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La demanderesse réclame des défendeurs,
conJOLntement et solidairement, la somme de $1,500,000.00 --

tel gu'il appert plus amplement de sa déclaratlon qui

-

o se lit comme suit:

"2, On or about the 6th of May 1960, Dr.
Ewen Cameron was a physician engaged in the
practice of medicine in the city and district
of Montreal and at the Royal Victoria Hospital
and/or its department called the Allan Memorial
Institute and thereat: acted as psychiatrist in
Chief of the defendant Royal Victoria Hospital:

3.- Dr. Cameron not only acted as psychia-
trist in Chief for the said defendant Royal
Victoria Hospital but was also chairman of the
medical board and in all relations with plaintiff
acted in the performance of his duties as a
doctor and as such-

4.~ " The defendant Royal Victoria Hospital

is jointly and severally responsible at law with

Dr. Cameron for all the damages and losses sus- :

- tained by the plaintiff and for all acts of C

f commission or omission occurring in the U
performance of his dutles‘

5.~ Plalntlff was 38 years of age at the
time when she sustained the damages caused’ and
suffered as herelnmentloned°

6.- On or about the month.df December 1959,
plaintifs approached Dr. Cameron for the purpose
of obtaining a Fellowship in psychiatry at the .
‘Royal Victoria Hospital and/or Allan Memorial
Institute; o

7.- Owing to ‘the fact that plaintiff ,

appeared nervous, Dr. Cameron suggested that it
- would be necessary to determine her medical

condition before proceeding with her application;

000002




616520

BCO5 (372

- where plaintiff wvas Lomple ely disorients

Document disclosed under the Access to Information Act -
Document divulgué en vertu de la Loi sur I'accés & 'information

- 3 -
8.~ Therevpon plaintiff consulted Dr. Hill
wno suggested hospitalisztion in order to get ac
the core oif her medical conditicn and plaintifs
vas then received at the Royal Victoria Hospital;

o Pleintilf wes treated at the sai
Hospital by Dv. Hill and Dr. HcDonald, then left
the said hospital 4o cubksoguently return te the
Allan HMemoirial Inctituite vhere she becene the
patient of Drx. Camecron:

co.“vnccd a fO*x £
¥ treatment uwcn
of a combinztion of
ine, plus daily
tments to the point

e DA £

according to Dr. Caneron's description “depat-
terning"” had bsgun: '

11 .~ 52 a reswlt of the wnwarranted and
dzngerous treatment to which pleintiff wes
supjected by Dr. Cameron, plaintiff suffered

severe camages to her health andé personality.
which more particularly are as follows:

2) Permanont and irrevercible demzge to
Plaintifii's brain with extensive and per-
sistent retrograde and ante-regrade amne rsin
and severc memory loss waich continues to
interfere with both her personol and pro-
"fessionzl life: =
. o

b‘ Progre ss;ve, pre-nature Dresb"op1u and

arcus senillis pilaterally;

)
- -

c} Severe and permanent PnYLnOlO cel trauma

!

d) Difficnliy with two point Cdiscriminaticn;

€) Dininution of spe ial orientation;

221 tlhe ofcrementioned covnditions wre of &
de

naermangnt notuces

I} Tuuporery loss of personal identity;
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.g) Severe urticarita and angioneurotic
edema. Plaintiff was choking from laryn-
giol edema and wac transferred as an
cnergency to the Royal Victoria sp

fd

12, As .2 resuit of the aforementioned
injuries and disebilitics, plzintiff has suffered
financiully to an extent that it is dimpossible

to fully apprecicte put which howsver can be
assessed at $1,530,0006.00, in the light of the

fact that:

a) Plaintiff is a doctor and her
ity has been greatly dimi-
nished; the possibi ilities of being
attiached to or being employed by any
hospital hras been vnrtually elmnxr“tec-

o

b) 5he has St etaincd grave hLmlllutlon,
pain and suviliering, loss of enjoyment
of life and earning capacity:

ka r

c) as her ccndition worsens she will
regquire expensive medical treatment;

13.-~ The injuries suffered by plaintiff were.
caused by the sole fault, carelessness, neﬂllﬂence,
lack of'Caution, i1l anu incompetence of Dr.
Cameron consisting mofe particularly in acts of

-omission or coxmission as follows:

a) He failed to care for plaintiff who
was his patient by paying scrupulcus
. attention to the reaulremepts of good
redical practlce' R ;

b) He failed to obaexve his legal duty to
plaintiff;

.-J

.
) He failed 0 exercise a sound atti-
owasds the patient and the -
ezl
d) Ee neglected znd also abandoned the
patient by being ebsent at an important
tire and f£z2iled to recoimrend or make
vailable a gualificd substitute;

w
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e) He failed to take every precaution to
reduce the risk of hazard to plaintiff in
effecting treatments and procedures;

o s §

f) He failed tc use conservative, Jess
dangerous rethods of dieonosis and therapy
beforz ucilisiny experimental and 6angerous
agents and procedures;:

g) Defendant Dr. Camercen knew and realized
or should have krown and realized the ulti-
mate clinical results of treatments being
rendered:

h) He failed te act in accord with general
and approved practise in the treztment of
plaintifsf;

. V/l) He failed to protect plaintiff sgeinst
the risks of experiment upon her and should
not have experinenhed.on rlaintiff without
her consent or that of her fomily:

3} He disregzxded establis shed rules and
principles in the practise of medicine
towards Dlnlﬁtiff

‘a

k) He permitted drugs and/or chemicals to
be given to plaintiff without proper super-
vision and permitted continved érug therapy
upon plaintiff, notwithstanding the demands
of plaintiff's mcthe* that all treatments
be stopped;

V//l) He invaded plaintiff's privacy without s
right; implied that piaintiff was good -
for nothing, thzt any treatment given to
her was immaterizl, and that her property
be Gisposed ofs ' ' e

14.- ‘The defendant Roval Victoria Hospital is
responsible at law for ail acts of commission or
omission resulting in damages to the plaintiff
on the part of Dr. Cameron who at the time of the
- injuries caused to and suifered by plaintiff was
unGer its control and in the performance of his
¢uties as an zgent employee cr representative and

—————
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moreover knowingly tolerated and permitted
‘defendant Cameron to act as such;

i5.- Dr. Ewen Cameron died on the 8th day
0L September 1967;

16.- The defendent estate apd/or legel
heirs of D, Comeron are liakle for his acts and
the damages suffered by plaintiff;

17.- Plairtiff is well founded in fact and

ly and severelly from

in lawv in claining joint
ci $1,500,000.00",

dzfendants the sunm

Par suite d'une motion produite ,

par les défendeurs le 26 sgptembre 1¢67, la dgmande-
resse fournit les particularités sujventes:

- "With reference to paregreaph llF,
plaintiff's total loss of personesl 1dcn ity
occurred during the week of liay the 1oLl
until June the lst 1%60 and subseguently
thereafter to a lesser degree:

With reference to paragraph 12, plain-
tiff states thet she had completed 9 years of
extenolve and intensive post graduate tralnwng
and in view of her knowledge, training and pro-
fession could estpect to have earned at least
$50,000.00 a year or more and now being restricted
in the practice of her Drofession and being pre-
vented and unable to join any hospital as she
normally could have done had she not been a
victin of the damage caused as outlined in the
decleration her earning capacity has been almcst
totally diminished; hence plaintiff claims for

a) hunllzat ions, references

made regarding her condition

“which handicepped her in her
profession, affected her

chances of advancement in

the medical Worldeeeoeeeeses$200,000.00
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b) pain ané suffering...$100,000.00

c) inability to perform

the functions and reaping

the enjoyments of a

normal life€....ecocveesea500,000.00

d} loss and diminution
of earning capacitV......6C0,000.0°0

‘e} future medical
treatment.icececocecaoecesl0D,000.00

TOTAL’ oo e o$l( SOO'OOO .OO

With regard to peragraph 13C,
plaintiff states that her mother Mrs. Morrow
communicated with Dr. Cameron on May the 29th
by telephoning to him long éistance to Lake
Placid at his home to protest his treztment
end Giscontinue treetment of plaintiff but
she could not obtain any satisfaction from him

rt skuse and reproach; moreover the
itzl's records cupport this fact;

With regard to paragraph 13D,

Dr. Cameron abandoned plaintiff approximately
cn May the 18th 1960 to May the 28th 1960 and
left her to be trested by an intern or junior
‘resident psychiatrist in order to rececive the
depatterning treatment which Dr. Cameron had
ordered without zuthorizetion and in view of the
“seriousness of thisg treatment he should have '
been present and not left it in the hands of

an inexperienced perscin Or someone WHo had no
authority or consent tc do so;

, rthernore, Br., Canmercn abanuoncd
plaintiff during drug therapy treatment from
June the 17th to June the 30th, 1960:

With reoard to paragreph 13E,
¢\ Dr. Cameron should not have employed experi-
mental or any other form of treatment associated
with -a known hazard without the informed consent

of plaintiff or members of her familys
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Vith regaré to paragraph 13F,
Dr. Cameron permitted and ordered the use
of LARGALCTIL in experimental large doses
and ordered the use of an experimental and
extrenely drastic form of shock therapy
causing a pcrmanent and irreversible camage
to Flaintifi's brain:

With regard to paracragh 13X,
the Hospital's records indicate or should
indicate what drugs or chemicals or treatments

/hich were given to the plaintiff and some
consicted of laxge s@s, without <uperv1uiu
of LARGACTIL acc «ompanied with intensive
electraic SDVCH° ana 1 'r‘l-"'s mother

on May the Z&th 19{) called Dx. Cameron and
told Lim to discontln"e the depattexrning
treatment which he had ordered for plaintiff

and in the course of this conversation he
displayed a hostils attitude; again on May
the 20th plaintiff®s mother called {he Royeal
Victoria Hespital wrné spoke to the pesrson in
cherge oL the ward vhere plaintiff was hospi-
talized ana gave ctrict inctructions to step
giving further treatment to plaintiff and

te

‘which Dx. Cameron ordered to stop on May
the 31lst, inproperly continued this drug

therapy;

With recard to paragraph 13L,
Dr. Ceneron told Plaintiff’s mother that
plqlﬂt+fF was sick, would have to oo to the
Verdun Protestant Hespital or be placed in 2

Foster Home and that she would have to have
-shock treatment for the next two years, would
‘not practice medicine again and could not e

permitted tc live alone and moreovexr that her
belongings should be removed from her privat
residence st 3328 Decelles Place. lontreal,
and this occuarred on or about the 5th of Junc
196C and caused counsidérable dl:flCLTtlcs about
her perzonal and medical records"

Lo défenderesse, Royal Victoria

P05pltal, de;osa hd p_aldoveﬁ séparé & cette actien
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"1, That it denies paragraph 1 of plalntlff'
declaration;

2. That it denies paragraph 2 as drafted but
admits that Dr. Camexron was a physician practi-
sing medicine in the City of Hontreal on May

6th, 1°260 and was the Psychiatrist in Chief of the
defendant HOSpluaL : \

1

3. That it Genies poragraphs 3, 4 and 5
thereof : ‘
4, That it is ignorant as to the truth of

paragraph 6 thereci which paragraph is in any
event irrelevant, immaterial, irregular and
illegally pleaded;

5.  That it is ignorant as to the truth of
paragraphs 7, 2 and 9 thereof;

€. . That it denies-paiagraphs 10, 11, 12, 13
and 14Vthereof;

7. That it admits paragraph 15 thereof;
8. ‘That it Genies paragraphs 16 and 17 thereof-

ZND WITHOUT WAIVER OF THE FOREGOING BRUT UNDER
EXPRESS RESERVE THEREOF DuFbNDANT ROYAL VICTORIA
HOSPITAL FJRTHHR ALLHCE~'-

9. hat plaintiff was admitted to defendant
hospital_on mpril 7th, 1960 by Dr. A. D. McDonalds:

10. That on May 6th, 1960, plaintiff was refer-— .
red from-the main Hospital by her doctors to the
Allan Memorial Institute and was admitted to the
Institute as a patient of the late Dr. Ewen
Cameron;

11. That from the time of her admission to the
time of her discharge the members of the defen-
- dant Hospital's nursing and/or intern staff who
attended plaintiff faithfully carried out the:
instructions and orders given them by the .
‘patient's doctors in accordance with tlie high

ERERSSITEEEND00008 0372
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standards and recognized practices of their

respective professions;
12. That the late Dr. Cameron was a fully
qualified and experienced doctor in medicine and
a specialist in psvchiatry;

-~

3.  That the defendant Royal Victoria Hospital
is not ligble for the acts of the defendant '
Dx. Cameron who was‘nrt an ewnlo;cc of the
wspital in the execcution of his fund¥ions and
received no salary freom the said hospital during
" the pericd in guestion.

[}

J

5

WD WITEDUL VAIVER CF TIEE FORECOING BUT UNDZ
EXPHRECSS RESERVE AHERIDY, THE DEFERDZIT ROYAL
. VICTORIA HOSPITAL FURTHISER ALLEGES: -

2

14. - That vhen Plaintiff was admitted to the
Allan Hemorial Insiitutie on May 6éth, 1960, she

'V/;Lg“ea an undertaking consenting to and autho- -
rizing any mnember of the Attendinc, Resident
and Intern Staifs of the Royal Victoria Hospital
to perform such exazmirnztion &and treatments
(including onerction) which may in his or her
opinion be necessary, znd to hold him or her,
‘his or her associztes, as well as the Hospital
and its emplovees, free and harmless from any
and zll ciaiins feor damace or otherwise that.
‘she mzy sustain, or pretené to have sustained :
as the result of such eyamvnatlon and treatments
(including operation), the whole as appears rrom

. a photostatic copy of the said Consent produced
herewith to form part hercof as defend ant

‘Royal Victoria Hospital® S.yxhlblkafl,

- 15, “That without waiver of the foredoing,
plaintifi did not suffer the damages alleged,
_vﬁlch damsges are grossly exagaerateuo

16. That plaintiff's right of action is
prescr1bcd0
7. 'That there is no lien -de droit -hetween

plalntlff and -defendant ROYul Vlctorlg Hospital

is. That Plaintiff'e action is unfounded in
fast and in law®. ' B o
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L'autre défenderesse, la succession

-

de feu Dr. Ewen Cameron, plaida séparément de la
maniére suivante:

"l. Yhat they deny paragraph 1l of Plalntlff's
declaration:

2. That.they deny paragraph 2 as drafted but
adnit that Dr, Cameron was a physician practising
nedicine in the City of Keontreal on May 6th, 1¢560
and was the Psychiatrist in Ch;er of the defendant
Hospital;

3. Tha ihey deny paragraphs 3, 4 and 5
thereoi; : '

y are ignorant as to the truth of
paragraph 6 thereof which paragraph is in any
event irrelevant, immaterisl,- irregular and ille-
gally plezded; | |

4. That the
4o

5. That they dény_paragraphs 7}'8} S;MIO, 11,
12, 13 znd 14 thereoi;

6. That they admit pafagraph ls'thereof:
7. That they deny paragraphs 16 and 17 thereof-

"ARD WITHCUT WAIVER OF THE FOREGOING BUT U\’D..‘R
EXPRESS RESERVEL THEREOF, DEFENDANTS, THE ESTATE
¥ THE LATE DR. EWEN CAMERON AND/OR THE LEGAL

EEIRS, FURTHER A.uLEG.b* '

8. That on Zpril 7th, 1960, plaintiff was admit—
. ted to the cdefendant Hospital by her doctor. Z. D.
: thonald, sufrerlng from ma1nutr1tlon° ‘

9. That on May 6th, 1960, plaintiff-was trans-

- ferred to the Allan Memorizl Institute to the

- care of the late Dr. Cameron, the final diagnosis
on transfer having been “tension state";

“10. That from the time of her anlS°10n to the

Allan Memorial Institute up to June 2nd, 1960,
plaintiff was treated by the late Dr. Ewen Cameron
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in accordance with normal medical practice and
the standards and recognized practices in
-psychiatrys -

1. That on or gbout June 2rnd, 1960, plain-

tiff's fanily informed Dr. Cameron that they

were unwilling for him to proceed further with
treatment; ‘ : '

12, That follcwlnq the aforesaid instructions,
treatment was restricted until June 17th, 1680,
when plaintiff left the Allan Memorial Iﬁet;t“L°
against the advice of Dr. Caﬂcron and hl"
assistants

13. . That plaintiff's action is an‘'after-thoucht
as neither plaintiff nor her representatives -ever
communicated with Dr. Cameron or defendant
"Hospital in the more than six years which elapsed
from the date of plaintiff's sojourn in the Allan
Memorial Institute until five days after the
death of the late Dr. CTameron:

14, That at all relevant times the late Dr.
Ewen Camercn acted as a prudent physician and
psychiztrist in accordance with the practice

of medicine and took all the necessary steps
required of him to assure that Plaintiff's
interests and well-being were being fully pro-
tected and looked after:

. AND WITHOUT WAIVER OF THE FCREGOING BUT.UNDER
"EXPRESS RESERVE THEREOF, DEFENDANTS, THE ESTATE
OF THE LATE DR. EWEN CPMERON AND/CR THE LEGAL
HETRS, FURTHER ALLEGE: -

15.  That.when plaintiff was admitted to the
‘Allan Memorizl Institute on May 6th, 1960, she
signed &n undertazking consenting to and autho- .
- 7 rizing any member of the ILttending, and Resident,
V/ and .Intern 5taffs of the Royal Victoria Hospital
to perform such exzmination and treatments
(including ooerauzgﬁy—ﬁﬁiiﬁ'ﬁav in his or her

e e e e e £ e S T

opinion be necessary, and to hold him or her

“and his or her asscciates, as well as the Hosritzl
- and its empleovees, free and harmless from any and
.all clzims for damages or otherwise that she mayv

000012
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sustain, or pretend to have sustained as the
result of such examination and treatments (includirg
operation), the whole as appears from a photostatig
copy of the said Consent produced herewith to form |
part hereof as Defendants' The Estate of the late
Dr. Ewen Cameron and/or The Legal Heirs, Exhibit
DC-1: ’

16. That without waiver of the foregoing,
Plaintiff did not suffer the damages alleged,
which damages are grossly exaggerated;

17. That Plaintiff's right of action is
prescribed; :

18. That there is no lien de droit between
Plaintiff and Defendants, The Estate of the late

Dr. Ewen Cameron and/or The Legal Heirs;

19. - That Plaintiff's action is unfounded in
fact and in law". :

A.- LES FAITS - Le proceés de cette cause

a donné lieu a une trds longﬁe enquéte qui débuta‘lundi,
le 2 novemﬁre 1970, et fut éomplétée.le 31 octobre
1977. Dans 1'intervalle, certains jugements rendus

par cette Cour, ont été portés devant la Cour d'Appel
et devant la Cour Supreme du Canada.

Le Triﬁunal dééire exprimer sonzapprécia-
tion pour lé'colla£oration’qu'il a.reque au cours de ce
long proces de la part dés savants procureurs des parties.

