centaines de personnes consultées au préalable

Une vision et une mission qui, sans le nom et le logo de 'organisation, feraient en sorte qu’on
pourrait reconnaitre I'organisation. Une vision quirelate tant ’histoire que I’avenir.

Des valeurs avec leurs définitions, présentées en ordre d’importance selon la validation interne

Cinq objectifs clés et 17 résultats (généralement mesurables)a atteindre

«Faire un plan stratégique, cela veut dire faire des choix». «Il faut que cela fasse mal ».
Maximum de cing objectifs clés. Maximum de 20 résultats. Avons évité I'emploide virgules, du
mot «et», pour faire des choixle plus souvent possible.
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Montfort, c’est...

Le seul hdopital universitaire francophone
en Ontario et a I’Ouest du Québec

* 459 lits (331 en soins aigus, 128 en soins
de longue durée)

e Unbudget de 320 millions $

2800 employés, médecins, chercheurs et
bénévoles

* 1600 apprenants parannée

* 3000 naissances paranne¢e

* 55000 visites a ’'Urgence parannée
* 8sites a travers la région

* Un mandat provincial

STRATEGIE I
Montfort :




L'un de sixhopitauxau Canada qui...

sont des ont des lits dans font partie des

hopitaux tous ces cinq 50 meilleurs

universitaires domaines: hopitaux au
Soins intensifs, Canada selon
obstétrique, santé Newsweek

mentale, réadaptation,
autres soins aigus

servent une font partie des ont plus
population 40 principaux d'indicateurs
générale hopitaux de au-dessus de la

recherche au
Canada selon

12 sont spécialisés

moyenne qu’'en
(enfants, santé

dessous, selon

meg_talle. _Céincer- Research Systéme en détail
cdraloteglc Infosource de UICIS

STRATEGIE
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HONORER LE PASSE
CELEBRER LE PRESENT
BATIRL’AVENIR
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Montfort

Hopital universitaire
Academic Hospital

i)

Savoir
Montfort

m

Santé
Montfort

NN

Il

uOttawa

Fierement affilié a
I'Université d'Oftawa
Proudly affiliated with
the University of Ottawa




Contexte de planification stratégique

 Une pandémie a €¢branlé les services de santé au pays

* Tous les hopitauxnord-américains font face a des défis de ressources humaines

* Ondoitrépondre auxbesoins d’une population grandissante et vieillissante

* DLintelligence artificielle prend sa place dans les activités cliniques et de recherche
* Leleadership de ’hopital et de I'Institut du Savoir est renouvelé

e La Stratégie 2016-21 de ’hopitala été prolongee pendant la pandémie

* Les dernicres consultations substantielles en communauté remontenta 2011

* Ona lopportunité d’agir maintenant pour imaginer notre avenir ensemble ‘

STRATEGIE



Aretenirsur le contexte

1. Montfort est une mstitution francophone unique
2. Lhopital et ses entités partenaires ont des forces complémentaires

3. Le moment €tait opportun pour amorcerun processus de planification stratégique

STRATEGIE
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Une portée claire et bien definie

Le plan stratégique sera...

STRATEGIE
Montfort

Pour quatre ans et revu annuellement pour en assurer
la pertinence;

D’au plus sept pages, comprenant environ cing
objectifs et environ 15 résultats SMART;

Utilisé comme cadre de référence pour guider
I’¢tablissement d’objectifs de rendement;

Centré sur ce quinous différencie des autres;

Ax¢€ surnos raisons d’€tre, et sur ce quisera retenu et
différent en 2028;

Audacieux, pertinent et réalisable;
Facile a communiquer et mémorable;

Favorisera la collaboration entre organisations.

Le plan stratégique ne sera pas...

Un inventaire de tout ce qu’on fait déja;

Une représentation du statut quo;

Une liste des espoirs et des idées de chacun;
Un plan de mise en ce uvre;

Une réponse a une ou des crises du moment;

Pertinent seulement pour quelques-uns et non
pertinent pour plusieurs;

Tabletté;

Une perpéetuation de silos organisationnels.

' A




Neufs principes structurants

N B~ W N

STRATEGIE
Montfort

Une vision commune et un alignement clair entre les trois organisations, en s’appuyant sur nos
forces et opportunités uniques :

e Pourquoi Montfort, Santé Montfort et 'Institut du Savoir Montfort existent-ils?

e Que faisons-nous maintenant quidoit demeurer au ceeur de I'action de nos organisations?

e Qu’avons-nous peut-étre perdu de vue pour lequelnous devons étre tres bons?

e Que pourrions-nous faire de différent quipourrait €tre difficile pour d’autres organisations d’imiter?

e Que devons-nous mettre en place pour tirer partide nos atouts?
Positionnement favorablement pour ’'exercice d’Agrément Canada en 2026.
Résultats mesurables d’ici2028.
Plan ciblé mais favorisant des discussions inclusives surnos orientations stratégiques.

Réaliste en termes d'ambition, en étant conscient des ressources et de la capacité ‘
necessaire a la mise en ceuvre.

s ' A

A



Neufs principes structurants

6. Promouvoirl'¢quité, y compris pour les francophones et autochtones, et répondre auxréalités des
diverses communautés que nous desservons.

7. Utiliser des forums existants pour alimenter le plan et garantir que les voixde tous soient
entendues. Porter une attention différenci¢e a 'engagement des partenaires externes :

e Dans le secteur d’Ottawa-Vanier (francophones et anglophones);

e Dans le secteur d’Orléans (francophones et anglophones);

e Dans le secteurde Prescott et Russell (francophones et anglophones);

e Dans le reste de la francophonie ontarienne pour préciser les priorités de notre mandat provincial;

e Auniveau de la francophonie pancanadienne particulierement parrapport aux mandats d’enseignement
et de recherche.

8. Alimenté parle Plan d'amélioration de la qualité (PAQ)et vice-versa. ‘

9. Alimenté parles développements et attentes des ministéres de la Santé et des Soins
de longue durée, de Santé Ontario, et des organismes de financement de la recherche.

STRATEGIE
Montfort < ® “ .



Comite directeur

Co-présidence par PDG et cheffe de direction

Mandat de s’assurer que :
* Un plan stratégique soit recommandé aux conseils d’administration en octobre 2024;
* Le plan stratégique soit conforme a la portée approuvee;

* [¢laboration du plan stratégique soit conforme aux principes et processus approuves.

Sixrencontres de quatre heures, en personnes, a des dates prédéfinies

Compos¢ de 33 membres, dont 28 choisis a partir de volontaires, en plus de I’équipe de
projet

* Alimenté parun document contextuel (backgrounder)et les rapports des consultations

STRATEGIE






Réunirtrois conseils d’administration

Deuxrencontres spéciales d’'une demi-journée des trois conseils d’administration

Tenues apres les rencontres #3 et #5 du comité directeur

Opportunite de formulerles enjeuxclés

Revue de la troisieme ébauche et du résumeé du mput de la validation

STRATEGIE
Montfort - ® “







STRATEGIE

Un processus surune ann€e  Rontor: -6

25 octobre 2023 Novembre 2023 23 janvier 2024 Février a avril 2024
9 Recommandation du mandat de planification Approbation du mandat Rencontre #1 du Saison des idées
stratégique par le comité exécutif de Montfort parles trois CA Comité directeur

A L ] L ] N L ] N L ] A L ] L ] O N N L ] A N A \
\ 21 mars 2024
Rencontre #2 du

\ Comité directeur

l

26 juin 2024 5 juin 2024 4 mai2024 25 avril 2024
Rencontre #5 du Rencontre #4 du 9 Réunion spéciale Rencontre #3 du
Comité directeur Comité directeur

conjointe #1 des trois CA / Comité directeur

7

Juillet et aott 2024

Validations /

/

—_—_—_—_—_—

29 aolit 2024 9

Réunion spéciale '

conjointe #2 des trois CA Semaine du 14 octobre 2024 Semaine du 28 octobre 2024 27novembre 2024
Approbation du plan parle Approbation du plan Lancement du Plan
comité exécutifde Montfort parles trois CA stratégique 2024-2028

25 septembre 2024 \
Rencontre #6 du
Comité directeur

\——————_——_———————



Aretenir sur le processus

1. Lestrois CAont endoss€ un mandat clair, précis et structuré

2. Le Comité directeur a été principalement formé de volontaires quiconnaissaient
I’¢tendue de leur implication a 'avance