Au début de 1l'engquéte, le procureur des
défendeurs présenta une motion pour le rejet de 1'actign
au motif que 1la réclamation était prescrite et le
savant probureur plaida en droit sur ce point.

3

Apr&s avoir entendu 1’ argument mis de
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'1'avant par le savant procureur de la demanderesse,

. 1a Cour s'appuya sur la jurisprudence de la Cour

- Supréme du Canada, alors en vigueur 2 ce moment-12, et

rejeta la motion des défendeurs quant 2 cette quéstion;

U

- Depuis lors, la jurisprudence de nos Cours a changé
de fagon radicale sur cette question et la Cour

Supréme du Canada, dans 1'importante cause de HOPITAL .

 NOTRE-DAME vs PATRY, décida, le 13 juin 1974, que les |

réclamations pour blessures corporelles étaient pres- .

~crites par un an (c.c. 2262-2) et, ceci, sans tenir g

' compte de la nature de la responsabilité du défendeur.%

, : , : :
Cependant, depuis 1'arrét de la Cour Supréme dans

'HGpital Notre-Dame vs Patry, mentionné plus haut, la
. . i
. Législature de cette province intervint et décréta en '
-

ajoutant 1le sous-parégraphe ‘a' a l'article 2260 du

; Code Civil, que le délai de prescription était mainte-.

P VO

!

-

:nant de trois ans pour certaines des réclamations qui
e s A S o et . .

f autrement, seraient sujettes & la régle du sous-para- ;
_graphe 2 de 1l'article 2262 du Code Civil. Le Législa—i'

' teur ajouta le paragraphe 5 du Bill 92 qui prévoit ;

L)

. ce qui suit:

“5. L'article 1 de la présente loi et le
paragraphe 2 de 1l'article 2262 du Code Civil
ne peuvent &tre appliqués & une instance
pendante devant un tridunal au ler janvier
1975 méme si la cause d'action a pris
naissance avant le ler janvier 1972",

b e W T A iy e

o e
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COmme.questiQn de fait, la Cour

d'Appel dans la cause 200-09-000079-753 RITA TREMELAY
Vb EOPITAL CHICOUTIMI ‘INCAet mC’TEUR LE‘OPOL') GﬁNEST
décida que, nonobstant le ﬁﬁgement Ce l% Cour Supréme
dans la cause F;cémm, KSTRE-DAME vs»APATRY menticnné
plus haut, et malgré lé,éaﬁctidn par,i;Asééﬁblée"-'“ -
Nationale du Québec du Projét de LoirNo, 92_1e 24 o
.décémbre 1274, qui entra en'viguéur‘le'ler janvier

© 1975, & 1l'effet que la prescription de ce genre

——

d?actionAétaitxhainténant de trcis ahs, ni la
\prescription dfun an, ni celle de trois ans du paxa-
graphe 2 de l'articleA2262;du,Cdd¢vcivil ne s'appli-
‘quaient au# causes pendantes’parce qu'en vertu 6#
Projet de Loi No. 92, i, depﬁis, a acquis force de
loi, la période nécessaire pour pfescrire toutes les
~ causes pendantes dans lesquelles des-biessures-
'éqrporelies'agfaienﬁ étébcéusées~par_suite d'un

délit ou d‘un quasi-délit ou en raison de la

" violation d'une obligation contractuelle ou encore

' une réclamation contre un médecin et/ou contre un’

‘hoépital, était de trente (30) ans.

_En raison d2 ce récent volte-

face dans notre jurisprudence, il est donc nécessaire

pour la Cour de décider cetté cause au mérite, malgré
. o

le fait que la demanderesse a institué la présente.
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1

action plus de sept ans apres que les traitements
pér électrochocs, qu'elle ava;t regus alors qu'elle
était hospitalisée 2 l*Institut Allan Meﬁoriél, fﬁrehﬁ
discontinués 2 sa démande et/ou céllevde sa famille.

. 11 est phys%quement impossible pour
le Tribunal de raépéler en détail touté'la éreuﬁé con-
sidéféblé éui a été'pxésentéé per 1é§ pa%ties dans
"cétte'cause: il'sgffira a lalcbur de référer 2 tous

les faits essentiels découlant de la preuve avant

de tirer des conclusions.
1Y B3

En substance, la preuve présentée

_par les.parties déns cette cause a établi lés faifsr
qui suivent. o o L -
| ' pour fins a'abréviation, 1'Institut

Allan Memorial, qui est le Dépértément‘de3Péychiatrié
de‘l; défenderesse H.ﬁ.v.,Aesf déc;if dans les |

présentes par_les lettres "I.A.M.", tandis que
_l'Instiﬁut_Neurologique-de_Montréél'bu, si 1'on veut,

‘le "Montreal Neurological Institute”, qui est une

entité légale par elle-mémeAetvoﬁ la demanderesse
travailla pendaﬁt un certain temps, est décrit
dans les présentes par les lettres "I.N.M.". La

Géfenderesse, Royal Victoria Hospital, ‘est décrite : -

par les lettres "H.R.V.": 1la thérapie de choc
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' régressif par les lettres "T.C.R.", alors que les
lettres "E.S.T." doivent s'entendre comme voulant dire
la thérapeutique ou thérapie par électrochocs et
"E.C.T." sigﬁifie électro thérapie & convulsions.:

Avant G'®tre admise comme patiente
& 1'I.A.M. le 6 mai 1960, d‘od elle en est sortie
le 17 juin 1960, l'hicstoire ae cas de la demanderesse

peut &tre résumée commre suit (Voir Dossier Médical,

Pitce P-8, Rapport du docteur Tan 14 mai 1960):

"HEALTH RECORD: The patient was born rormally.
She haéd the mumns, me=sles #nd chicken pox as &
child. At the age of 2% she had a mastoidectomy
on the roth sides. At the age of 16, she had
chorea when she was admitted to the R.V.H. .
Following discharge, she had a tachycardia for
which she had to remain in bed during the whole

i summer at home. She had pneumonia twice, in

. %42, following wooping cough and in the army

.during the war, where she worked as an army
nurse - a virus pneumonia. Three years ago,
in Maryland, she developed a sudden rectezl hemor-
rhage. For this, she had an emergency hemorrtoi-
dectomy. It was then also found that she had
right ovarian cyst, the size of a grape, which
she still has. Two years ago, she developed
sinusitis for which she was admitted to the
R.V.H. There was no head injury in the past
history. At the age of 19, she had an anorexia
nervosa. She was admitted to the R.V.H.iceeevoooso"

A 1'age de 16 ans, elle contracta
. la danse'de'Saiht-Guy;'élle était alors dans sa
 derniére année au secondaire. Elle termina son

secondaire & 1l'8ge de 17 ans. Par la suite, la deman-

. UO-03-000C05 (372
000017




Document disclosed under the Access to Information Act -

Document divulgué en vertu de la Loi sur {'accés & I'information
. .

- 18 - \ ‘

deresse suivit un coﬁrs commercial pendant cing mois,
apr&s quoi, elle s'engagea comm= sténegraphe. Alors
qu'elle faisait son cours commercial et qu'elle
travaillait également comme sténographe, lé demande-
resse suivit des cours au College Sir George Williams
le scir pendant une période de deux ans durant
laquelle elle éprouva bezucoup de difficultés, & ﬁel
point gu'elle mentionna au docteur Tar, gui était
un résident junior & 1'I.A.M. et aui écrivait
_1'histoire de cas de la demanderesse, le 14 mai 1960,
"grezat Gifficulties at‘home, particularly with my
mother”, Il szmble faﬂﬁpossible, d'aprés.les
renseignements-recueillis par les médecins de
- 1'Hbpital Royal Victoria, que la deﬁanderesse fut
aﬁteinte de séhizophrénie des 1e'jeune age de 19'ans.r,

Apré§ avoir abapdonné son travail
}comme sténographe, la demanderesse_s'engagea-a
- 1'H6pital St. Mary's commergarde-malade.‘ Durar:t
:1a derniére guerre mondiale, 1la demande:essé
~travailla également cormme garde-malade.
| Aprés:la guefre, la démanderesse
.éontinua‘seS'études? passagdeux ans et deﬁi &

1'Université McGill, 4'od elle gradua avec le degré-
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¢e Rachelidrs en scicences.:

+l

ar la suite, elle tvdia

la médecine & 1l'Université McGill et devint médecin

A

en: 1¢€51. Elle consacre une andée 2 1'HSpital des
Vetérans & Montréal en ﬂeOCC¢nG, une année @& Boston
étudiant la neurologie, une année & ann Arbor,

 Michigan, ol elle pouvsuivit ses études en neuro-

I
(¢
cr

)
)
ol
W
o
ct
o

2N neu ro;ogie,;*grésfquoi elle obtint sz

Maitirisc en Scienéés. D'aprés les notes du docteur

n, 1l senble quevia,déméﬁdefééée n' eut péé 2

écrire une thzse pour cbtenir cette Maftrise. B&Apr2s
by

nderesse consacra

v
=
[}
ey
H
l..l-
{n
[1A]
‘..I
Yl
Qu
2
-
8]

&voir pascé s

ot

une année & 1'Institut Keurologique de Montréal
en neuro-anatomie corwne travailleuse en reche:ches,
apr&s guoi, elle passa six nois comme “reSident.
junior® & 1'I.A.M. ét, par la suite, elle dirigea ses
énergies au laboratoire de 1l'Institut Neurologique
E‘c'ie‘; Montréél., Enfin, la demanﬁeresée séjourna;éix'
‘mOis'a'l‘HSPital Betheséa,’ﬁarYland; en neuro-patho-~
logie et, finalement, elle =evint & 1'Institut | ‘: ~7
. '_ ' ' Neurclogigue de Mbntréal.
' Bien Qﬁgﬂla-deméndéressé g‘éit jémais
écrit aﬁCun”articie particﬁlier'aﬁ cours de sa

cu'elle colla-

S

carrigre, il faut souligner, cependant,:

bora avec .1e docteur Francis.pcNaughton de 1'I.N.M.

02-U0-00-005 §3-72

, - o 4 | © 000019




- Document disclosed under the Access to Information Act -
Document divulgué en vertu de la Loi sur I'accés a l'information

- 20 -
maration d'un travail sur l"Bpile sie"
Gui fut présenté par cec mécecin lors‘d;une réunion
méﬁicale_tenuc a.Eéinburgh, en Ecosse.. En juin 18523,
les fonctions de la demanderesse & 1'I.N M. prirent
fir. C'est vers cette épcgue QL@ le éocﬁeur Francis
tcliavg ;-Cu gui éteit 1e:ﬁeur@logu&'én Chéf a
1'I.1,.Me, mentionna & la‘deméﬁéeréése qutelle
pburrait'devenif membre du neruonnel nédical de.

1'I. .M. 2 condition gu'elle réussisse lec examens

établir“sé cempétences en devenant Cker du dp“artem nt
8¢ Neurologie & 1'HBpitzl St. Iaxv‘s cd & un. 'aﬁtre’
hbpitél auv mEme genre., ia demahderesse passa avec
succes les examens écrits en septeﬁbre 1958 mais

ne barvint pas & réus si les examens oraux. La
raison 8e cet échec, selon la demanderesse, fut le
manque d'expérience’élinique. La deﬁanderessé avait
derande au doc;eur MCan ghton d‘étre’noﬁméé a uné

pos 'tioﬁ:pour faire du.travail cliniqué,ﬁaig,.éelon_
~elle, le doctevr McNaughton ne,semblait-pés réagir
& cette suggestion, de sorte qﬁ'ellé dﬁteée contenter
.'d’etu diexr dans 1é bi bllo;héoue. La déhanderegse'
crut,'aprés avoir failli dans les examens oraux ée

’ . . ’ . : -

septembre 1958, qu'elie n'éiazit "qu'un observateur"
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de la demanderesse, alors que le docteur Kingstone

| et le 13 juln 1960, alors qpe 1eswnotes'du docteur

. . ROLUMINTENL W= % e 15 108
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Il eét avremarQuer qﬁe ié'dossief

médical, pi2ce P-8, contient plusieurs histoires gde

.cas de la-demanderesse dont l'une dictée par le

docteur Kingstone, gui était & ce moment-14 un -

résident senior a"l'i.ﬁ;m.“et l'interne du docteur

Cameron: une autre histoire de cas est en date. du

14 nmai 1960 et signée per le docteur Tan; le 6 mai_“

‘1960, le docteur Tan'procéda:avun“ekamen-physique'

déposa au dossier des notes additionnelles en date dﬁ
12 mai 12 50 Il y a lieu @'attirer l'éttehtion‘égalef:

ment sur le fait que le docteurlnwen Cameron;-donﬁ ié'

succe551on est co—de*enderesse dans cette cause,v Lol

et qu1 fut le medecln traltant de la demanderesse,";

a ecrlt une série de notes ou dlagnostlcs concernant

le docteur Marv Morrow, part:.cullérment le 19 mal

19oo, 1e 24 ma1_1960, le 2 Juln 1960  le 6 3u1n 1960

1-h001ta1, ont"en' date au 27 mai 1960 et @u 21 ‘-‘jum'
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¢u docteur Camercn ecst quela demanderesse souffrait
ée "schizopt wwénie chronigue®,

Certains témoins qgui ont été

o
o |
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D
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emblent suggéref Gue
" le cocsier médical de 1*hepital ne contient pas - .

un,ex~men_psyc‘iat-iqﬁe_co“pletiet gue; deuéluég,’"
_l'hlst01re de cas gqui y est co”_sgnae

n'est -pas compl3te, ‘Il y a lieu de faire remarquer

.

‘1mmealateﬁent gue tan

3 le docteur Tan gue le docteur
Kingstone, comme zZussi le docteour Cameron, ont tous

~attiré 1'attention sur le fait que la démande:esse

était extremement éifficile 2 interviewer . Quo;u'

- qu 11 en soit,. la demandereSS° fut admlse & 1'I.Aa.M.,

_le 6 mal 1960 et oultta le 17 3u1n 1960._.

- e

——
B Le docteur h;ngstone, tel que

‘_imentlonné plus haut, etalt le ré31dent senlor a
fl'I A. m. et- dlctalt un: raﬁport nrellmlnaxre le 6 mal'

1960 cul se. 11t comme sult“ "jnlf_;»fff’l'fléff'ff'”

"Anwxsszov NOTE_ A

Tho pat;ent is a 38 year old,_unmarrled, Canadlanfj;
T A SRR ?reﬂale adnltted to the AMI for the flrst tlne on- -

A . s_}AInformatlon is obtalned solely from the patzent
3;;f’lf:; jjjf’;The patient is difficult “to 1nterv1ew. recalc1trant,;
: . circumstantial, and refused to’ give any information. :
sl A1l she will dlvuige is that for ‘the past 2 yearb’"
';~,fj?~f  she has been 1n soﬂe sort of 1solatzon, hav;ng +
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airs cultv being w1t people, Her life has dete-
rierated socially and professionzlly and appa-
rently she has had to resort, according to her
to working outside the field of medicine in order
to earn any money. She does say that she feels
herself under constant tension and has difficulty
in sleeping. 5She has also lost about 30 lbs in
this time. she deniez a ny depression or anxiety.
She further adds that people who have not seen
her in this time have difficulty in recognizing
her beczuse of the change in her appearance. _
Ghe strongly denies arny change in her personality
end feels that the reason for her difficulties
stemes from frustrations due to eyterﬂa‘ circums=-
tances. Jshe is very vague about this, but is
-willing to say. that she has had difficulty in
obtzaining a staff azppointment at a particular
~hospital and has guarrelled with some of the
v : staff members at the hospital where she has been
' appointed and therefore has not been attending
its clinic or wards. 35he is a staff member for
the laczt year. CShe has, hovever, been attending
‘the clinic at another hospital, but has recently
- quarrelled with many of the members there too.
She denies any hallucinations or psychotic
thinking. Jhe is, howsver, scmewhat guarded
and circuimspect and also extremely circumstantial
and evasive. She does, however, *eﬁlare that she
S S - ; has beén told in the last few weeks by several
: ' - doctors that she is suffering from s"hgophrenla,
o ' but is neﬂullarly unconcerned about this and
. smiles, somewhat 1naoproprlately, Whlle dlscu551ng
the 51tuatlon.": ; R s D

2

o

"Psychologlcal testlng done on . Aprxl 18 1ndlcated
that the patient has probably had an ongoing _
schizophrenia, so that some intellectual dete—~
rioration has taken place. Theré is also sone

_reVLdence oF paran01d 1aeat10n. :

 “She‘has r651sted comlng 1nto thef%hI as long aczii-‘”'
S .7 possible and now wants ‘therapy etar;ed as quickly"™
S o Jui- i as possible; although she denies any of the )
S i -7 symptoms she feels ghe rannot get-advanzed-in -
‘- her profession until she is given a clean bill of . .. '
© health bsychlatrzcally 2nd phy51ca11y, and "
_“therefore consented to come 1n und undergo sleeo?
itrea+nent" *Lf,;;— S _ ,
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DIAGNCSTIC IMPRESSION:

Sinple schizophrenia thh the p0551b111ty of
paran01c ideas".

Le 12 mai. 1960, le. docteur Kingstone
rentionne dans ses notes cue la demanderesse a pris

du poids depuis son admissicn et, apr®s avoir décrit

“les médicaments que la demanderesse prenait, le

docteur Kingstone ajoute:

"The patient has demonstrated considersble
instability since her admission, wavering o
considerably in her decision to stay or to leave
the hospital. She is also very undecided about
whether to reveal or not her professional v
status. She feels cuilty when she hides it -
and ashamed when she doesn't. On one occaeién__
she was prepared to leave the hospital but o
w1ch pe"sua51on stayeﬂ"

Le 14 mai 1960, le docteur Tan,

qu1 était un résmdent junlor, m1t au dossxer de

l'hopltal des notes trés elaborées concernant la

demanderesse, lesquelles sont repartles comme sult-

a) Hlst01re de cas- (CASn HISTORY)
,'“5S 1'?'» b) Malalses actuels et hlStOlre des 55 
- maladies precédentes (PRESENT COMPLAINTS AND_ '
.'HISTORX'ILLNEDS) :

*c) Revue des systémes- (REVIEW

: .OF SYS"‘EMS)

myj.jﬁﬁl,,q,_ , -e) D0551er cate sexuel (SEXUAL
‘HISTORY)
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o f) Dossier re études et travail;
{ scHOOL "‘ ID WORK RZCORD)

g) Examen psychlatrque- (PSYC HIA-
TRIC =ZiA Il\nTION) et

h) Imnrc551ons et dladnostlcs,
DI/—&GNOSTIC I’iP*{ESSIOI") I

. Nous. avens déja touché au dossier

se rapportant & la santé de la demanderesse qui

contient une revue des diff rentes maladies depuis

sa-jeﬁnesse.e

| 'il,est.important de retenir
ce que le docteur Tan dit en ce qui a trait a
1l*histoire de cas de.la'demandereSSe:

“The information obtained from the pat;ent for

this case history is not complete. This is due
to the particular circumstances of this situation.
The patient herself once being an interne in this
hospital, had to be approached very carefully.
Also, during the first few days of her stay, -

she was terribly upset and more- than once refusea
to talk about herself" = :

Cec1 nous amene a ce que le docteur_

'ZTan decrlt comme 1es "nalalses actuels et 1 hlStOlre

%'des maladles“ (Present CQmplalnts andlﬂlstory of

Illness) qu1 peuvent se resumer cormme sult--'*r'

,5"Her maln conplalnts are. "terrlxlc fatlgue"

- 1ndb111ty to sleep. L.oss of- appetite and - e
 nausea." - With regard to the nausea, she. »e;};-f_~
gmentloned that she has- “over-powerlng spe11Ssa=rm--
of -it" and she thought that ‘this was due- to

an emotlonal basxs. ;”‘;.:;,1 ol

'The patlent exelalned that her present condltlon'fw:';
:%ﬁ,céPS?d;bX the,dl-Llcultles she“had experienced .. . -
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in her job. Prior to Dzacember of 1958, every-
thing was unsatisfactory, but she thought that
she could cope with it. When she failed her
certificate examinaticon -in December of ‘58,
“everything became clear,” i.e. "the iiapossi- -
bility of my professional situation”. _Before

Decermber of '52, she had triedto "endure".