3. Lerdledes CA, et du Comité directeuret de ses co-présidences, étaient bien définis
et complémentaires

4. Les trois CAcontribuaient a quatre moments spécifiques, et déléguaient le reste du
processus

* Approbation du mandat de planification

« Remue-méninges a la suite des consultations

* Dotmocracysurl’€bauche #3
e Approbation du plan proposé ‘

STRATEGIE
Montfort - ® “
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[a «saison des idees »

* Stimuler la réflexion, avec quatre conférences publiques attirant 450 personnes

STRATEGIE
Montfort :







Dre Vera Etches | ‘

Conférence publique
Public lecture

M o

[ ] o
u"l Montfort rﬁi Montfort

L'HOPITAL UNIVERSITAIRE FRANCOPHONE DE LONTARIO. L'HOPIT. L'HOPITAL UNIVERSITAIRE FRANCOPHONE DE LONTARIO. L'HOPITAL Uh
ONTARIO'S FRANCOPHONE ACADEMIC HOSPITAL. ONTARIO! L. ONTARIO'S FRANCOPHONE ACADEMIC HOSPITAL. ONTARIO
RANCOPHONE DE L'ON e UNIVERSITAIRE FRANCOPHONE DE LON

& 0'S FRANCOF

o
m Montfort

L'HOPITAL UNIVERSITAIRE FRANCOPHONE DE L'ONTARIO. L'HOPITAL UNIVE

1IC HOSPITAL. ONTARIO'S FRANCOPHONE ACADEMIC HOSPITAL. ONTARIO'S

L'HOPITAL UNIVERSITAIRE FRANCOPHONE DE LONTARIO.
HONE




[a «saison des idees »

» Stimuler la réflexion, avec quatre conferences publiques attirant 450 personnes

* Consulternos €équipes, avec 27 remue-meninges réunissant 200 personnes

STRATEGIE






[a «saison des idees »

» Stimuler la réflexion, avec quatre conferences publiques attirant 450 personnes
* Consulternos équipes, avec 27 remue-meninges reunissant 200 personnes

* Consulternos communautés, avec sept consultations publiques dans la région,
réunissant ¢galement 200 personnes

STRATEGIE
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[a «saison des idees »

» Stimuler la réflexion, avec quatre conferences publiques attirant 450 personnes
* Consulternos équipes, avec 27 remue-méninges réunissant 200 personnes

* Consulternos communautés, avec sept consultations publiques dans la région,
réunissant ¢galement 200 personnes

* Consulterles médecins et fournisseurs de soins primaires, avec trois rencontres
regroupant 80 personnes

STRATEGIE
Montfort - ® “







[a «saison des idees »

» Stimuler la réflexion, avec quatre conferences publiques attirant 450 personnes
* Consulternos équipes, avec 27 remue-méninges réunissant 200 personnes

* Consulternos communautés, avec sept consultations publiques dans la région,
réunissant ¢galement 200 personnes

* Consulterles médecins et fournisseurs de soins primaires, avec trois rencontres
regroupant 80 personnes

* Consulteren ligne, avec 22 sondages recueillant les idées de 350 personnes

STRATEGIE
Montfort - ® “




travail

étudiant chambre
formation continue hépital
o temps 12" UPFQE@NCE  formation
besoins s entretien vie Employes
espace 5C personnel clinique santé mentale services
C ey virtual specialists’ appointments
spécialités 'SPE":'E'I'SES infrastructure hospitaliere
seemone T ommunautés Montfort
q Recherche
. . . francais
établissement de years long wait lists Ligne téléphonique régiﬂnllen manque acceés )
besoins populationnels maladie chronique Systeme

academic hospital Better integration  regional reference innovation initiatives research participants

acces French language @CCESS french speaking cardiac patie?ts
French-language health professionals
One REB

. Heart Institute .
other ideas . . Rob Beanlands _ .. inautés regional care
meilleurs soins

b
F A N

research output
great work

tripartite mission
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[a «saison des idees »

» Stimuler la réflexion, avec quatre conferences publiques attirant 450 personnes
* Consulternos équipes, avec 27 remue-méninges réunissant 200 personnes

* Consulternos communautés, avec sept consultations publiques dans la région,
réunissant ¢galement 200 personnes

* Consulterles médecins et fournisseurs de soins primaires, avec trois rencontres
regroupant 80 personnes

* Consulteren ligne, avec 22 sondages recueillant les idées de 350 personnes

 Consultera travers la province, rencontrant plus de 160 participants d’hdpitauxet
d’organisations de la francophonie ontarienne

STRATEGIE
Montfort - ® “
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Des exemples de questions pos¢es

Qu'est-ce que Montfort pourrait €tre le premier a faire, et quiseraient difficiles a
reproduire par d'autres organisations ?

* Qu'avons-nous peut-€tre négligé et sur quoidevrions-nous recentrer notre attention ?

* Quels sont les principaux défis ourisques auxquels nous sommes confrontés ? Sivous
ctiez a la téte des organisations, que feriez-vous en premier ?

* En quoidevons-nous étre différents et opérerde grands changements au cours des cinq
prochaines années ?

* Sivous avieza articulerun €énonce succinct quidécrirait la vision quidevrait alimenter
I’Hopital Montfort, 'Institut du Savoir Montfort et Santé Montfort pour la prochaine
décennie, quelserait cet énoncé? Quelle devrait €tre notre principale aspiration? ‘

* Pourquoiest-ce que Montfort existe ?

STRATEGIE
Montfort < ® “ .
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Communications : un tour de force

Communications internes

* Section dédié¢e au Portail Montfort (intranet)

Actualités hebdomadaires a tout le personnel
e Invitations aux consultations

* Sondages en ligne / question de la semaine

Sujet en vedette aux Assemblées du PDG

Présentations a divers forums et comités

Affiches promotionnelles

* Code QRpoursoumettre des idées en tout temps

* Rappeldes consultations a venir

Articles dans le Journal Montfort (storytelling)

Communications externes

* Page web dédié¢e : montfort.ca/strategie
* Présentation du processus, consultations et
conférences publiques, option de soumettre des idées
* Meédias sociaux

* Promotion des consultations et conférences publiques

* Publications sponsorisées en fonction des régions des
¢vénements

* Relations médiatiques
* Pitch proactifet ciblés, incluant en province

* Invitation des médias aux conférences publiques

 Publicité traditionnelle

* Journauxlocaux

STRATEGIE
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Validation du plan propose

* Plan imprim¢é en grand format affiché
surplace pendant I’éte

* Séances «portes ouvertes »a
l’auditorium

* Sondages en ligne, internes et
externes

e Publications surles médias sociaux

* Courrielaux1 300 personnes
consultées pour solliciter leur
rétroaction

STRATEGIE
Montfort :

pour des communautés e

NOS MISSIONS

Hapital Montfort — Offrir d
centrés sur la person

comme hépital universitai
de U'Ontario

Institut du Savoir Montfort —
environnement francophone uniq
enseignement, recherche et innov:

Hopital Montfort  Institut du Savoir ~ Santé
Excellenc.e}., Ext! I
(]

Innovation @ @@ Innoy
Compass’rdt’: ) Cré



Aretenirsurles consultations

1. Duversifier les moyens pourrejoindre divers publics, tant a 'interne qu’a 'externe

2. Adapterles questions / themes des consultations, en fonction des groupes et de
I’'mformation récoltée au fil du processus

3. Utiliser une plateforme de remue-méninge ¢lectronique pour rendre les consultations
participatives, démocratiques et transparentes

STRATEGIE
Montfort - ® “
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Remue-meninge
¢clectronique




Remue-meéninge ¢lectronique

°.°z°.:°

kw

.;:?‘ Msr'\‘:fait f..:i.

of®
4

STRATEGIE
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Utilisez le code QR pouraccédera la plateforme
Ouvrez le lien dans votre navigateur (¥)

Inscrivez votre nom dans la boite

A W N =

Cliquezsur le bouton pour débuter




Remue-meéninge en trois questions

1. Sivous étiezministre de la Santé, qu’elles seraient vos priorités?
2. Sivous ¢tiez a notre place a Montfort, qu’elles prochaines €tapes auriez-vous en téte ?