It would appear that the main problem about
her jek, is the fact that she has not been
accepted as a Neurologist in Saint Mary's
Hospital. The patient stated that since 1955
she used to spend nights at St. Mary's Hospital,
doing public consultations. ©She was promised
a job which was given to Dx. Preston Robb,

the job which she had been preparing for about
one year. The person responsible for this

was Dr. Howlett. She also accused Dr. Howlett
of not talking nicely about her to internes

on rcunds. This attitude of Dr. Howlett's
.towards her was caused, according to the
patient, by the dsath of a patient who would
not have died had he followed her advice with -
regard to the t*eatmeﬁt of nenlnglt:s in th1°
.case.

The patient has come to the conclusion that

she has not been accepted as a doctor, belng

a woman. - She. added: “They really take - -
adVantage of you". This applies to the staff
at St. Mary's where:the_staff menbers have

e.resented her, were jealous .of her, and have
‘criticized her. The patient also thinks that

she is not accepted there hecause she was once

'From December of 1958,Hwhen She falled.her exam-fﬂ

she begen to withdraw from her duties as: a- P
doctor at St. Mary's. For instance, she qult 3.51 o
. public service.: She also then started -to take. T AT
Dexadrine in the amount of. lO‘to 20 mgs per. day.ﬁ.~f;"“
. She malntalned some activities = “for -instance, -
makzng rounds and going to. meetlngs until May . . -
of 1959, By this-time, her weight dropped G E
" from 118 1lbs to 95.1bs. Her weight loss' as L .
not only due to Des adrlne but to‘poor food 1ntake. L
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The patient has askad Dr. McNaughton for some
clinical work, in corder to help her for her
certification exam which she will be doing
again. In July cf 1959, che obtained the job
as camp doctor in the Leavrentians. She gained
15 lps. Zhe stopped tcking Dexadrine completely
and she definitely improved. In August of 19“9,
she found herself "a cempletely different
pzrson®., This was evan remarked by

Dr. Mchavohton himself, However, she was till
refusad the clinicel werk that she had asked .
for and everything secmed to have started all
over again, only worse, according to thé
patient. &She thea stopped doing anvthlno,

i.e. going to meeting, attending rounds. She.
also Gid not go +o the out-door clinic, where
she was appointed &s clinical assistant

by Dr. McNauvghton. This appointment followed
the end of her post ss teaching fellow at

the M.N.I. in June cof 1959.

In Septexber of'1959,'shc went back to this
out-ccor clinic, nut she wes not eating or
‘'sleeping. G&he did nct study either except
for one week kcicre she had to sit for the
certification evamination (Sept. 195%
examlnatlon,. This tlme she’ falled agaln.

From September 1859, arte* falllng her ce*tl—
fication exanmination for the 2nd time, - she
rerained at home. She lived completely .
isolated from “everythlng that I had ever
taken interest in". - she was always, she.
- stated, -a hard-working person and. she always
~loved people. Then from September 1959,_
’f.onward, She "aVOlded all contact“’”"‘ i

‘The patlent also mentloned her flnanc1a1
'* problems, which started from January 1959 R
She received $150.00 from the M.N.I.- and the B
. gratuity from Saint Mary's had stopped ‘in
" January of 1959.  :She. received an extra. 8450 .- -
- from St. Mary's and in May another $200 from
-2 patlent.‘ In June she received $150. from

Dr. McNaughton for having helped him in -
p¢e arlnc the paper he had presented at the
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Edinburg meeting. She also has received $150
per month as being a cliniceal assistant at
the out-door clinic of the M.N.I. 1In September
of 1959, she received a loan from Dr. Casertl
in st. Mary's.

Prior to her admission to the A.M.I., she was
at the R.V.H. for about one month, in the
Dept of lMedicine, where she was seen by

Dr. Cameron twice a week".

\

Nous arrivons maintenant & ce que le
doéteur Tan Gécrit comme la- revue des{éystémes-m
(REVIEW OF SYSTEMS). Voici ce gue @it le docteur

Tan en ce gui a trait & cette situation en particu-
lier: .
"Her sleep has been disturbed for some time.
She has been tzking Seconal and Phenorbarb.-
every night. She called this "a temporary
suicide". 3he explained this by saying that
only sleep gives relief, and life is not worth =
living. She has nothing-to live for. , Despite
the sleeping pills, she has only been able to
sleep a few hours being woken up by terrible =
 nightmares. She added that no nightmare has. |
. been as bad &s what she really experienced. v
. She has nightmares about every night. The ...
v L ~ . : . patient refused to talk about the contents
5 - . .. ... . . . of the nlghtmares. She never has had any .
S o .. headaches, except when she had sinusitis,
< two years ago, on the occasions when she has
.. . forgotten to wear her glasses.- ' e
"~ . .. Ears: no comolalnts.;fjf‘g>,_h;];g”gf3*
']Nose~ no comnlalnts.,ﬁ;‘*"”i*

_ Enrln, le 14 ma1 1960, 1e docteur =

Tan nous denrlt ce. qu 11 appelle 1 examen psydh;a-4

-j3 trlque de la fagon suxvante. -

0

“The patlent has presentod a- dlfflcult
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managerent problem in the ward. The patient
‘made an attempt to be admitted to the A M.I.
under the name of Miss Jones. This was
refused. On admission, the patient insisted
on being addressed Miss Morrow, and not as
Dr. Morrow. This was observed by the nurseés
on the ward, with the result however that the
patient resented very much her being called
fiss Morrow. . She became so emotionally upset,
at being addressed "Miss Morrow" that she
started to threaten leaving the hospital if
any of the nurses .dare to call her Miss
- Morrow again. Alsc, che threatened .to throw
an ashtray to a nurcse who would call her
Miss Morrow again. EBver since being admitted,
she has renmzined in her room. She deliberately
and anxiously avcidsd contact with the other
patients and other pzople on the ward, using
the_washroom at about midnight. The patient
also refused tc taks medication durlng the
first few days.

e b5 et e v,

v AR s

The patient's mood cduring the first few days,
fluctuates - now belng_angry and aimost
K o . violent, and then -cclm and kind. The patient
; ' ~ has never becn zggressive, but Shows that she
L . " is violent threough speech- and gertlculatlon.
i ’ "+ The patiernt exrvessed criticism about the
. _ ' hursing staff, about her room being urtldy
1 R - ~ &nd sbout the mirror which was somehow dis--
' ' e . turbing her. - On asking her why, she said:-
™I don't like to look at myself for a long
time". .Delusions and hallucinations are
denied by the patient. -This, ‘however, cannot
~.be accepted as a fact, since ‘the patient only
- .shook her . -head when denyxng de1u51ons and
, ]‘hullv 1natlons.‘ Whereas nore deflnltev“no
. was given as a responge to other- cuestlons.
__The patient is orientated in all'the three.
‘f,pheres‘”flrtelllcence seems ‘to be :above the -
. , A - _average. %With regard to the possxblllty of
3 - . ..+ .schzophrenia,. as has been:suggested, one of . ..
ol T - the striking symptoms indicating. this is 43*;
. perhaps the following: .in contrast to her N
- being so- ‘upset by being called Miss Morrow, -
wanting to be ‘called Dr. Morrow, .and indi-
""’catlng that she ‘was not to clve up her -
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profession just like that, for which she has
been working all her life to become a Doctor,
she showed a surprising indifference about v
her diagnosis of schzophrenia. This diagnosis
was mentioned to her by Dr. McDonald and by .
Dr. Cameron, according to the patient. She
showed in this regard an attitude of unconcern,
indifference. - In the same attitude, she men-
tiorned to the interviewer that there are two
symptoms of schizophrenia, which were des- -
cribed in Noyes textbook of psychiatry as.
being present in herself, i.e. 1) postural
hypertension; 2) OCC&SlOﬂnl cyanosis of the
hands.

Again, in the same attitude, the patient men-
tioned the fact that Dr. Hill recently told-
_ _ her that the diagnosis of schzovhrenia was

N . considered when she was admitted to the R.V.H.
at the age of 1S9.  The patient was reluctant
to talk about this illness. She cnly men-
“tioned that she was then completely unhappy;‘
frustrated and qatca everything that s“e was
doing.

- It was also cbserved that occasionally she ..
- o - - ‘laughed ox smiled inappropriately. The - -
_ S . _.patient denies the presence of derezlization
- or depersonalization. On asking her whether
, there is any intellectual deterloratlon, she .- -.
"vyrepllea- “None that I am aware ‘of". . She also . . -
. denies any thought disorder, in ‘terms of e.g. .
Ymagic yhlnklng She admits that life is- .
TR % .. now "empty" for worP is the only thing in her .
R "jfy;r_,;fu]fﬂjqfffllfe., Another symptom 1ndlcat1ng sdhlzophre-"'
L Lo ss niais her withdrawal. -The patient admlts
"”hav1ng no close friends.' ‘In the past, S
,fwhenever any fr;enaéhlp*was developlng wlth
. .any person; she would dlscontlnue thls ]h R
.7 friendship.. She: would "pass them by".  She ..
"described herself as bexng an ﬂodd~person“;1:

Le 19 mal 1960._v01c1 ce que nousj } f;£i

N . .:

;Ltrouvons dans 1es noteS‘et observatlons deposées par

S  Jﬁf';_  7 -51e docteur Cameron dans 1e dossxer de l'I A M..
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“Thwc 38 year old, 51ngle woman was admitted
to the ~2MI on May 6, 1920, for the first time
with a history of growing interpersonal & ffi-~
culties, a tendency to misinterpret, hostility,
and actual misconceptions concerning the moti-
vations of others.

‘The put¢ent was extremely dif ficult to inter-
view, was circunstantial and all she would
divulge was that for the last two vears she
has been in growing isolation and having more
and more difficulties with people. Her life
deteriorated sccially and professicnally and
apparently she had to work outside the field
© of medicine in order to earn money. ' Shz lost
30 1lbs during this period of time, but denied
all depression and arnxiety; although, in
actuality, latterly she began to ruminate about
suicide. She denied any change in her perscnal-
ity but had apparently written letters to a
number of her collesajues which were .so hostile.
and so unsupported by facts that. she became
increasingly récognized as a potentially ..
dangerous person. : . a
Her stream of talk was vague, her affect was
flat. - she ‘was seen on several occasions by
Dr. Cameron in the last two years and- 1atter1y
she has become 1ﬁcreas1ngly recognized as -
'sufferlng from a schizophenla._e:"-~ :

*5Whi1e weido-notfhave_a“full‘historyffromfher,'7
the probabilities are that she has a slowly _
. . ‘developing - sdhlzophrenlc illness for: many’ years,_*~~
--possibly going back at least as far as her

V'early days 1n-nLr51ng and'before she’ became

a medical student.-,__ﬁf;g - ‘;_gf“,-;: L

'f‘Psydhologlcal tests were carrlea out<on r
- Aprs 18/60 ‘and. indicated that the patient -
. probably had ‘an ongoing sdhlzophrenza.~ .Some -

.fnjxntellectual deterioration had “taken place— .
f;and th°re was~ev1dence Of*paranoxd 1eeat1°“.

:f fHer phys1ca1 examlnatlon on admzssxon showed L!fff
- that she ‘was undernourzéhed but otherwxse :
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After a great deal of discussion the patient

has agreed to undergo intensive treatment and

we are putting her on to daily semi-sleep end givin
her electroshcck treatments during sleep. She

has had cne such treatnent so far.

During the first couplc of days of her stay -
the patient showed some disturbance of
behaviour, inssfar tha:t she had tantrum-1lik
episodes, but latterly she has been staylrg
in her rcom n*etgy ethWQ1vely"

Le 24 m=2i 1960, le docteur Cameron

~ soulicgrne que la demanderesse a pris du poids-depuis

- son aduaission et, aprds avoir décrit les médicaments

qui lui ont été prescrits, le docteur Cameron ajoute:
"The patient is b ginning to expe* ience a
gocod deal of pain in the gluteal region from B
intramuscular Largactil and for this reacson -
‘we are discontinuing this until further notx-e

and keeping her in. eml-sleep by means of
sodium amytal. :

‘The patient, who was quite difficult and anta-
‘gonistic at first, has now become much ‘more
v amenable, There was some confusion for - .
“i- - immediate events, but it is not very out—,f[-aifjfff
SR standlng and She 1s reasonably well orlented

“{i/ﬁ; We nean to carry ‘on’ thls 11ne of therapy to ;1-
*a';f the p01nt of depgtternlnc
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"at the present time the patient is disori-
entcd as to time and place and somewhat confused.
Nevertheless, her grooming is entirely intact.
Yesterday, for the first time, she spontane-
- : ously left her room, asked to borrow cigaret-
' ' " tes, spoke with her mother anhd went for a
walk with other patients. Her inhibition
is declining considerably". 5 :

Le 2 juin 1950, le docteur

"Cameron mentionne;dans'ses'notes gue le poids de la
demanderesse_eét monté de 1C0 livres & 104% et,

aprés avoir mentionné les médicaments que la deman-

B

" Qeresse recevait, il souligne que celle-ci 2 regu
son lli2me traitement de-choc ECT (Page-Russell)_
le 28 mai, aprés:quoi, 1le docteu:Vdameron*ajoute:

"The family is unwilling for us to proceed
further with treatment, feeling that she -
“is so confused and disorganized that they
are apparently unconvinced that she will ‘

, R . get better. They have been warned that
- . if che is not adequately treated, schizo~ =
o S  phrenia will almost certainly progress and
| ‘that she may have to be placed in longterm . '
-~ hospitalisation =zt a later‘date. “They" have.
 also been informed that with this line of - '
© - therapy . she ‘has” got some chances’ of recovery.(_

~_possibly 'as high as 60%, this belng what-we
_ gord1nar11y ‘cee ‘with our cases.’ However. they
1* have said emphatlcally ‘that they do not f

| “wish us to carry on. and want us to keep her

_ [untll sudh ‘time as her confusion subsxdeS‘*
" and she can’ returﬂ home, and thls w111 be
fdone“””‘ ‘

Le 6 3u1n 1960, un extrait das

notes au docteur Cameron se 11t.comme suxt-
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"She has had no further ECT™ since her
1lth Page-Russell on the 28th.

The patient had some edema of the feet
. on June 4, which has now disazppeared.
- , She also complains abo:t her fast pulse
and about & vain in her chest. She has
requested a consultation from Internal
Medicine and this is being done.  Dr. Phil
" Eill is being invited to see her. We do
net think that there is a cardiac condition.

The patient is now becinning to slip again.
She has become anxious, vnclear in frer
thinking, znd while her orisntation is now
rapidly returning, it is clear that the
schizophrenic thinking is also coming back.
There remains an amnestic period extending
over her course of treatment and, antedating
‘this, to cover the pericd of admission to
the Department cf Internal Medicine.

We have informed the patient that as socn

as the mother and she have agreed that she. -
can be home we will dlscharge her; but T
'thls should be against adv1ce

Le 13 juzn 1960. le decteur

ICameron attlre l'attentlon sur 1e falt que 1e polds .

de 1a demanderesse a. encore augmenté de S 11vres

(Y

SR _».3»& 109, ce qu1 constltue un galn de 12% 11vres‘r

- depuxs son adm1s51or-f apr s av01r mentlonné les o

4 c. _-.-,‘_.

ﬁ.médlc ents que 1a demanderesse recevalt, 11 ajoutej-:pe

15 now reasonably re-estdb11shed There
ds a degree of amnesia for the past.:““‘
“There is 2 gooa deal" of tensinn and

anxiety and it was for this. *eason that R
e had to increase the Largactxl., Thls.‘i%“
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we noted, followed a visit from her relctives,
wvho seem to be giving her 2 series of misinter-
pretations about her treatment, which has been
quite disturbing to her. Among the misinter-
pretations which the patient states were given
to her was that if she continued with her
treatment all her medical knowledge would be

' swept away and lost finally. The patient
interestingly enowgh, required to be reascured
that. this.would not.be the case. . It was ver:.
easy to demonstrate by asking her a few:- o
questions concerning such matters as the dose
of digitalis, the number of cranial nerves
-and the meaning of the Babinski reflex, that
her medical knovwledge is entirely intact, as was
expected. She was also told that if she took
further treatment that her memory would be
impaired for three years. These statements -
are all according to the patient and we have
no way of knowing whether they are valid.

We are asklng that the patient s? ould sign a
_discharge against advice slip when ‘she leaves °
this week. insofar that the family has been
against her receiving further treatment. We
T ~ consider that she is now relapsed to-the point
A -~ . . .vhere she was prior to coming in an@ that she"
L ' ' will undodbtedly need further treatment s
elsewhere"

Enfln. les notes du docteur ;-

Klngstone, 1e 21 Juzn 1960, se llsent comme sult-

'g"”The patlent 1eft ‘the hospltal on June 17 agalnst
,',”adv1ce.although ghe ‘refused to sign 2. refusal i
of treatment,aform- ‘which ‘was offered‘hy R
- Dr. Kingstone, by Dr. Blanco\and by the nurse,_ ;f‘f”
jﬁfﬂlss‘wllson, in the jpresence of the patient -~ ' .

. and her sister, “the patient insisting that. she

. Was no 1onger<rece1v1ng treatmert, anyway.~_ :

-~ The 6159051t10n of - the patient -on “that ‘day was-
. a transfer to the Dermatologxcal Service in the B

. “Main bulldlng of the RVH under the care of - '

. 'Dr. “Ereaux. " The reason for this transfer'was . o
. Hocca51on°6‘by ‘the appearance .of a. dermatltls.affﬁgfh
"fhnamely, in- the form of an argloneurotxc edema, ‘
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‘giving the_patient a red and puffy face and

also some stridor, whichwas thought to be’
laryndeal edema. .3he recsponded, however, to
subcutaneous adrenalin 0.5 c.c.'s at.1/1000
solution given that day and she was subse-
quently given a 1 c.c. 1n3ect10n of adrenalin
in cil at 1/500. :

It was understood at the time of the transfer
that the Psychiatric Service would advise .
and help in the evert that the patient became
an em2rgency predlem, This was seen as A
uvnlikely. It was also made clear that she

‘would not be rezdmitted to the Allan because

of the fact that the family had forced our:
hand and orcdered discontinuation of treatment.

At the time of discharge she was fully oriented
in all three spheres. Her memory loss was not
found to be extensive and her ab;lzty to adapt
and deal wzth medical problens seemed to be
relatively int t, as mentioned in a previous
note and also as . evidenced by the fact that
the patient was able to diagnose her own
conditicn of laryngeal edema and to request .

~ the preferred therapy, namely, adrenalin.

She'vas not overtly delusional at the time
£ leaving, but the truculence and difficult
personallty which the patient manifested

- prior to admission were present once;more,.;;i”
a;ded and abetted by the famlly ._,gﬁ 4;;5;A B

Rappelons‘que le 8 Juln 1960. le _f,f;ﬁﬁ

'{“She has had abdomxna1~dxscomfort after eatzng,*

pazn in centre of chest and left. arm,-*‘-,
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past few days.  She tries to hold up gas and
becomes nervous and uncomfortable and cannot
breathe. HEer mother tells her she has had
previous heart trouble. These events have
coinciced with sone return of memory and her
awareness of eating with other patients, .
which is becoming repvgnant to her again.

On examination, she is tense and excited and
hyperventilating.

Apres avoir procédé B un court
~examen physique, ce gui ezt normal, le docteur Hill
cenclut ce gui suit:
"Imp. ¥hile lying dcwn being examined, hyper-
ventiation subsided and pulse became slower
~which was pointed out to patient. I do not
believe there is any heQVt dlseace but I’ thznk
sheslnuld have an E.B.G. '
6ig1éd: Philip Hiil“.
~ Le 17 juin 1960, le docteur Ereaux
}; o S - examina & son tour la demanderesse et c¢nstata
oo .. qu'elle était atteinte d'oedlme affectant sa figure
1  ét $a'§brge,“ce qui est une réé¢£ionVéﬁk,ﬁédicémeﬁts”

: qﬁfellé recevait.

Soul:wnons. 1.c:|., qu‘ avant d‘étre
-'5%hosp1tallsee a 1'Inst1tut Allan Memorlal 1e<6 max 1960.

'fpla demanderesse avalt éte hospltallsée a 1'h0p1ta1

;iRoyal Vlctorla le 7 avrll 1960 pour un etat=de sous-l,i°‘

.J,

C5ﬂffif,‘i;iffff'*  fia11nentation et d' nY1été (Lndernutrltxon and ten51on ;

v- 3lstate). 'Le medec;n a cui la demanderesse avalt été

“:*référée étaxt 1e docteur A. D. MacDonald. alors que 1e
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médecin de famille était le docteur ph;iié Hill.
I1 y a lieu de noter que dens le éossier ﬁédicél.
piécé pP-8, elle seréit arrivée a l'ﬁoPitaeroyal
Vicioria le 7 avril 1960, a 4.36Ap;m.,vet gu'elle a
été vue par le docteur Smith le méme soir et qu'elle
a été vue égalemen£ le lendemain par les docﬁéurs
- MacDonald et1Cam§;9n: 1e~9;avril 1260, 1les ﬁédecins S
lui prescrirent un médicament appelé "marplan” ainsi
que 200 milligrammes de(ééconélipour lé_nuit.. Selon
 1es"n§tes des infirmi§:es, la 6emandére$§evfu£‘re§ue'
‘par le docteur MacDénald élusieurs fois ainsi gue
'par'lé docteur Camezon les 12 et 18 avril 1960.
Elle éuitta 1'hbpital R&yai'Victbria ie 30 avril'>'
1960 pour s'en aller Chez elle ol elle‘y demeura :"
-;' S Jusqu au 6 mai, alors qu elle décxda d‘elle—meme!
| :%:d'entrer a 1‘Inst1tut Allan Memorlal a 2.00 p.m.,éf g.

4 cette Journee-la. ‘_ﬂ?,

Il est 1mportant de-mentlonner -

a‘;:v7' l»j' ':{.i :fque lorsqu elle entra a 1‘h0n1tal Royal V1ctor1a,i5

;_and Treatments (lncludlng operatlons)" puls, “fﬁ*""'

ff ;;”' _" 1_}“lg ﬁ?¥ﬁf1orsqu elle entra‘a 1' .A.M., le‘6 ma1 1960. elle

devant un tém01n,_une autre fonmule

31gna afnouvean,
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de consentement intitulé “Consent for Examinations

and Treztments (including operations)* qui se lit
- corme suit:
"ROYAL VICTQRIA HOSPITAL
Montreal 2, Canada’

CONSENT FOR '“’“111 ATION.: END TREATMEN .,'
{including ope*atlons)

I Miss Mary Morrow hereby consent to and
» authorize any member of the Attending, and
C Resident, and Interqe Staffs of the Royzal
p/// Victoria Hospitul to perform such examlnatlon
_and treatments (including operation) which may.
in his or her opinion be necessary, and to hold
- him or her and his or her associztes, as well
as the Hospital and its employees, free and
harmless from any and all claims for damage
or otherwise that I may sustain, or pretend
to have sustained as the result of such
»examlnatlon and treatmeﬁts (lncludlng 0perat10n).

. ) ,_Sign'herej‘ (Sgd).Mary,Mo:row
Witness: P. Smith S oS T
Date May 8760 . L

AUTHORIZATION FOR RELEASE OF INFORMATIOR‘

-

"fAnthorlzatzon 1s hereby granted to.release bo
-~ ‘the Blue X such information as may be’ necessary
L;.for the completlon of my hospltallzatlon clalms 1r

'ﬁfnate-MaY 6/60 Patient (51gned) Mary Morrow

| ;..Adm.tted by
(sgd) R. Rldher“‘**

ﬂ‘4 Il_est“tmoossible pour le‘fﬁr

Tr1buna1 de reproanire en déta1l, dans ce Jugement. |

tous les évenements guz ont entouré 1'hosp1tallsatlon '
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de la demanderessé a 1'I.A.M. dﬁ é &ai auAl7 juin
1960.. Il ya lieu dé_se rappeler qu'alors qu'elle
passa plﬁs de trois semaines & 1'hOpital Royal Victoria,
du 7.avfil au’30'avrii 1960, la demanderesse a 6té
vue régulilrement éar le docteur M;cDonald et,@u.moins.
quatre fois pér#le docteur Cé@eron.lui—ﬁémé glbrs
qu'EIIe-fegut des médicaments pbur'cé'probléme de
sous-alimentation ainsi que cet état d anxiété, Elle.
alla chez elle'pour environ six 5ours et, ainsi,qp‘il
est mentioﬁnéAélus haut, elle‘fut-hcspitalisée”a
'l'I.Afﬁ.‘le 6 mai 1960 et ¥ reéta‘jusqﬁ'au 17 juin
1960: & cette date,-a caﬁée é'uné.éertain;-érﬁétiqh‘
 vet d'un goﬁflemént-danéiié figure,:phénomEne‘quef

-

'-1'on constate dhez p1u51eurs patxents qui ont regu
le mEme tra;tement, elle fut tranférée de 1'I A.M
l‘hOpxtal Royal Vlctorla, oﬁ elle fut traztée .r””ff_";ff"

par le docteur Ereaux.:,‘Voxcz, d'amlleurs, ce

que le dosszer medlcal, on 81 1'on veut le "Progress;g 

’: aheet" dans le dossmer medlcal de 1'h0p1tal Royal

’ 3'V1ctor1a nous révéle-‘*'“*‘

"?g7)?’JUne 19 Mudh 1mproved. Face’less puffy. ARaSh
- - -diminished. "Much happief. -Still very hyperactxve'

- © - and talks very loudly. No further adrenallne to

ST T Jfﬁ’be~glven unless symptoms recur.,;v
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June 21 Very hostile at suggestion of discharge
soon - states flatly and firmly she will not
leave this hospital "until all the swelling is
gone”. There seems to be very little to see

- - at present. sShe corplains of 1tch1ng and
generzlly "“feeling like hLell",

‘ She thinks she is a victim of “gross
negllgence" medicaily, complains that the
nurses have given her the wrong number of
pills, etc.

, From a derma tOlOglCal point of view
she could b° dlgchanEd if tests ordered are C, K.m

(sxgned) B. Murphy
. June 22 Dr, Ereaux has confirmed disdharge.
To go out on 50 mg Phenergan. No need for
further follow up b1 Dermatology. -

! On being irformed of dlscharge, patxent
remalned entirely calm and spoke more quietly
than usual - however, she: says her sister cannot
. come for her tonight and she refused to budge
*  until seen by Doctor Hill. AR

.- When the p0551b111ty of returnlng to
the A.M.I. was mentioned, she stated she 1ntended
to sue Doctor Cameron for $100, 000 - refused
to gzve any reason for this.

;gr.:” ::H5Q;f7f i;ﬁf;;ﬂ o ‘e;?fj:;¥ o::A (51gned) B. Murphy”.

Le 21 3u1n 1960, 1e docteur

dans le servzce du docteur Cameron, écrivxt dans le‘

dos 1er~médzcal ce qu‘;l a appelé “Note du Département

PO ) -

f'Thedpatzent-was 1n the A.M.I. from‘May 6bto o
June 17, 1960, In the first week. of<3une,;a*;1*-g;;»
as can‘be seen_by the notes -of .Doctor. Cameron 1n_.'
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-the A.M.I. chart (June 2), the family of the
patient insisted that her treatment be discon-
tinuved forthwith. &As a result, it was agreed
she could stay at the A.M.XI. until her confusion
resulting from ECT had cleared up. In the week
of June 17, the patiert though ready for dis-
charge, refused to leave hospital. On June 17,
because of the presernce of angio-neurotic oedema

~ and laryngeal oedema; the patient requested

‘transfer to Doctox Ereaux's service, to which
the dermatolecgicel service agreed. She refused,
in the presence of witnesses, to sign a refusal
of treatment form. Transfer to the main was —
made with the express provision in the minds
of all, that the patient would not return to the
A.M.I. and that she would be discharged from

_ the main to her family. Psychiatric help, if
_ .- 'then deemed necessary should be sought anew.

(signed) Eddie Kingstone, M.D_
Resident in Psychiatry for . ..
-Dr. Cameron's Service“

Le 24 juln 1960, le docteur Phlllp Hlll produlslt dans e'

le d0551er medlcal de 1'h0o1tal. pléce P-B, ses

. o ,constatatlons qpl se llsent comme sult'

”I‘was asked to see thLS'patlent by Doctor

. ,Ereaux follow;ng her transfer from the A,M.I
= for.the treatment oF urticoria and’ ang;oneurotzc
ioedema believed to be secondary to chlorproma21ne-
therapy. - I understand that she is ready for- )
.. - discharge but“has ‘not agreed ‘to go .as"’ yet.;i
" . I had an interview with Doctor Morrow on June
- '22 and then discussed the problem w;th‘Doctor'
o DWEs Cameron; who zndlcated that she ‘has
) tajrefused further . therapy at the AM. I Iuarranged
.~ with Doctor Cameron- for- her tc be seen by ‘the’ :

- “Resident ‘in Psychzatry:but when.he arrived 'i;ij;?f;,
‘fShe refused to see hlm.ﬁ : T e

‘request, saw'her to—dey;"%boctor‘Beaublen
"‘agrees that . She~requ1resrfurther therapy“but :
-she is unwilling to accept :this at~the present
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time. I have explained to her that she

requirec treatment by a psychiatrist and that

I am not able to give her the type of therapy

she needs.

Doctor Beaubien has explalned to her, ‘the

trezatment she has received and has indicated

that it is normal for a person in her condition.

This explanation was needed in view of her
recsed dissatisfaction with what has been

done and her feeling that she has been perse-

cuted. Her attitude is very aggressive and

1t is not possible to- sailsfy her with any
factual statement.

To—day she has decided that she wishes to

leave the hospital to-morrow. From what I

have been told by Docior Cameron, it ceems

best to let her go on her own responsibility

though the expectation is that she will not

be able to carry on outside and will eventually

have to have further institutionzl treatment“

Aprés avéir ment;onnéAla médication
. qug_iaidemanderes#é-récevait. le AOEteur ﬁi;1“;  ;
ajoutait;'i~s EEREIPEREE |
;"She has been quleter to-uay; It wbﬁlaﬂ‘

pronably be wise for her to contlnue these
,drugs on dlscharge. :

(51gned) W. Phlllp H111 M D.

E;a:I have dlscuesed the prdblem w1th thei"
'it;patlent's mother. :

e

-

: 'f%deﬂi,.anct%fefs"se' .
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du 6 au 30 avril 1960, et, par la suite,‘du'6 mai au
17 len 1900 au I A. M. et, finalement, de nouveau a -

.l'hODltal Royal V;CLOIla, du 17 juin au 30 juin 1950,

la Cour ne p°ut metire dc c6té les conclu81ons du

raoport ‘final préparé par 1e docteur Ewen Cameron

le 15 octobre 1960 qui contient son diagnostic-

définitif quant~a_1'état>de santé de la demanderesse.

. .

Aprés avoir rappelé certains faits
découlant de lfhistoire_du cas, le docteur Cameron,
dans scn raﬂport, dit ceci:

"The pa tient's behav;our in hospltal was charac—
_terized bv great eroticral difficulties, exci-
tability and threatening violence. - She
‘threatened to throw an ash tray at a nurse. -
. 'She was highly critical and yet her affect
' was quite flat. On occasion, she smiled or
laughed, inappropriately. . She showed a good
“deal of withdrawal and qulte paradox1ca1 -
“attitude towards the nurses, at times being.: L
- .. very wvituperative.. She had several: tantrgm-llke e
- episodes and stayed in her room a great deal -
"~ ©Of the time. . After ‘discussion Of her treatment'
©_ with her, .it was .decided to put her on to.:
‘_-electroshock treatmon* and this was explalned
if*to her_and she agreed.w-. s

o wBy June 24th 1960, she. bad had 5. ECT and was on
" Largactil mgms. 50 ‘t.i.d..and :she was.on il
2. Depotestosterone to raise her wezght.; By.June
- "27thy -we had put her ‘on semi-sleep ‘as-well in’
- wiew of her anxiety and she had. had 9 ?age—zg“
.- Russell ECT.  .She was .now becom;nr~depatterned
_ 'throughfnob.cdﬁﬁIEEEEFEﬁﬁT‘At this point .
.Qunfortunately the relatives intervened, felt S
" wvery much disturbed about‘her'condltxon subse-’ ‘
. quent: to*treatment, ‘said that she did not think:
'f};she would get well. and 1ns15ted-on treatment




- ’ ' ’ Document disclosed under the Access to Information Act -
' Document divulgué en vertu de la Loi sur I'accés & I'information

- 46 -

being stopped. Hence, treatment was disconti-
nued after 11 ECT on the 28th. Her family was
warned that if she did not receive adequate
treatment her schizophrenia would almost -
certainly progress and she might have to be
placed ultimately for long-term hospitalization.
. S3he then remained in hospital under Largactil
mgms. 150 t.i.d., and by July 6th it was noted
that the devﬁee of friendliness and cordiality
and warmth that had bejun to eppsar was now
pacssing away. aqaiw.v:phe was anxious, unclear
~in her thinking, there was an ‘amnestic period
over the whole course of her treatment -and
“antidating this to cover the period of admission
to .the Department of Internal Medicine.
By June 13th, her memory for on-going events
was reasonably established. - Tension and
anxiety had risen however and her Largactil
had to be rzised to 200 mgns t.i.d. A consi-
derable number of misinterpretations were
exchanged between the patient and her relatives,
the patient declaring that she had been told _
that if she had continued her treatment all her
- medical knowledge would have been swept away
“and lost. This, the patient maintained, :
. although it was very easy by questioning her anout
- the dose of ‘digitalis, the number of cranial .
- .nerves, the meaning of the Babinski Reflex .
7_»that her medical knowledoe was entltely 1ntaet
- as was e?pected

_ Ultlmately.,she 1eft on June 17th agalnst
.advice having refused to szgn a refusal of R
”treatment form.'

her theraplst‘Dr. Blanco and the«nurse Mlss-*
'wllson and also her<s1ster._ The patlent’haa

: ; jghe:whszﬂlly :

‘,rlented 1n*alldthree spheres. “Her ‘memory. 1oss;
- was not=exten51ve.and her ability to deal with
medlcal(prOblems,seemed to be dintact.  She was:
not overtly-de1u51onal. ‘but -she showed the - :
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the truculent and difficult personality that
a she had manifested prior to admission.

Our final dlagnoszs was that of a chronlc
sdhlzophrenla.

Yours sincérely.
(signed) D. E. Cameron
. : - DEC/gl I - '
: D. E. Cameron, M.D.
Psychiatrist-in-Chief".
Durant cette période, du 6 mai 1960
au 17 juxn 1960, le docteur Cameron était le
i Psychlatre- en-chef de 1'1. A.M., lequel est le '
département,pSychiatrique de la défenderesse H.R.V,
Au cours de la preuve présentée par la demanderesse,
i1 a été établi egalement qu'en vertu des réglements
de la défenderesse H.R.V.. tous les chefs de ot :-{'

% départements sont responsables des servxces rendus‘

,%par 1es medec1ns dans chacun de ces départements.i f.f“

En plus d'etre 1e Chef du Département
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soit signifiée & sa succession et plus de sept ans
apres qué la demanderesse eut<quitté‘l'H6pital Royél
‘Victoria, le 26 juin 1960. Relativement & ces §rocé--
'Adq:es, il faut également retenir que la demanderesse
a pogrsuivi ;a'défenderesse H.R.V,. qu'ellé tient
responsable cbnjointement et solidairement avec la
.succession de feu'ie docﬁeur'Ewén Cameron'poﬁf'tOus
1eé dommages et pertes qu'elle aurait subis et

qui découleht des actes posés ef/ou des-oﬁissions
attribﬁables a ce dernier.-

Ru cours du‘méis de décemb#e_l959.

1a demanderesse'é§ait vu 1e'défendeﬁf Camefon'

. aux fins d‘obtenlr une bourse en psychlatrlé a o
:1‘H6p1tal Royal Victoria et/ou a l'I A.M, Comme; ;:f
tla demanderesse semblalt trés ‘ierveuse et fatiguée,.
-;;;1e docteur Camefon 1u1 suggéra qu 11 sera1t~néces- _ 94
 €31£€166 vérlfzer son:état de santé~avant de L

'-en-qpelqpe fagon qpe ce 301t. 1a

" gemande gu'elle .avai

'satlsfalsant{

f{entra a l'H.