3. Quelfaitsaillant #1 retenez-vous de notre présentation?

STRATEGIE



Plan strategique
2024-2028




UNE FRANCOPHONIE A BOLD

AUDACIEUSE POUR FRANCOPHONIE
DES COMMUNAUTES FORHEALTHY
EN SANTE CONMMUNITIES

STRATEGIE
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Montfort

Hopital universitaire
Academic Hospital

Savoir
Montfort

Santeé
Montfort

Nos missions
Our Missions

Offrir des soins exemplaires centrés sur la
personne et sur nos communautés, comme hopital
universitaire francophone de I’'Ontario

Provide exemplary person- and community-centred
care, as Ontario’s francophone academic hospital
Etre un environnement francophone unique, alliant

enseignement, recherche et innovation en santé

Be a unique francophone environment combining
teaching, research and innovation in healthcare

Etre un partenaire stratégique pour le bien-Etre de
nos communauteés

Be a strategic partner in promoting the well-being of
our communities

Nos valeurs
Our Values

Entraide, Compassion,
Respect, Excellence, Equité

Mutual Support, Compassion,
Respect, Excellence, Equity

Innovation, Excellence,
Créativité, Agilité

Innovation, Excellence,
Creativity, Agility

Collaboration, Excellence,

Innovation, Créativité

Collaboration, Excellence,
Innovation, Creativity

' A

A
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Santé
Montfort

)

Savoir
Montfort

Cinq principes fondamentaux

* Les patient-e's d’abord : qualité et sécurité

 Dlamé¢lioration continue et un leadership fondé sur des
données probantes

* Lasolidarité avec nos communautés, nos équipes et nos partenaires ;
comme ils 'ont €té avec Montfort

* Le développement durable et la réduction de notre empreinte
¢cologique pour les générations futures

« Lareconnaissance etle respectdes droits des peuples autochtones

Five fundamental principles

* Patients first: quality and safety

* Continuous improvement and evidence-based leadership

e Solidarity with our communities, teams and partners, consistent
with the solidarity they demonstrated with Montfort

* Sustainable development and a reduced ecological ‘ ‘
footprint for future generations

* Recognition and respect for the rights

of Indigenous peoples
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CINQ OBJECTIFS CLES

ET 177 RESULTATS

* Desservirune population
grandissante et vieillissante

* Accroitre les services
en francais

e Renforcernotre
responsabilité sociale

e Accroitre I'impact
de I'’enseignement

et de la recherche
* Innoverpourétre ‘ ‘

un milieu convoité
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Desservir une population grandissante
et vieillissante

1. Optimisé le Carrefour santé Aline-Chrétien, notamment en ajoutant une clinique
pour les patient-es sans accés aux soins primaires.

2. Développé un réseau de fournisseurs de soins primaires avec priviléges a Montfort,
qui bénéficient d’'un accompagnement personnalisé pour éliminer les irritants auxquels
ils font face.

3. Sécurisé les approbations ministérielles pour la premiére phase de redéveloppement
de I'hépital pour ajouter des lits, éliminer les chambres de plus de deux patient-e-s,
rénover les soins intensifs néonataux, rehausser les espaces d'enseignement et de
soins critiques, et réduire notre empreinte écologique.

4. Rehaussé loffre de service de nos départements médicaux en augmentant l'accés
a certaines spécialités et la couverture 24/7 en fonction des besoins opérationnels.

Accroitre les services en frangais

5. Bonifié notre offre de soins de santé dans des spécialités spécifiques en francais
pour combler les besoins des patient-e's dans des régions prédéterminées de ['Ontario.

6. Ouvert des services de premiére ligne en frangais dans Uouest d'Ottawa
en partenariat avec des fournisseurs de soins primaires.

7. Planifié louverture de lits additionnels de soins de longue durée en frangais a Ottawa.

Renforcer notre responsabilité sociale

8. Amélioré l'expérience des patient-e-s en adoptant des pratiques culturellement
adaptées, visant la réconciliation avec les communautés autochtones,
et inclusives des diverses populations que nous desservons.

9. Assuré une plus grande représentativité et diversité au sein de nos conseils
d’administration et de notre leadership.

10. Ouvert un service interdisciplinaire en toxicomanie.
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Accroitre Fimpact de 'enseighement
et de larecherche

11. Augmenté le nombre d’apprenant-e-s francophones en santé grace
a la collaboration renforcée avec nos institutions d'enseignement partenaires.

12. Augmenté le volume et la qualité de nos activités de recherche dans le but
de diffuser de nouvelles connaissances pour améliorer les soins.

Innover pour étre un milieu convoité

13. Mis en ceuvre des mesures accrues de flexibilité au travail et
de développement professionnel.

14. Implanté le dossier de santé électronique Epic pour améliorer U'expérience
de nos clinicien-ne-set de nos patient-e's.