- , Document disclosed under the Access to Information Act -

3w
3 . 5 N by . N
iR Document divulgué en vertu de la Loi sur I'accés a I'information

s

- 49
V//. ' Ceci nous am&éne & la premi&re

guestion impcrtante soulevée par la demanderesse

-

dans le paragraphe 10 dec sa déclaration qui se 1lit

comme suit: ,
"10.~ Thereafter, during May 1960, at the.
: 2llan Memorizl Institute, Dr. Cameron,
- - without the knowledgqe or consent of  the.
;f:’//f - plaintiff or any member of her family,
d*ﬂﬂﬁ —commerced & form of Experimental “depatterning"
. treatment upon plaintiff. This ccy sisted
of a combi L& ion of high doses of cnlorpromaalne,
plus dail; Page-Russell® shock treatments to
the point where plaintiff was- completely dlS—
oriented and according to Dr. Cameron's:
description “depatterning® had begun”.

En raisonvde ces allégations, il
t . .

s aglt tout d'abord de éetormlner si oui ou non,

: en tenant compte de la preuve qui a éLé falte. la
/- a 4 . ¢ . (3.

4”JJ@§f;2 : : demanderesse a consenti'aux.traitements et a_la o

_ médlcatlon qu ‘elle a regus a l'I A.M.Adu 6 mal au’
17 Juln 1960- a cet effet, 11 ne peut y av01r _f 1 N
J_aucun doute que, 1orsqu elle étaxt a l’H.R V., 1e j

7 avrll 1960, la demanaeresse sxgna une formule
Wm

RS

Qg‘sggiggtement 1dent1que ‘en tous 901nts a celle

E qu elle' '_na1t ensulte, 1e 6 mai 1960,7en entrant

e A

plus haut.

Le dossxer médlcal de 1'h69xta1i]”

demontre que durant son. ségour a 1'H R V.,,la
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demanderesse fut traitée au moyen A'une dregue
appelée "Marplan" et autres narcotiqueé ;ux fins
de contrSler son état d'anxiété qui fﬁt constaté
lors de son admission a.éette.instituﬁion le
7 avril 1260.

La preuve-eét conélﬁante éue, du
7 a&ril.au 30‘§vril 1%¢0, ie tfaitemeht»p;r;yoie

| de nafcotiqges, .qui av‘aittété admini;i:ré ala
demanderesée, ﬁg solﬁiionna pas‘sgs.problémes et
c'est la raiéon.pou: laquel1é 1é docteur Cameron,
qui 1favait vue plus d'une féis alors qu'elle était

| hbspitalisée a l'H.R;V., lui recdmﬁanéa-de recgvbir
ae'l'aide ps;cﬁiatrique au moyén dé traitements_ |
au Allan Memor1a1 Instltute. |

Tel que mentlonné plus hant, la
demandéresse, qul retourna chez elle pour une It':

pér;ode de 51x Jours,-entra de son pleln‘gre

l'I A.M. le 6 mal 1960, alors qu on 1u1 demanda

et qe(ﬁiie;signa_nag autre formule de consentement o

- ; ! .

pour‘examens et traltements que 1'on retrouve

-dans le ﬂossxer médicalo'Pléce 2—8,, dont une_.f,_ffz

photocopme est également produlte comme pléces
des defendeurs D—l et Dc-l- 11 s aglt dn consente-"f

‘ment écrlt reproduxt plus haut dans ce Jugement




Document disclosed under the Access to Information Act -

b Document divulgué en vertu de la Loi sur I'accés & I'information

!
w
‘..l

!

I.a question de savoir si la
[ demanderesse a GOnné ou non son consentement aux
Ao\ 7\ Trezitements qutelle a recus & 1'I.ALM. est d'une

importance capitale et le Tribvnal va maintenant

ze npencher sur cette gucstion.
;N _ Au cours dGe scn témoignage, la

aprds son entrée A 1'I.x.M.,

"s jours avent qu'un
médecin vienne lui rendre visite cu ne s'intéressc

i ses problémes. Par contre, le dossier médical de

[97]

doctevr Ten, cul &tailt un résident juniorx, consecra

e 5 ¢ I o1 =} ak ot temps avec la demanderesse d&s le premier

i

T e - - Hour de son arrivée & 1'ILALM. afin é'écrire son

I histoire de cas gui apparait au dossier médical

oo lim_sooen date du & mai 1960. Le rapport du docteur Tan

T or o oo ozronstitue une partie importante de la pigce P-8.

L'un des griefs les plus
el Lm0 D1 SErieux nis de 1'avant par la demanderesse dans

el 30N action est & l'effet gu'elle n'aurait jamais wu

P e Y e

emim oo le docteur Cameron alors qu'elle était hospitalisée

z 1'I.A.M. ou gue le docteur Cameron n'est allé la

1

Tt s s e—eyoir qutune seule fois, plusieurs jours aprés son

entrée alors gu'il serait apparu & la pcrte de sa

000051
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éhanbrc sans toutefois_entrer.
avant d'analyser cette partie de la
preuve, il faut se rappeler, tel que mentionné plus

haut, gu'ealors gue la demanderesse était & 1'Hépiteal

Roval Victoriz, du 7 evril au 30 avril 1860, le

docteur Camevon avait vu la demenderesse au moins &

guatre coccasions, si 1l'on s'en rapporte aux notes des
infirmiéres consignées au Gossier e 1l'hOpital.
Il ne faut pas oublier non plus

gue les notes des infirmidres que l'on retrouve dans

le dossier dGe 1'h6pital ne rapportent pas toujours
toutes les visites Zaites pazr un médecin 3 =on

patient ou & sa patiente: si donc les notes en

¢

question ne parlent que de deux visites par le

docteur Cameron & la demanderesse durant son séjour

a4 1'I.A.M., ceci n'établit pas gue le docteur Cameron

1t

-t

ne serait pas allé voir la demanderesse plus souvent

‘;que les deuﬁ fois,meﬁtionéées au ‘dossier. Contrai-
ireﬁent a ée‘que»laldemanaéiés§e a:décléré devaht le
Tribungl, 1es.hote; desvinfi:mié;és querl'on’retroﬁve
au dossier médical, éiécé.P;B,_lé:l?-@ai 1960;'a

3.00 heures p.m., se lisent comme suit:

"Usual day spent in her room.
Seen by Doctor Cameron. - .
Expressing fear of treatment but admits
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she caanct Ffunction the way she is
so has no altrrnative”,
Ces mfmz not parlent ensuite des narcotigues gui
furent edninistrés L la demanderesze et, & cing
heures p.m. de la memez journée, ces notes parlent
du traitenent nuwméro 1 par électrochoc.
Pour décider =i la demanderesse a
/ ) 3 -~ . ] %
. / consentl & recevolr comme tra1+amcnt 1 electro-
o : T
'_w oo g f T e
vilaa T

A Y ;7/ ther;nLe, technlque de Pada et Russell, la Cour doit’

mentionner ici que la demanderesse n'était pas une

i

\ ,
{
}

patiente ordinzire: en effet, la preuve a clairement

, . démontré que 1a demanderesse avait gradué de
- rr’fﬂ 4 . »
Tt 1'Université McCill en 1951 et avait pratiqué la
A . A
o médecine pendart neuf ans avant 2'@tre hospitalisée.
4; :f.:‘ i/# - ’ . .
3 \ ! . ) L2 ! )
;;zgﬁii Le dossier revéle également que la demanderesse
fay ,
-
U

était elle-mene psychlatre et neurologu BAu covrs’
de son ten01gﬂuge, la demanderesse a méme’recchﬁu,

_alors qu*elle travaillait comﬁe résident junior a

rI A, M., ponaant une période de ely mo;s, elle avalt

elle-meme donne a plu51eurs patleﬂts des traltements
d electrochoc . en employant 1z technlque Page et

Russell Il faLt dlre sur>cc point gue le but qne.

N

_l'on veut attelndre en prescrlvant un. traltement

d‘electroyhoc.. < est de produlre une convulslon

qui résglte_directement de 1'application de
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[ P

1'électricité sur le corps du patient. Dans un

(t

i

- traltement ordinaire ZCT, c'est-a-dire traitement

fu

donné& pour produire une convulsicn thérapeutigue,
1*électricité est apnliquée une seule fois et il
n'y @ qu'une pression sur le bouton de 1l'appareil

oit produire la vonvulsion. ar

électrigue qui &
ailleurs, dans la technique de Page et Russell, la

personne qui donne le traitement presse sur le
bouton six fols, 2 interxvalles rapides, dans le bhut

de produire six cheocs mais une seule convulsicn.

p

oo

-

La technigue Pege et

0

11 avait &té adoptée

par le docteur_Cameronzil'I.A.M. plusieurs années
avant que la aemanderesse nelsoit admise comme
patienté le 6 mai 1950. En fait, tel gque mentionné
plus haut, la §reuve démontre que lé éemanderesse
elle-mere, 1o£squ‘elle était résident jﬁnior; avait

- donné & plusieurs patients psychiat:iéUes la méme
élecgrothérépie eﬁ‘employant'lé techﬁiQué de Page

et Russell, selon les ordres du médecin traitant.

Il est égalémgnt én éfeuve que laedgmahderessej 
'aQait déja trévéillé_éouf 1e dbbteur Caméroh'cbmmef
fési@gnt jﬁnidf.et:avaiﬁ ellé;méﬁgidonﬁé ces
3£raiﬁements dféiect:ochoc,‘en employaﬂt 1é‘té¢hﬁiqueh

  'Pége et Russell sur les instructions du docteur

1000055 . °
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. A comme lavdemandéresse_était

Médenin depujg plusieurs
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anndes et gu'lelle avait elle-m2me donné le méme
traitemant gu'elle zllait rececveir 8 d'autres

A

patients dans le passé, il semble c¢ue le fait

nour elle de sizner un consenteoment écrit, le .

it - o

Q
{0

onne &

[od]
55
wJ
)
[}
I
o
3
o
Qv
I._J
!
(s
3
'-l
ot
[®)
}-l
”—rj
Q
)
1
<
l‘J-
(9]
(f
o]
4
*.l-
fu
~
[N

o)
‘_J

dowxidne concentement écrit plus de poids a un t«

consenterment qu'il n'en aurzit dans le cas d'une

persorne gqui ne connait ebsolument rien a la médecine

~et, encore moins, aux traitements gui se donnent dans

~——

les institvtions poychistrigues. Clest d'aillevrs
dans ce sens qu'il faut interpréter les observations
du Juge Albert iMayrand citées par le procureur

ée la demanderesse dans scn mémoire aux pages 42 et

suivantes. De plus, le Tribunal ne ='appuie en

'~ zucune facon sur ce consentement écrit pour en

arriver aw: conclusions mentionnées dans ce jugement.

o

" Hais il y a beauccup plus. Lz

demanderesse soutient gu'en plus du conszntement

éorit, il eXistait'é 1‘I.A.M, en mai }960-une autre

formule de consentement écrit gui était employée

1

meis que 1l'on ne lui a pas demandé de sicner:  malheu-

reusement, la demanderesse n'a apporté aucune preuve

000057
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quel p01nt faut-ll étendre cette discussion et quelle
rensexgrements que le medeﬂln

st la nature des
1ade, dépend du malaoe et du

doxt donner au ma
y médecin dans chaque cas. Comme le docteur Cleghorn
e suggérait, le médecin ne doit pas effrayerison‘
de renseig rements'

1Y

patlent en lui connant trop
1 dﬁl* 1e mettre svfflsamment aun courant

ceéendant,
rnt comprenne la

de la situation pour qu€ le patie
'qu*il puisse obtenir

/ 7 procédure,pr0posée afin
‘1'a¢cep£é 10n par le pctlent du traitement en S
ll faut Ge plue SOUllGn que daﬁs -
ocs. ol ;a techn1que de Page

Atous ces cas d'éleétroch
le malade est sous. l‘effet

et Russell est emoloyée,
ne'dpuleur;~’

“‘anesﬁhésie profonde et ne ress»nt aucu

/
!
; iquéstion.
{
i
|
esé avec beaucoup

\\,” E' ~0Lw"’_ . f' . Aorés avoxr p
falte sur ce poxnt, il est B

de soxn toute 1a Dreuve
le Tribunal d“accepter la pretentxon

'1mnossible pour

e docteur Cameron g

de la demandaresse a 1'effet que 1
de 1ui faire sdb1r—des

| ne l‘auralt pas vue avant
trochoc en emplovant la tedhnlque

iy e

'%traltements d élec

ents qul pourralent

A_;trouver~dans 1a preuve des élém
anderesse a sﬁbl ces traxte— ST

falre penser que 1a dem

Au contralre, dans ses notes»i
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en Gate céu 19 mai 1950 (voir dossier médical,
pi&ce P-8) le docteur Cameron dit ceci:
"nfter a great deal of discussion the
patient has agreed to undergc intensive
treatment andé we are putting her on to

daily semi-sleep and -giving her electro-
shock treatments during sleep.

-3

Ces notes au dossier médical, écrites il y a 17 ans,
.contredisent carrément les prétentions de la

demanderesse sur ce point.

Il est donc inexact pour la deman-
deresse de dire gu'elle n'a jz2mais consenti & subir
gdes traitements d'électrochoc'et éncore moins de

- l'électrotheraple avec la tedhnlque de Page et

‘Rus"ell.- Tel que susdlt, 1a preuve est abondante
sur. le sujet et démontre blen clalrenent qu en plus

son entrée a

de s;gner un consentement écrlt

{'Jl'HGpltal Royal Vlctorla en’ avr11 1960, oﬁ 1e




coC ’ ‘ Document disclosed under the Access to Information Act -
Document divulgué en vertu de la Loi sur I'accés a l'information

-

- 590 -

d'obtenir de l'aide psychiatrigue 3 1'I.A.M,

Zpr&s avoir quitté 1'H.R.V. 2 la fin a'avril lg60,

la demanderesse retourna chez elle et, le 6 mai
\\

1960, soit six jours plus tard, ce son propre gré,
—_— ,

“zlors ‘que le docteur Cameron était absent, elle

entra 3 1'I.A.M. dans le but G'obtenir de l'aide de

-

' ses confréres psychiatres. L3 encore, en entrant 3

il‘I.A.M.,\S};e signa un nouveau consentement écrit

e —
sy,

fpbur ce soumettre 2 des examens et & des tfaiﬁeﬁents
;de,nature'psychiatrique.l Of,.;a deﬁanderesse savait.
%ou devait'savoif, plus que-ﬁout autfe, puisque,;noﬁ

:seulémeht elle était médecin( msis-eile avait eile—:~
éméme-féit un stage de six mois comme fésident“junid:“

en psgchlatrle au méme hbpltal, ce que pouvalt

1mpllquer pour un patlent des traltements d'électro-.
'dhoc et meme des traltements d' lectrothéraple avec

_1a technlque de Paoe et Russell. NEme en 1‘absence :
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opinions et les diagnostics du docteur Cameron et
‘de ses assistants qui démontrent qu'apreés bien des
kY . N N -

hésitations et des discussions, la demanderesse
autorisa le défendeur Cameron & procéder a lui

administrer des traitements d'électrochec, traite-

: \ s : _

ments que la demanderesse connaissait bien elle-m2me
] | A B

les ayant donnés comme médecin auparavant 2 plusieurs

patients, justement sur les instructions du docteur .

Cameron lui-m&ne. N'oublicns pas non plus gue ce’

)

n'est qu'apr2s avoir passé onze jours & 1'I.A.M.
que le premier traitement 4'électrochoc, Page-Russell,

lui fut administré & cing heures de 1'apréds-midi
1 ) B - R o
Mais, dans la m&me journée, avant que ne commence

ce premier traitement d'éleétrddhbc; nous trouvons

1esinotes*dg;finfifmiéfes réproduitesfplus haut_

|

‘dans cé”jﬁgéweth;Qf;
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“Hospitsl records, including
nursaes’ ﬁafﬁ“’fﬁfae contemporancously
by somenne having a perrcnal knowledge
of the mntters t?en being recorded and
und=r a duty to make the entry or
record shounld be received in evidence
as "primaz facie" procf of the facts
stated therein"

Le poids dr le preuve contredit

tres sérieusement les prétentions de la demanderess

quant & 1'zbsence de concentement Comme aussi sur
ga prétendue ignorance des effets de l'électrqchoc
avec la techniqué de Page et Russell. La Cour nc
peut non plus admettre la these de la demanderesse
5 1'effet gu'elle ne connaissait pas les séquelles
éossxbles de ces traltemeﬁts.

Méme s'il peut sembler, én
étudlant avec soin tout le 60551er medlcaltdeb
1 hcpltal,_pléce P~ 8. que le docteur Cameron :
n auralt pas v1sxté au551 souvent qu elle 1‘éura1*
»scuhaité, la demaﬂdetesse; qu1 étaxt sa jeune |
COnsoepr; alors qu elle était hospltallsee 2
'l‘I'A.M:;lll n'en reste pas moins que ce meéme

doseler medlcal de 1 hﬁpltal, qu1 est tout ae

:bméme considerable, ne pouvalt rabporter tous

ies'faité‘qui soﬁt survenug d*s l'entree de la"‘
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demanderesse & cette institution du 6'mai au 17
juin 1960. N'oublions pas, cependant, que ce
n'est qu'asprds avoir discuté de la situation avec
la demanderesse, en constatant aucune amélioration
dans son état, que, d'une part, le docteur Camercn
lui recomménda et, d'autre part, la demanderesse
accepta, de se soumettre & la série d'électrochocs
gue nous connaissons.v

Parlons maintenant des traite-
ments d'électrothérapie-subis par la cdemanderesse
& 1'I.A.M.  Sur ce sujet, le docteur Lionel
Béliveau, un des experts de la demanderesse,

dit ceci: (piéce P-86)

"Il n'existe pas de technigue-

standardisée; la technigue d'appli-

cation varie d'un auteur & 1l'autre.

mais la plupa=t ont recours a une

application dérivée de 1l'électro-- -~ -

thérapie intensive (plusieurs ECTs " =~ = .: -
par jour, mais avec un maximum @e - - - =
4 a 5) preconxsée par Valent1ne.f<j"A,ﬁ'ﬁ

Cameron utillse pour sa nart"la IR S
technique de Page et Russell, a R
savoir: un stimulus de 150V .

pendant une seconde en ajoutant

5 chocs au premier. . Il donne jusqu a

deux traitements par jour, ce gui

51gn1f1ﬁ 12 cbocs élcctrlques"
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Cette méthode se veut, du dire méme de
Cameron, une innovation, en ce sens qu'elle
combine la cure de sommeil a 1l'électrothé-
rapie intensive. Cameron répudie le terme
RST et lui préfere celui de "depatterning".

Cameron définit le "depatterning” comme une
rupture des modes de comportement, normaux
et pathologigues, au moyen 4'électrothérapie
intensive associée & un état de sonmeil
prolongé.

La techniqgue de "depatterning" de Cameron
constitue, semble-~t~il,l'expérience la plus
forte dans le sens de désorganiser le
fenctionnement c&rébral comme principe
thérapeutique. Déj2 Weil en 1950 (14)
avait donné jusqu'a 7 électrochocs par jour
et Glueck dans une revue critique de 1la
littérature en 1957 avait considéré ce
nomore trop élevé. Or ‘Cameron donne deux
traitements (comgrenant 6 chocs chacun)

par jour et creffe cette électroplexie sur
un é€tat de sconmeil continu par barbituriques
et largactil.

. . . ,

Les résultats sont diversement interprétés:
certains (Kennedy et Glueck) sont enthou-
siastes, d'autres (Weil et Rotschil) ont -
rapidement abandonné cette méthode a cause

-de ses dangers et de son caractére drasthue.

A peu prés tous 1es auteurs preconlsent le
e : _ .+ RST la seulement ol les autres thérapeu-t
j*tfbj*" - S thues de choc ont echoué“ gffjlj&j...

o Comment expllouer que 1a demande-‘v

: resse, qu1 étazt tout de meme medecxn depuls

AN

;p1u51eurs annees et qui avalt de 1'expér1ence en

A

la matlére, accepta le premler traltement d'électro-

8 '

‘ dhoc, 1e 17 mai vers 5 heures pP.m., alors que

ce n‘est-qpe le 2 Juin suiVant, aprés avoir subi onze
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traitements d'électrochoc avec la technique Page-
Russell, que les membres de sa faﬁille, c'est-a-
dire sa mére et sa soeur, qui était infirmiare
licenciée, ordonnent au docteur Cameron &'arréter
'ces'traiteménté imméaiatement? Il est étonnant
pour un médécin, qui prétend n'avoir pas consenti
& ce genre de traitements et ne pas en connattre
les conséquences, d'attendre environ quinze jours
avant d‘ordonner & son médecin de les discontinuer
immédiatemenﬁ, ce qui fut faiﬁ cormme le révele le
dossier médical. Poﬁrtaﬁt, aprés le premier de
ces traitements d'électrochoc, c'esé—&-dire 1le

17 mai, ia demanderésse était bien orientée,

de bonne humeur, regut 15 visite.de savsbeur,

qui était, tel que susdit, infirmiéfe licenciée

. '. g aﬁ»ﬁéntreél Gengral:ﬁbépitai;“etfé é§é1§ﬁ¢ par';,,;”'

le docteur Cameron_lui¥memefselon leé.hbtesfdés»ﬂzf

infirmidres: ce n'est que lorsque la demanderesse

-

apprééhé-ﬁﬁfdéﬁkiéﬁé"sééé;,E;'eéﬁ;éid££é dg
'“depatterniﬁg“,;diOfsJééaéllé:éeéggt hdins ﬁi;nf.{fiﬁ
orientée, que sa fam:l.lledemanda ‘a“';rz.?eée’f com-
piégg@ent'étfihgééigééﬁégﬁiééﬁéjpeQLﬁfaiﬁéﬁeﬁﬁéi;T

'

fd'électfochoc; 

T'Devanﬁ.tpuqués'faits révélés par -
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1a preuve; le Tribunal ne peut imputgr aucune faute
cde guelgue nature que ce soit sur ce point ni & la
défenderesse, HO6pital Royal Victoria, ni au docteur
. Cameron luivmemet

Il v a lieu de_éouligner de plus
que,-sur la denande expresse de lavdemanﬁeresse

et des membres de sa Icﬁllle A'arréter compléteﬂent

les,traitements d'électrochoc, la 5 se.ne
vou > HOner, comne on 1e lui avait demandé

P

‘le 21 juin 1060, la formule 1nt tulée "Refusal of .
‘Tre =pour la déposer au dossier. La,véﬁcore,
la preuve de i'existence.éc ce refus découle du,
1dcssier nédical dé l‘hspital, piéée P-8.; D‘aiﬂaurs,l
la démanderessé.‘qui'a été,entendge.coﬁﬁe témoin
ipehdant trés'iongteﬁps devanfila COur,zﬂ{é’ééﬁaiév=.;
;nle av01f ré uge d'apposer sa s1gnatnfé surﬂune

.telle'formule.i our ce po;nt, la preuve a établl

- -que, comme 1e traitement par électrOChOC;étéi;*loinfs’
‘@'etre terminé et que les b&néfices de ce Eraitement -
'* Fne.s‘étéieht‘paS“encdfe féif’séhtir-chez"la,démandéf;*fg?

‘j_resse, on dem anda a celle-c1 de mettre son refus R Se

'ipar écrlt an dOSSIer pour eyplxquer 1e peu de N
..;résultats obtenus a date par suite de cet T

- électrothérapie.
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Il résulte donc de ce qﬁi

préceéde cque le docteur aneron n'a jemais pu
conpléter le traitement qu 131 avalt prOpose a la
demanderesse dé sorte qu'il constata lui—méme que
1'é£at de celle-ci ne s'é tait éuére_amélioré
puisque sa patiente ne lﬁi:avéit pas donné la
chance de compléter ledit traitement qu'ii‘lui
avait fecommandé dans l'espoir, si non éebgﬁérir{
éu moiﬁé d‘améliorer la‘symptématologie,schizof
phrénigue qu'il avait constatée chez 1a demande-
resse. D! allleurs,,tous ces faits sont conf firmés R
par les notes du docteur Camefon,-en date du.
13 juih'1960, eticellé; du dbétéur Kin§$tohe; : L
._en'défe'dq 21.juinul9§0;i§ui sont déjé_méntiénnées‘
§1usvﬁaut,€ 1*; *v |

. La'ééﬁandefésée~; f%if’éntendfé: €‘.i,;

1onghement 1e'docte Hrione: Béllveau, expert en
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“1., Réactions dépressives chez une personnalité
obsessive compulsive aggravées par
assuétude  aux anoﬁctanlnes.

2. Ttat d'anibté.
3. Troubles de la mémoire de mémoration
" (recall memory), plus particulidrement
reliés & la reconnaissence des figures
et des lieux." ‘

-

Son diagnostic se retrouve & la pidce P-85 dans
lequel le docteur Béliveau nous fait part de 1l'exaaen

psychiatrigue gu'il a f2it de la demanderesse avec

e dOﬂte"r 2lfred Thikzult les 19 et 24 octobre 1971,

4]

-

comme'aussi de son opinion sur le dizgnostic de

r. . :
schizophrénie posé par le docteur Cameron et ses

v

-~

mai au 17 juin 1960.

confr2res & 1'I.A.M. du
Enfin, 2ttaché & cette.opinion, se

trouve un-examen par le docteur Béliveau de la revue

7-défla[littératufe'psychiatrique sﬂ: l'Eléctrofhérapié;

 soit par choc, soit par convulsion, c'est-3-dire

[péf?EéT'et RSTfet Sufgies‘tfbﬁbléélde mémoire & lé';}fia4;

. . A

 Z'su1te d° ces_tra1temsnt=
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confreéres 2 ces différentes institutions.
L.es histcires de cas consignées au
dossier réitrent d'ailleurs & certains épisodes de

1'entratnsisznt de la demanderesse & ces trois

-t
2

il est inutile de repasser en détail

]

tous les faits qgue le dossier médical, pidce pP-8,
a révélés.,

"Il ne féit aucun doute gue si le
dOﬂteLf Cameron avait recommandé & laideman&eresse
de se faire soignef avant méme qu'il phisse'étre
questlon pou* elle d'etre acbebtae comme membre
attltre de l'Instltut Neurologlcue de Montréal,

‘i‘c'eét donc dire'que'la:demanderesSejmanifestait

des 1ndlces quz pouvazent 1nqu1eter ses confréres-»

ﬁD'allleur 1es partles ont'soumls uneAPreuve consx-i3f“"




-

psychlatrle et qul pourra;ent falre 1'0b3et de f";7 g :,
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chroniqﬁe ouvsi, plutbt, elle était atteinte ge
réactions.déprersives et d'un état d'anxiété
selon la these mise de 1l'avant par le'd0ctéur
LioﬁeI'Béliveau. Il faut‘squligher ici qne 
1'opinion de ce médecin é été donnée bien longtemps
'aprés 1'existence dexz f“¢~v ‘sur leséuels le docteur
Camerﬁn et ses.conﬁféres furent.appélés a soigner
la‘deﬁanderesse a 1'I.A.M.

Il'n'est'pas nécessaire pour la Cour

‘de décider si le diagnostic du docteur Béliveau

-~

doxt e e pr ié é & celui du docteur Cameron et
aux nombreux autres disgnostics de schizophrénie
apparaissant au dossier médical, pi2ce P-8.

Ce sont 1l des Questions‘gui,.sanstdoute, peuventg

-1nteresser les médecxns qu1 se spéclallsent en -

) n
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établi pai le poids de la preuve que le traitement

du m=lade en psychiatrie par électroThoc était une
. . : ‘\
: , - o —

méthode approuvée depuis-des années par la litté-
M*w' : - . i

s,

. - VW\
rature psychiatrigue tant canadienne et américaine :
N’%w/f. S v - ‘”//’

qu' européepne.” Pour ce qui est de la technique
d= Page et Russell, la preuve démontrc aussi que
cette technigue avait été employée parrle.doéteur

Cameron et par les docteurs Beaubien, Roper, Hisey

et Bos bien des fois dans le passé et que, d'ailleurs,

si elle n'était pes populaire en France, elle avait .

connu du succeés en Angleterre, en.Eﬁrope et aux
tats~Unis, bien avant la période gui nous

"intéresse. ‘Méne a'Montréal..plusieurs aSSistants,”

du -docteur Cameron emplovalent. depuls 1ongtemps,-

.1

cette technxoue dans 1e traxtement des malades

<;g;4ww  s S e psychlatrlques. Il ne pe"t-donc étre questxon.;'ﬁ

f-comme l'a prétendu 1a aemanderesse, d‘experlmentatlon.rf;'“
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.le docteur Cezmeron faisait de l'expérihentation avec
elie en ﬁmployaht ies procédés révé1é5 par 1o
preuve. D'ailleurs, les statistiques déposées en
preuve démontrent le résultst favorable de ces

-

traitements Gv ducteur Cameron, approuvés parvées
confréres angiémhcnes Gé Hontréal. Il faut donc
cenclure sur ce point guc la prétention dé 1la
demanderesse n'est pas fondée et qu'en»mai et juin
1960 les traitementg‘dfélectrochoc par 1la techniqﬁe
de Page et Russell n'étaient pas nouveaux'puiséuev
1e docteur Caﬁeron'employait cette techniq&é depuis
plusieurs années etvque'ceité méme-téchnique était
populaire non sculement dans les hﬁpitaux.angiofﬁ |
'phones mais,'égaleﬁént,ien Aﬁgleterre:et7§illéurs.

| Il féﬁt.ajoutefiauSSi-qte.
' la demanderé#ée h‘avbasAééabii une faute:ou pégii-'
Qéﬁeé tgnf.de*ié'pa;t;dﬁ-déféﬂdeuflcahéfoﬁ éué de_liiﬁ
l'HGpltal Royal Vtctorla 5L, encore, dosvpréposés ou
fgaemployee de 1'Inst1tLt‘?11an Memorlal en‘employant»/
?'la technlcue Pagé et Rus,ell plut&t qp une autre.-  i€;f 
| Sl la demanderesse‘ﬁta pasj}rfii '

:obtenu des traltements d'électrochoc les résultats:"

"qu elle eh attendalt. 1 ne faut p 33 oubller qup

‘Jc‘es+ sur ses lnstructzons ou celles ﬁe sa,fﬂ'”
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famiiléuéue iesutréitéments §nt'été arfgtés gubite;
ment avant m2me que la demanderes#e n'ait atteint
le stage de "depatterning" gque vrévoit 1la £echnique
de Page et Russell.

La dem:zrderesse prétend cue ler
onze traitements 4'électrochoc qu'elle a regus
ont causé des domﬁages permanents et irfeversibles
gravesf"“to plaintiff's}brain with exténsive and
persistént retrograde and anterrégrade amnesia and

severe memory loss which continues to interfere

iwith both her perscnal anﬁ professional_lifef,_
.1lbest certain qu‘é'la suite de ceSitréiteme;£s,
la demandefesse a éﬁé atﬁeinte, dapslies joursv
Quilﬁnf suiﬁi,‘ﬁ‘uﬂe¥gmﬁésie im§6r£$ﬁte qui.était;~
vd'ailleg:s,vprévge:déns le traiﬁeﬁ;nt, surtoutA;:'
aprééflevonziéme é;eéﬁracho¢;a1§r§ qu%éilé'. .“
.g'a?piochgit dui@éuxiéﬁe’sﬁagebéé ?aépét;érniﬁg"_EV'

-

u:et,qu'ellevétaitualbré*moins bieanfiéntée-qu'hvant_':
‘que ne commen¢ent'¢eéftrai£ehents;7vPat‘contre; Rt

dans les jours qui'ontysuivi,*le;dosSierfmédical_

‘nduspindiqué élairémént7Quef1é'déféndéu£ Cémeroﬁ:'

oL L 1;et ses assistants ontiCoﬁStaté. tout;dfabofd,ﬂqté -:F?L_’

‘ ;;1a4cohditibn médic51e4§§ur 1éqde11é*la dehaﬁdéressé;Mf'
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avait été traltév,’ne'sfétait pas améliérée etAqde
la perte dg mémoire, dont elie était atteinte,
s'améliorait rapidement et gue lé situation était

\

presgue revenue 2 la'normale quelqﬁes jours apréé
'quc la oen“nuekegg; et les meﬁbres de sa famille
eﬁrent somﬁé le défendeur Cameron ef ses aésistaﬁts
d'arréter subitement tous les traiteAents d'élec-
~trechoc. ‘est d' ailleurs le dociéur,Cameron
lui-m2&me qui nous dit dans Ses notes q;e §our
rassurer la demanderesse sur ses crainteé d'avoir
perdu la mémecire, des tests ou vérific;tions_iurent
Af its immédiaﬁemwrt lesqguels uenontrércnb. -de

- fagon concluante, que les COhnaissandes médiqéles
ae la demandereése &taient inéactes ou,isi'l'qh
“wveut, n'évaiegf-pés étéAéndommagéeé ?af'suitédé
,1'é1ectr6tﬁéfépié;q@‘elle'ienait»dgtrégévbir; iLéﬁ'f*;?ff?

résultats de cette vérification n'ont aucunement sur-

’ﬁris:le défendeur Caméféh puiSqué;-SelohlléSff{”

statlcthues, 1'annésxe, qul est une des séquelles

B |

’ 1mméd1ates de’ l'elechrotheraple,.dlsparazt raplde-illl
:inent dans la plupart des cas et 1a mém01re duﬁ:»*

7‘pat1ent redevxent a peu prés normale quelques jours

:?plus tard

| -00-00-000005 03-72
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Meis la demanderesse prétend gue,
. dans son cas, l‘amnésie;.dont elle fut atteinte apr2s

1'électrothérapie, ne disparut pas complétement et,
qu'au.contraire‘ une amnészie partielle subsista
perﬂ"ﬁt bien dzz années par la suite, ce qui

_'/__’,,,_._—--.‘—...._ .
M

1'emptchait de reconnaitré certains de ses patients
au cours de sa pratigue.

' .

I} ircombait 2 la demanderesse
de prouver gque, non seulenent les traitements
e s . . Ny
- gu'elle avait subis & 1'H6pital Royal Victoria en

~mai 1960 lui avaient cccasicrné des dommages, mais

-que ces dommages étaient le résultat de la négligence

‘Qu défendeur_et de la dérenderesse;ﬁ.ot,'lé demande-nu
resse n'a pas réussi. a prouver aucun dommagé pulsque~
la preuve domontre que aéa l; année 1960, c est-a-dlre
qaelques mo*s éﬁrés avozr qultte 1‘H0p1ta1 Royal 4 .t L

Vlctorla et l‘InstltLt Allan Memorlal, oh elie avalt

L - . Ll . : _;;;.,_‘

-3été tra1+ée, 1a demanderesse étalt engagee comme

ﬂéde in- dans une 1nst1tutlon néd*cale des~7tats-Unls"

g

.au salalre de $9 000. par année et,.par 1a sulte,

.au cours des années qul suxvxrent, 1a demanderesse

.‘. . - . - ‘. . . . a - .

”améliora sa-position au_point de wvue économique-u
. . _

§7pulsqu elle obtlnt une.r;nunératlon qu1 alla Jusqu a

$31 000. par année, ce qul se covsare favorableﬁent
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avec les revenus nets qu'un psychiatre compétent

pouvait espérer toucher ici & Montréal, si 1l'on
\ Ay )

s'en rapporte au témoignage du.doeteur Sﬁtherland
sur le sujet. Il s'ensuit donc qgue la demanderesse
n'‘a pae‘réueei a'proﬁver, de fageﬁ satisfaisaﬁte, 
l'e#istence d?en dom'age qul 1'aura1t emp&chée de
gagner sa vie conven ablement, lequel dommage, d‘apres
elle, serait rattaché & une négllgence de la part

du défenéeur, feu 1eAdocteur Cameron.

Arrétons-nous davantage & la maladie

dont souffrait la éeﬁanéereése. Il est impossible

LU )

" de reproduire ici toﬁte‘le preuve qui a été faite

. Thxbault, est a l'effet qpe, d‘apres eux, la deman-:"

sur le.sujet.