15. Réduit la charge administrative du personnel et optimisé notre offre de service
en intégrant des outils d'intelligence artificielle.

16. Eté reconnu parmi les rares hépitaux canadiens ayant obtenu la plus haute distinction
de l'initiative Choisir avec soin visant l'utilisation judicieuse des ressources
et l'action climatique.

17. Etabli des partenariats avec des entreprises pour stimuler l'innovation
et répondre aux besoins de nos communautés,
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Mise en ceuvre

Un-e champion-ne pourchaque principe fondamental, objectifclé et résultat

Une direction responsable parrésultat

On budgete le plan vs planifier un budget

Un heat map par trimestre et réévalué régulierement
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Estelle Ethier
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Sic’etait a refaire?

Conserver le role de chargé de projet a temps plein

Consulter davantage a I'interne, tout en gardant un €quilibre avec la communauté

Continuerd’avoirrecours a une plateforme de remue-méninge électronique, pour la
richesse et la transparence que ¢a apporte aux consultations

Le momentum est important pourassurerle succes de I'exercice

Conserver les principes, vision, missions, valeurs et objectifs pour le plan suivant

STRATEGIE
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Lecons apprises

Le document contextuel devrait étre concis

* Davantage de membres du personnelde premiere ligne, ainsiqu’une deuxieme personne
de la Fondation, pourraient faire partie du Comite directeur

 Lapproche de consultation nécessite d’€tre adaptée pour certains publics cibles
specifiques, comme le personnel de premiere ligne et les donateurs potentiels

o Equilibrer les report-out entre les rencontres du Comité directeur
* Ilyaune valeura ce que les PDG fassent des suggestions aux CA
* La présence d’'un membre de I’équipe de projet au Comité de haute direction est un atout

* Un document explicatifdu plan est trés utile pré-lancement ‘

La mobilisation importante de partenaires a accru leur confiance en nous
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[aclée dusucces

 Un mandatclairet précis

* Une gouvernance alignée et engagée

* Une chimie entre les PDG et présidences des CA
* Un comité directeur mclusifet rigoureux

* Une équipe de projet interne, agile et déterminée
* Un processus transparent et participatif

* Des choixdifficiles mais importants

* Un plan «juste assez»concret, et tres bien rédigé

e Une touche d’audace ;) ‘
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Notre recette (la meilleure)

Les formules conventionnelles

Une seule organisation

Processus pas trés défini

Comité responsable d’une dizaine de
personnes, surtout des membres du CA.
Nomination de représentant-e-s

Des «remue-méninges » qui génerent des
centaines d’idées

Usage assezrépandu de consultants externes

Des consultations quimenent directement
a un produit final

Une vision et une mission quiressemblent
beaucoup a celles d’autres hopitaux

Des valeurs non définies

Des buts, objectifs, stratégies

Des textes exhaustifs, une énumération
de «priorités »

STRATEGIE
Montfort <@

La «formule Montfort »en 10 points

Trois organisations

Mandat tres explicite: «do’s and don’ts »; nombre et durée des rencontres; étapes du processus,
nombre maximal de valeurs, d’objectifs clés et de résultats

Comite¢ directeur d’une trentaine de personnes de tous horizons, a la suite d’un processus de
mises en candidature assurant un équilibre de compétences, démographie, perspectives.

Des «remue-méninges »ou les participants font des choixavant de quitter, menant a un
consensus. Tout le monde voit les idées de tout le monde, et vote surles idées de tout le monde.

Equipe interne de projet, saufpour un facilitateur pour les remue-meéninges €lectroniques

Des consultations, suivies de la validation d’une ¢ébauche (#3)par voie de «dotmocracy »et
sondage interne/externe aupres de centaines de personnes consultées au préalable

Une vision et une mission qui, sans le nom et le logo de 'organisation, feraient en sorte qu’on
pourrait reconnaitre I'organisation. Une vision quirelate tant ’histoire que I’avenir.

Des valeurs avec leurs définitions, présentées en ordre d’importance selon la validation interne

Cinq objectifs clés et 17 résultats (généralement mesurables)a atteindre

«Faire un plan stratégique, cela veut dire faire des choix». «Il faut que cela fasse mal ».
Maximum de cing objectifs clés. Maximum de 20 résultats. Avons évité I'emploide virgules, du
mot «et», pour faire des choixle plus souvent possible.
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