La thcse générale des expertS;

| medlcaux de 1a demanueresse, ayant a 1eur tete le -

docteur Llonel Bellveau et le docteur Alfred

1 deresse'nea jamals souffert'de sdh;zoPhrénle: ff:ﬂe‘jéfe>

+

chronlque et qu elle n auralt pas dn Etre astrexnte

auy traltements d‘électrochoc qul 1u1 furent donnes

a l'I A,M, du 6 ma1 au 17 juln 1960.V Par allleurs,e~a

1es experts médxcaux de 1'30p1ta1 Royal Vlctorxa etj

f_ceux de 1a successxon du docteur Cameron ont tém01gné

| ?_tres .hnguemefnt a '_1'- _effet cpntrai:e,' ,c'est;-'a-.aire que
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la demanderesse souffrait depuis lohgﬁémps de
schizophrénie. Il est certain qué.ies Eonnaissances'
médicales de la éeméﬁdergésé ontAété conservées
inﬁaéké; buisqu'elle a toujours pu ﬁratiquer‘ia \

médecine et la psychiztrie par la suite et avec

succd®s. Au cours de son témoignage, la demanderesse

. a déposé & l'eifet qu'elle reconnait dans sa maison

1

Ek
1

N S R

vnne semalne auparavant: 'alns15velle agoute,que_

v ’ [ . 1

les objets mais elle doit faire un effort de concen-
tration pbur,:étroﬁver,toutes $orte$ dé_s#uvepirs qui‘
peuﬁent etre rattachés i ces objets;__Elie-se'piaiﬁt
de sa difficulté & reéoﬁnéitre'les Qisages'et les
lieux_éﬁftou£ si ces ?isages et cesjlieux ne lui sont
pas.familiers.; £1i¢ rac&nte; par exempie;'avoir~ 
recﬁnnu unérfémﬁeigu;elle.n'aVAiﬁ'paé Vue,depuis
trente ans; cependant, elle a beaucoup de dlfflculté
a reconnattr; uné personne qp elle a rencontrée “ ; g

~ Dl : N AT . . <~,"_.___'

dans un supermarché,.ellevpe reconnalt pas une

secrétalre qul a falt du travall pour elle a temps

part1e1 quelque temps auparavant. Par contre,; ,i

elle reconnalt fac;lement les gens qu elle connalt

b;en. comme des amls. ou la secrétalre aveclqul elle

travallle régullérement- par allleurs.“elle dlt
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A
2

avoir beaucoup de ifficulte a retrouver son chemin
dans un édifice, ne connaissant  pas les étages sur

-

lesquels elle est ééja venue, ni les chemins qu'elle
a parcourus, comme, aussi, il lui est arrivé souvent:

de ne pas se rappeler ol elle a statiomné sa voiture

‘dans un terrain de staticnnement.

Ui

Tous ces faite, meme si rous devons

. . . .I, ) i ) ' s "1.7
les tenir pour zvérés, ne semblent pas avoir affecté,

en aucune fagon, sa compétence dans le domaine

1

médical et c'est ellement vrai que d'année en.
année, alors qu'elle fonctionnait comme psychiatre
dans  un L%pital ou une institution aux Etats-Unis,

- ses revenus, comme médecin, n'ont fait qu'augnmenter
‘avec les années. -
v "-.'

Comme nous l‘avons vu, la procédure .

"suivie-par’lé*déféndeur'Cémeroh pour:SOighef~1a"7<~

':-5demanﬁeresse étalt acceptée comme thérapxe valable

a ce momnnt-la ‘ff,fwff;““

Il ne fant pas.oublxer que 1es falts

‘

fquz nous concernent,_couvrent la pérlode ﬁu 6 m31'

au 17 3u1n 1960. o
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tout le tenps durant lequel elle était & 1'H6pital

Royal Victoria et & 1l'Institut Allan Memorial?

Il ne fait pas de doute qu'd ce moment-1l8, c'est-a-

-

dire au mois d'avril et au mois de mai 1960, la
demanderesse était sérieusement malade et gu'elle .

avait besoin cdfaide. Il es t vrai que les tedhnlqucs

médicales ont changé depals cette date et qu'aujour-

d‘hui oﬁisemble s'attarder davantage & soigner_une
patiente, qui a'besoinfdellfaide du psychiatre, au

noyen de remddes ou narcotiques, plutSt que par
.électrochocs. Ceci ne veut pés dire que Ile

traitement par élbctxc “hoc n'existe pluw aujourd hul.’

1

Il n' en reste pas ‘moins q"‘aux mois d'avril et,mai'

1960, la fagbn de-procéder'dﬁ'doctéuf'Cameron_étéit~

reconnue comme valable au point de vue scieniifiqué

  et-était acceptée ' 1'I A.M. blen avantque ne se - Z:{’

\

_présente la demanderesse pour se falre soxgner.» E
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1'Hopital Génsral de Montréal} a affirmé, en corro-

borant i'oﬁinioﬁ des’ddcteuis Cameron, Jacqués
Beaubién, Kingstone, Tan et autres, qﬁe-lé deman-
déresselséﬁffrait bieﬁfaé sdﬁizophréhie en 1960
et le aocteur_ﬁann.s!estrééclafé d'avis quexiés

maux, dont se plaint Jja demanderesse depuis,
. » -

‘sont das bien plus-a 1*évolution de la ‘maladie,

dont elle est att elnte, c e=t—é—d1re la schlzo—

phrénie, que leS'conséguences des onze traitements
d'électrochoclqg'eile requt-en mai 1960 a 1'I.A.M.:

il faut ajouter immédiatemsnt que cette opinion
du'docteur Mann eSt-égalementvcorrobOrée ?ar le

docteur Baxter, qul est un keurologue et qu1 est

lul-meme corroboré par le docteur Rome du célebre

"_MAXO CLINIC a Rodbester, Mlnnesota, a l'effet que )

“............there was no ev;dence of organxc




dans leur expérience, rencontré de cas ol

 ~defesse,’l'HG?ital Eoyal Victoria.
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a 1'I.A.M. De plus, tous les médecins, qui l'ont
examinée et soignée en 1950, étaient d'avis qu'elle
souffrait de schizophrénie: les experts des

défendeurs n'ont pu déceler l'origine de ses
P

troubles coime conséguence de 1'électrcthérepie

- mais, plutdt, 1les ont attribués comme séquelles

,a~ié“ééhizophrénie dont, d'aprés eux, elle était

1y

atteinte depuis longte&ps. Les deux théories
mises de l'avant par les experts des partiec sont
peut—étre vaiables mais,.lorsque 1'on consideére
le poids de la preuve, il faut conclure qué la
demanderesse nfa-pas réussi a décharger le
fardeau de preuée.qui lui incombait,vsurtotit~ o
lorsqué ia preuve sur le sujet démontre, 5 n‘en
pas doﬁter, quei1a plﬁpaft déé'médeciné-sont

d*accord pour dire qu'ils n'avaient jamais,

S 1

' 1%é&lectrothérapie avait PdeuitAdés conséquences

aussi néfastes que celles que la demanderesse

reptoéhe'tant au défendegr Cameron qu'ad la défen-

A Y

L
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De tout ceci, il semble que la
drmanderesse, gui reconnaissait &tre malade, aurait
vbulu étre guérie‘rapidement de ses malaises sans

' avoir absuﬁvre la p:oc%dure’prescrite,Vc'est—a-éire
sens avoir & so goume*itrs & toute la série d'électro-
chos cordornée par ie docteﬁr Camercon. Aprés. avoir
consenti & cetiz &lectrothérapie, elle chzngea'
bruéquement ¢'idfe apr2s avoir requ le onzieme
électrochoc; ce a'est guten 1971, ap;ég avoir
été examinée par le doctéur Béliyeau, qp'éile
décida cu'elle n'était pés attéinté devschizo-'
phrénie et qu'elle n'aur ait pas GG 2tre traitée comme
.elle 1'avait été. Rien dans la preuve nous
permet de COnclure gue le diagnostic posé par
le docteur Cameron en 1960 et ses collégues':

.etalt erroné méme si, en l°7l, le docteur,
‘Béliveau et lerdo teur Thxbault ont tem01qné

oy

a 1'effet que, . d'aprés eux, la demandercsse

;souffrait de-dépression.[d'un'état d'anxiété et ,‘V R

un trouble de m=m01re, tel qu 11 appert du

rapport d'exoertlse qos doc;eurs Béllveeu et

 Thibault; piece P-SG;-a la suite,d'uné.entrevue :

_avec la dem;rdéressé:;es 19 et 24 octobre 1571. .
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Si 1'on se rapporte au tréds lonrg

témoignage rendu par le docteur Allan Mann, l'un

des principaux experts des défendeurs, qui a tout
de m&me une expérience considérable dans le domaine
de la psychiatrie, l'oniconstaté que celui-ci est
catégorique ct; malgre le gévére et iong contre~

interrogatoire que lui & fait subir le sevant

v

procureur de la demandcoresse, le docteur Mann
expligque avec mille &étxails les raisons pour

lesquelles, apres avoir soumis la demanderesse 2
p .

~un exzmen psychiatricgue, non cseulement il endosse

Y.

B

en entier le diagnostic du docteur Cameron, mais
il expligue avec beaucoup de fermeté les raisons

pour lesguelles il en est arrivé & ces conclusions.

L}
{

D'apres lui, aucun reproche de guelque.nature gue
ce soit ne peut &tre imputé au docteur Cameron. -
Il ne faut pas oublier que

pendant tout son témoignage,_le_docteur-Bélivead 4
ne semble pas exclure 1'emploi ‘d'électrochos ~ - .
.comme thérapie.acceptab1¢ en 1960 pour traiter

ou soigner un malade atteint de schizophrénie -

et méme un patient qui souffre de dépression =

1 1

avec-état'd'anxiété,} o

" 'En effet, le docteur Béliveau,
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l'un des principaux expertsAdeAla-demandergsse, en
‘donnant son opinion formelle quant & la condition
médicale de celle-ci, se référe a une littérature
médicale - cbondante .qﬁi démontre,;a n'én pas
douter, éue bien avént 1'année 1960, 1'électrothé- -
fapie, méme intensive, étaitbﬁn mode de traiteﬁent
universellement accepté pour traiter un malade
atteiﬁt de schizophrénie:ou'de I ~1-;_
dépression. Suxr le éuﬁet,'le docteur Béliveau
mentionne gque pauf 1e§'pa§ients'qui_ont été tfaitééi
_ par électrothérﬁpié_inténsive, Rsiléﬁiﬁnepétterpiﬁg“,'“
les'auteuréAse édﬁt“plutﬁt‘éttar&éé a anélyséﬁ 1eé-
degrés "amélloratlon cllnlque du patlent que 1esf

troub es de mémo1re comme tels. Et 11 ajoute "Ils

ont tenté de vérlfzer 1‘eff1cacité clinane d‘une fjif

52000084
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docteur Perlson était chei de neurolOgiélet,de psychia-
‘trie & san Barnardino, en Qalifornie.
Le docteur Béliveau ajoute:

“pocteur Cameron, en 1858, établit
une différence entre l1l'amnésie générale (anté-
grade cu rétrograde) et 1'amnésie différentielle;

tte dernil®re porte principalement sur. le
matériel patholcogigue du comoortement schizo-
phrénicue. sclon Comerin. e “depatterning™
tout comme 1 R;T erVOQUCLait vne amnésie
différentiet e{. ce serail l& l'aspect efficace
de cetite tnureweutique, a savoir, gu'a la
pPériode d'ev*“gence de 1l'état de régression,
il y aurait emnécsie {(oulb 11) du matériel sch;zo-
. phrénique, ce qui expliguerait la rémission
clinique®.

,-l [

De toute fagon, les médecins.

ey

é'acccrdentkpour_'i' qu*il existe trois sortes
d'amné#ié:—»~ ' o '. -
1.—-L‘amné§ié rétrograde:  §;e$t 
 une amnés;e observee cllnxquement apres éle~tro-~
"-§'therap1e et portant sur 1e reclt du passé. # ést-a-;.f”

:dlre les falts survenu avant les traiteménts f ﬂ,;. J f"fT

"fngif_f;'électrzques. '

B

“1fift75.f 2 - L‘anne51e antérograde°”,c est

1;:une amnés;e obse“vée cl;nlquenent aprés éleetrothé‘z

;traitements électr;ques.,f‘ 

3 - L'amnésze mzxte- éﬁeé:yia 

.. .combinaison des dcux'amnésiesvprécédentes.?5:,_;7
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Pou? ce qui est de.l'aﬁﬁésie,-le
‘docteur Béliveau .'ajoﬁte.~ ala ﬁage il,vde son
rapporﬁ ce qui suit:

"En 1943, Jean Delay distingue trois types
d'amnésie rétrograde (portant sur le récit du
" passé). . L'amnécie parcellaire qui est consti-
tuée d'oublis fragmentaires, dissociés, étroite-
. - ment localisés, tr®s fréguents aprés 1'électro-
thérapie; cz scnt par exemple des oublis de
nems, de mots, G'adresses, de prix, de dates,
de numéros de téiéchones. L'amnésie lacunaire
découpe un trou, vne lacune dans le récit du
passé; et 1'amnésie thématique portant sur le
théme délirant gpngralenent. :

Quant a l‘ ésie antérograde; Delay
souligne que ce ne sont pas des amnésiesde
fixation, mzis bien des amnésies de mémoraticn,
ce qui expligue le fait gue dans l'amnésie
antérograde, il v 2 consexvation de la mémoire
irmédiate (épreuve des 7.2 8 chiffres). Il
ajoute: "Elles {zmnésies antérogrades) ne.repré-
sentent pas un déficit de la fonction biologique;f'
élémentaire de fixation des images, mais un

- trouble de la fonction intellectuelle complexe
‘de construction .des souvenlrs telle qu'elle se-
_manzfeste dans 1‘ cte de memoratlon.

) “’.~>En 1948;{IrvingfL;*3anis teﬁtefde'vérifiéfi‘”
7 8%'il existe réellement des troubles amnésigues . ...
- 'apres 1'électrothérapie. Il procdde par entre- . .-
. Vues standardisées avant et apr2s la période des . -
?=tra1tements chez’ lQipatxents qui recoivent de ..o “
LT e i %8 A1l ECTs a:ralson ‘de 3 ECTs par semaine. ©
S e pfin 8e valider sa ‘méthode d'entrevue, il choisit -
.. . #7711 patients ne recevant pas d'ECTs comme groupe-:ﬁnif 
.. témoin. ‘' Les 19 patients traités par ECTs ont. .= '~
S im0 tous montré une amne51e antérograde d'environ
S AR ;fé*.;ly4 semaines apres cessation des traitements. = . -
BRI .. 711 s'agissait’@e "trous® de mémoire clrconscrlts._;_
";Janls suggldre’ gue la*perte de mémoire n'est pas - ¢
.. .7 “irréversible et ajoute que les amnésies diffuses =
Celesseo 0t de la période ‘8u traitement disparaissent rapide-. -
s i 'L]~ment,—mazs qnehle patlent conserve des "trous“"
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amnésiques attrlbuables a des facteurs de
motivation plut®t gu'd une perte permanente
de rétention.

-Joseph Zubin note au sujet de la mémoire
que le sentiment de non-faniliarité concernant
un objet inconnu e G&clenche beaucoup plus
rapidement que le sentiment de familiarité
pour un objet counnu; d'oh il est. plus facile
de préciser ce qui-n'a pas été que de reconnaftre
ce qui & déjh été enpérimenté. Il applique en
cela la: reche“ehe psvshologique et conclut au

sujet de l'électrothérapie qu'il v a peu
é'cxemples de pertes de mémolire d'une durée
dépassant .un an et Jus nZme dans de tels cas,
il y a récupération vomolétc.

Janis et Astrachan en 1951 tentent

d'étudier les effets de 1l'électrothérapie

sur le fonctionnemert de la mémoire chez 9

patients traités au moyen de cette technique

(10 a 30 ECTs & raison de 3 par semaine) et

de 9 patients ne recevant pas §'électrothérapie

et servant de.grcupe-;emo;u. I1 les soumet &

un questionnaire standardisé avant et apreés

les périodes de traitements et fait 1'étude

des oublis et du. temps de latence des réponses.

Il observe cthez le groupe traité par &lectro- -
. thérapie des modifications importantes entre
-”les resultats p*e et post-traltements.';

S T Aprés électrothéranle. les auteurs notent des‘
. réponses 1ncomplétes consistant en 1'absence
" de détalls c1rconstant1els dans le récit de = -
souvenirs part ~1emen remémorés. ce qu1'5~"

ifizo_ i 11<§;a‘éﬁémentatlon:éd‘ﬁempé'dé’réééﬁibﬁiw:'
oo dtol: 1ﬁh 1tlon 1n1t1ale ou retard.a R

: vxf;y a dlm1nut10n de - 1a S
ui,:v1tesse de product;cn de détalls. ce ‘qui se
' jtraduzt par aes expressxons de- doute, des
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Les auteurs sont amenés 2 émettre l'hypo-
theése que le trouble de mémoire apris électro-
thérapie joue un r6le causal dans le dévelop-
pement de nouveaux refoulements (amnésie
sélective) qui & leur tour contribuent A
réduire les troubles_affectifs.

En 194 Broay c;te 5 cas ol 1es troub’es
 de mémoire ont persisté des années aprds la fin
des électrochocs. Il ajoute que ces troubles
porcent surtout sur les noms de personnes, de
lieux et sur les hebitudes de travail; par
ailleurs ces patients &prouvent de la diffi
culté & illustrer leur déficit. Il souligne
enfin que cét aspact de 1l'électrothérapie en
contr'indique 1l'utilisation chez certaines
catégories de gens (par exemple les profes-
seurs) pour qui l'incapacité de se souvenir
des noms de perconnes peut sérieusement
entraver leur trava 13 professionnel.

. James H. Huddleson en faisant un relevé
de la littérature sur les complications de
1'électrothérapie, cite Kalinowsky & 1l'effet
que des modifications réversibles ou irréver- .
sibles du systéme nerveux central peuvent
- accompagner les amnésies caractéristiques
du syndrfme organlque induit par les chocs. N
Il cite également Myerson qui gmet. l'hypothése T

e . :j ',f} - d'un oedeme ou d*hémorragies punctzformes

en rapport avec ces annéSLes.;”~“
E Galllnek en 1952 8 1ntéresse partxcullére-f'
_ment aux séquelles organiques de -1'électro- -
“thérapie. - Il ‘cite entre autres une d1ff;cu.é
“de reconnaitre les flgures fam111Eres~
- : :;{dysgn051e). s A auteur soulxgne-que ces
‘4.~ ‘ phénoménes ont des traits communs avec. 1‘agnosxe
L2 en ce-sens qu® 11‘y«a aes troubles de. reconnals-'
”Hsance et d'ldentlflcatlon]"'Tbutefozs, il ne .-
‘s'agit pas de déflcxb«mazs ds-dzstortlon dez,
ces fonctions. ¥ls ressemblent aux agnosies &
enicefsensdqp!ilé‘coeexistgntaavecunn.fonctionﬁ
‘nement cérébral bien conservé, et fait A - o
- signaler; tes- trounles“se situent pr;nc:pale-,
_ment dans la sphéreﬂoptiqu_ Gallinet cite
kégalement Bodam qu aaobservé des troubles de‘
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reconnaissance des figures seulement (prosop-
agnosie) résultant de traumatismes cérédbraux
loccalisés. L'auteur désigne ces troubles
sous le terme de dysgnosie, c'ect-a-dire une
distortion de la fonction gnosique (par
rapport & l'a"ﬂ&:le gui 1wbllque un défici

de la fonction gns q*e).

‘Doz “Currzent “‘agnos15 Treatment,
H. Brainerd indigue gue l1l'électrothérapie
agit principulement chez le schizophreéne
catatonigue et qgue ses résultats sont
aléatoires chez les autres formes de
schizocphrénic®. '

'1

e : Le_déctéur.B liveau est, cependant,

le premief & reconnaitre que d&s 1950, le Professeur
Paul wéil, dans_soﬁ ouvrage FRégressive Elect;oplexy'in
Schizc?hreﬁics" avéit donné'jusQu‘a sepﬁ éiéctrﬁchoés_"
pér jdur. Or, nous'savons que la technlque mlsev
-:p01nt par Page et Ru <e;1 avalt eté créee enul948,
soit‘douze;gps_gvant la période_d'h&spitalisatioaneuffi

la-démandéressei' de plus, plusxeurs pSy h;atres

:11‘ valent employée blan avant que ne 1e flt 1e

docteur Caneron en ma1 1900 avec 1a demanaeresse

*'..'.x? o

F;Lactuelle. Sl l'on exarlne avec 501n le rapport du‘

'_'docteur Bélxvean, pléce P-86, l‘on constate que

';la fagon de procéaer du docteur Cameron.kqui
ﬁemploYait~lajtechniqueTaé:Page’et‘Russell;

1'Semb;a;t naut-etre pas soulever d'enthou51asme chez,“

| leSfpsych;atres-en Eran - mais éta t certalnement
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employée souvent en Angletérfe, aux Etats-Unis et
méme ici & Montréal. Devant ces faits, il est
1mposs1b1e de conclure, conme 1e prétend la demande-
resse, que le defenaeur Cameron avait employé,

guant & elle, une méthoﬁe<d'expérimentation(qui”~‘
:n'était-pas accéptée dans 1la ;itté:atg¥e'@é§icale.:
La preuve est au contraire.

.Le>Tribunal dqit.génclure sur cév
poiét que la demanderesse n'a épp;rié aucune preuQe
pouvant jﬁstiﬁier'sa prétehtign que l'éiectro-
thérapie, avec la techﬂiqué Pége-et»Rﬁssell;}mEmé
‘combinée aveC'une'Eﬁre ée séﬁﬁeil;'n'était autre 

Tchose qu une procédure d'experlmentatlon a Montréal

..-'_1 v_

2 aux mois de ma1 et Juln 1960-v'“

Dans son actlon, 1a demanderesse

souléve contre les défendeurs p1u51eurs autres i

,: grxefs qu 11 conv1ent malntenant d'examlner. Elle

,,_ : -(

éfd‘elle alors qu elle étalt a 1' .A.Ml avant'de poser

son dlagnostlc et surtout que ce dernler commenga

'ifles traltements_par électrothérapxe avantrmeme

;de savolr ce dont elle scuffralt._ ‘Une telle prétentlon -

llffautqsé.

;g;est contralre a.la preuve. En effet,

?:frappeler que 1a demanderesse_étalt blen connue'ﬂe:
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.ses ‘confréres a l'Instltut Neurologlque de Montréal.

comme aussi & 1'I. A M. oﬁ elle avalé travallle dans

le passé conme interne junior de méme qu'a l‘HGpital

St. Mary's. Méme.si<1'on pouvait admettre qu'avant'

1'été aGe 1955, 1'état de sénté deglé deméﬁde;esse
LT o " ne semblait.paé iﬁquiéter outfe.hésure les,médecins.
avec qui ellé;travaillait,'il.faut,”cependant)‘
reconnaitre que soﬁ état inguiéfafﬁ déja les
autorités de,l;ingtitut ﬂeu¥$10giq§eAdé Montréal
puisque le'24-jﬁiﬁ 1959,»1éiniiecteur de l'instiﬁut,.~
ie docteuf Wil&gr Penfieiﬁ, de répuﬁation.mOndiale;f
écrivait an docteur ?heddb:e Résmusséh,nl‘qn.des
:fp;incipéux neurdchirurgiéhs}' ég5i¢£eﬁtde éétﬁe

v . K . - - : Tt

‘fInstitutioh hautement réputée,-cé'qui suit:

3

(c est la pléce-?-47-61) ;;

o - R :'t-vj R ¢ have had ‘a talk w1th Mary'Morrow. =
el .. _¥=74 1. - she is in a highly nervous state at the -
= S e ”,{,moment.......My,reuctlon is that she must,.

.. -above all, try to.get back her emotxonal
f_equlllbrlum.....I do not thlnk that unt11
she is sleepxng'well and” fnnctionxng on_.a
.,«teasonably‘balanced basis ‘that she is ready.
- for: respons;blllty in ‘the’ ‘care of clxnlcal“
fﬁpatlents.....I would be opposed to giving her
a 9031t10n -of responszblllty in clinical work -
nntxl she has balanced her emotxonal state....?

“aes cette période,

. -G?es*}f donc dire gue,
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1'Institut Neurologigue de Montréal qu'éuxuautres
endroits ol elle travaillait comme médecin. -il faut
~ajouter qu'a cette époque, la demanderesse voulait
absolument €tre admise & faire parﬁie du psrsonnei‘
médiéél de lfInStitut’NeﬁrologiQue de Montréai qsi._
‘comme l‘on'Sait,*connaissaitrdéja unslréputaiion mon;
diale qui n;a‘ﬁas verié par la suiﬁe. ~Plus;esrs'des'
chsfs‘de service de cette Institution laAéonnaissaienti
~dont, sntre autres,’ie docteur Fransis McNaughton.qﬁi'
était le NeuroiogueieniChef.de 1'Institut A'qui

’la éemahéefesse‘avait'écrit-ﬁn-nombrs sénsidéfable

de 1ettres qul sont toutes dcposees au dos51ér.56us

la cote p-47-1 a P 47-111. Il est impossible pour "gs”'

correspondance entre la demanderesse et certalns L

'des grands medec1ns de cette Instxtutlon, dont. f?g’“

'entrslautrés. 1e célébre docteur Wllder Penfxeld
lﬂméﬁfi0§hé:§ihs‘hap ant a geide:nier;jla:ﬁff

;demanderesse~a mEme-pretendu que'c est a cause_:
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that I can't do any clinical work, are two important

reasons th I failed". ‘

Cette correspondance'voluminéuéedentre
la demanderesse et le docteur McNaughton démontre
que, pendant une graﬁde partievde 1' arnée 1959,
si non avent, la deﬁeﬁéereeee-étaiteséiieESement’
malade et épreuyéit'des di'f eultes daﬁe eesereletions
professionnelles“avec ses COllégues_eﬁ ceftains\dese
eiperts, qui ont témpigne devant le Tribunal, qnt
considéré qu'ii'falieit; éour faiie enevévaluation

médicale coﬁpléte devl;état de santé de,la‘demanﬁe-e‘
'resse en 1859 etli960; ﬁenir compte deS'symptbmes
qui.se dégageﬁt de ceﬁte‘cerrespoﬁdahee impoﬁfantev'
qui évété Qefsée auedessief poer.peser.fcoﬁméeii

se 601t, la valeur des eem01gnages entendus de part ;?

;'et d'autre au cours de ce trés long procés.“~f5

En consequence, 11 est étonnant

'?erntféiféjﬁgﬁe;;ehﬁqtﬁén;;ﬁcﬁeﬁgﬁtcn.tpehaéntftrgs;




- Camexon d&s son arrivée puisque celui—ci_était’

- Document disclosed under the Access to Information Act -
. Document divulgué en vertu de la Loi sur l'accés & I'information

v

*I

longtemps, a démontré beaucoup de patience et -
‘d'intérét vis-2-vis la demanderesse suftout
‘durant la périéde ol celle-ci n'a pas réuési aux
examens. oraux auxquels‘élle s'était présentée;_
Loz.;qua la dcwaﬁ eresse déCldu
d'elle-méme &'entrer 2 L'I.A.M., le 6 mai 1960,

elle ne pouvait s'attendre & voir le docteur

en dehors de la ville pour guelque temps:'l
néanmoins, désAle preanier jour de son entrée 2
cettevInstitution, elle regut la”Visite‘du-doctéur

Tan. et, ensulte, celle du docteur Kzngstone, les'

deux 1nternes dL docteur Cam@ron et ce dernler

. 1lui frendit Visite_éés son retour 'a Mohtréa]:: TLT

mémne si<le;dbsSierﬁhédical;nefmentiOhneHQué5
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que possible, si non probable,-que le docteurICaﬁefon
ait vu la demahderessé plus que deux fois alors
gu'elle était a 1'I.A.M.

.Pour ce qui est de la
critique faite par la demanderesse‘a‘l'effet.que
lé docteur Cameron ne s'est jamais ﬁbntré'péhaanf_
qu'élle recevait les traiteﬁents:d'électrochoc.
le'poidsAde la préuve démontre Que'éette.faqoﬁf
de procéder était suivié non'séulement.a 1'I.A.M. }
i,mais, égéleﬁent,'déns les éutreS'hcpitaux péy—_f
chiatriQheé.de Mohﬁréal.ét la faisbn eﬁ.est ‘

% bienVSimple:' c'esf qﬁe'le’méde;in-qui_prescrit.
;‘ce genre de traltement ne. do;t pas étre présent

au moment des traltenents s 11 veut malntenlr la

f~cohfiance"et uhé'relation professionhélle_étroiteA"b
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qu'éprodvait la m2re de la demandereése. corme
également sa sqéur,_ﬁél qu'il apparait de leurv o
témoignage, n'étaient pas de nature a justifier

une telle consultaticn surtout si 1'on retient
vles}propos aqu'avait tenus la mére.quant 4 ce

qu'elle pensait du dgcteux»Francis MéNaﬁgﬁtbn

et du docteur Jeacyues Beaublen, qui était tout

de méme 1'un dss médecins que la démanderésse i-“ _ i
avait consulté comne psjchiaﬁre, qui{ lui}aussi;
était d’avis qu‘eile-souﬁfrait de schizo?ﬁrénié N
et,.éépendant, la éemanéeresse pfétend aujbﬁra‘hu;
qutelle nfau;ait ?és-dﬁAéubir“des.tfaitemenﬁs

par éle'gtr'b'ché;c; c_a"r éne n’ éﬁrait 5amaii§ }souffert o

 de’Schizophrénie. Cette theorle de 1a demande—>

,,resse est dlffxczle a accepter d'autant plus

_que plu51eurs édéclns, qu 1‘ont exanlnee,

uavant:et durant ‘son éjour a 1' .A;M; éomme
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reconnu comme valable tant en aAmérique gu'en -
Europe mais que, d‘apréé lui, la techniéue
Vd'élect:othérapie intensive qq'employait le

docteur Cameron était non seulement utilisée

1'I.A.M, par les docteurs,Roper;_Hisey=et BOS

et lui-m&ne mais qu il PGDSalt, qu apres juln
1950, cette méthode intensive par VOie de
.“depatterniné" était également eﬁployée é
1‘H5pital Notre-Dame et au Jewish Generzal
_Hqspital‘a Qontgéal. C;%st'donc dire que
lorsque 1a deménderésse affirme qufelle'nia
jamais été attelnte de schlzophrenle et qu en__

 'conséquence e1 e n' aural* jamals dﬁ~étre f ,ffq

.soumisé-a des traitements-d' 1ectrochoc par

) e

| s
o et st b i
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Le docteﬁr Béaubien confirme

en tous points le docteur Cameron a l;effet}que‘la

‘demanderesse souffrait de schizophrénie et qutil

recommandait fortement pour elle les traitements:

d'électtocﬁoc intensif pour obtenir 1e 

“depatterning" selonbla procédure_suggérée par

le docteur Cameron 1lui-mém=. Le témoignage

du“doctegr Beaubieh‘es£ d‘une iﬁportan&e capitale

:puisqﬁ'il avait vu la demanderesse comme>psy- |

ghiatie en mars 1959. ¢;ést-é—dife bien aﬁant'

soﬁ hOSplt 1lsat ion en 1960 et qu'il 1* v51t

revue au R.V.H. sur 1a recommandatlon du :; ,"j' 7:{“”"

'ATGO§£eu£ Hill et ie doctéur Beaubien particﬁiéfisé.i

3au cours de sa dépos;tlon. les symptomes qult.":”“

d' aprés 1“1' 13 Jusf'lfz.aa.ent de poser un
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3 - > W3 .
venir critiguer un ccllyue Lisn dees années aprds,

“Gures plus 82 sent ans anrds aveir guittd 1'I.ALH,

&£ -

-
3

25! docteur'Cameron.

o]
[$11Y
(P
o
0

et cnwe jours apris le

Il est Giffici

lle de comwrendLe .

P

1e le docteur ‘Béliveau en

Hl
3
24

les critiques que

1971, surtout lorsgue l'cn se reppelle gue dans le -

QO
k4]
(5

repport d'expertise, pilecz P-C5, qu'il a 4ép
dzns le dogsesicr de la Cour, il référe Jui-aussi A

'1a littérature‘médicalc abondgﬂtﬂ qui,-bien avant

1°60, reconnaiss ;iﬁ’la valeur ée 1'é1ectrothéra

intensi ive non veulament pour tralter les sdhlzo-_f G

'%?hxéhés'méis;*également; 1és,m&ladeéiétteintsAdeffff
'dépreSSLOn 1nﬂortante.r' '

Ry

A_'/ i

N owr e

littéra ~re,f
élec ochgqs'vaﬁle.

”1 autre et d'

’fsxpo 6 1nt1tulé “Intcn51v~'

10ctrop1e:y“, produit

commc plécc P-Sa, 19 ?r T
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induced convulsic

De plus, l'on concstate, en se réfé r nt & 1'étude faite
. W

n-

r 1258, produi

n avant qae la

demanderesse n'entre & 1'I.A.M., les malades atteints

A

da schlzonn ériie-au moyen A'électrochocs combinés

avec une cure de aOuﬂCll intence.
. ' Il ne fait aucun coute gue les

s

nt l‘annce 1060.

0n
e
(9]
.
&)
fde
o]
rr
]
0
[~}
-
Oy
60}
(Y,
o
[
/2]
0
In]
(18]
¢t
)
e/
[ 72}
rz
4
4]

traxtazeﬂt leurs malaﬁh . par plusieu:s-électrochoqs

I

.comnlnns 4° un° cur° a° sonnell *Leifaitfqpe'dans;'

3;1e Ca ac*unl 11 augalt prescrlt un denl-sommell
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"of the chronic patanéid SChizophreniq patient“,
pidce P-10, 1l'on constate qu'aprés avoir aftéint
le deéré de regression compl2te ou “complete
- | : depétterning“, le dééteur Cameroh ajoutev“The émount
»of the gleepxmedication is'graduélly rgd&ceéf, de
sérte que, dans le cas actﬁel,.il faut se ta§§e1er 
'que le traitement prescrit par le dociéur Camérdn
N avait été'bfusqueméntvérreté aprés que celui-ci
(docféur Cameron) ef séé assistaﬁts eureﬁt'été )
. : _ | .sémmés, par les membres de la famillé_d?a?:éter '
ledit traitement'iﬁmédiatement.v D'ailieﬁré;'ie
docteur Béliveaﬁ,'le princiéal expért de la’
';deﬁandéresséé.ne séﬁble ?asrfaire de féprbche'
précis au_doctéﬁr CgmerOﬁ'd?avoirféombiné.ief

»‘deml-sommell (seml-sleep) avec l'électrothéraple.

e _.‘>_~5 ‘ma1s bien plutbt d'avo;r dlagnothué un état de’
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-que la formulé employée-par le éoéteur Cameron

en soiénant la deﬁandgressé,Aq'est-aediré d'a§6ir

utilisé le démi-sommeil au lieu du sommeil complet
avec l'électrothérapié, poﬁrrait avoirvété la k;

cause des malaises:dont elle se plaipt‘depuié:

quand on se rappélle qgg;lg—éggggu:;ggpﬁr_g
lui-m&me p@ursuivi 1'H6pital Royal Victoria (vpip ia
,l'on‘ﬁeréeut'accbrder a ce témoignage l'imp§:taﬁde
'qul lui rev1endra1t s 11 s aglssalt du tem019nage
d'un expert ‘tout & fait 1ndependant.

Aprés avozr pesé avec beaucoup

'4de soin toute cette preuve. 1e Trxbunal est d'av1s 'fff :

que 1es défendeurs. 1‘H6p1ta1 Royal'Vlctorza-et




t_’le prodult pharmaceuthue aopolé "to;ram.l"”mq

De”plua. la demanderecse, elle-mene, au cours de

Document disclosed under the ‘Access to Information Act -
Document divulgué en vertu de la Loi sur I'accés & I'information

- 102 -

l'année 1960: et, d'eprds le docteur Mann, 1le

Peychiatre-en-Chef ds 1'E8pital General de Montré:zl,

elle a2 continué & fonctionner comme médecin par la

suite avec des périodes ¢'amélicration relative

et c'est tellement vrzi que, malgré les prétentions

-

de la demanderesse b l'effet gu'apris avoir quitté
1'H.R.V,. en juin 1960, elle n'a jamais été malade,

1'on retrouve auw cours de la preuve qu'au contraire,

la demanderesse &0t reguérir les soins d'autres .

-

médecins, alors qu'elle travaillait auxEtats-Unis,

plus particuli?remenf alors qu'elle &tait &

+—Louwg, Mizsouri. C‘est 2insi gue le docteur
. . - ! K

_Frledman, qu1 a été entendu comue 1'un des experts
f de la demanderesse le i1 févrler 1971, declare qu 11

‘a rec ommandé a la denanderesse dp prendre en 1962

“bn3témpigqage’

vtrlst, and told hlm that I wéntedj‘
_wanted to'klll nyself.;

<Yhen as fhEt,itht year°
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A ‘65, And he gave me drugs for depression.

Q He i3 a ych atrist?

Yes®.

Y

Ceci démontre gue la condition

' amé l'orer ave:

'nedwcgle de 1a dan&nce.e sse a pu s
1és:années mais: gque, de son propre aveu,'elle devint
déprimée et dat voir un s vcnlatre, le aocteu&
Heddock de 3t. Louis, ﬁissouri, en 1955, Il.n'est J
donétpas ex act Dour la c@m-udore e.de dire qﬁfaprés
avoir guitté 1'H.R.V. et 1'I.A.M, en’jtin 1960,

elle ne fut plus maiade‘et ne rquitJaucun soin
psyéhiatrique; Cette nretontloﬂ fot mise de l'avant

‘par le savart procureur de 1a daranderesce nour e

tenter de\demontrer qu 11 ne pouvalt etre questlon

g ae SChlzophrénle pu1=q; avant SOﬂ hospltallsatlon,,g;;_"'

“.1' tat d'"anx1ety neur051s“ AQul avaxt été'dlagnos-'
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procureur & l'effetAque le diagnostic de schizophré-
nie était erroné, perd beaucoup de son.poids.

De plus, la demanderesse pfééeﬁéﬂxr.,
qu'a la suite des traitements ée choc nge-Rﬁssell,
qu'elle reguf en l§60,'5a mémoire a été affectée,
fél gue m;nt1onné plus haut, parce que, d‘aprés elle,
la perte partielle de mémoire qu‘elle éprouvait
serait le résultat d'un sérieux "organic brain
damagé“ résuitéht directémeﬁt de céﬁte~éié¢£ro—
thérapie qu'elle tequt lérs de son hospitali;
satioﬁ au mois de mai 1960 a4 1'I.A.M. sur ce 
point, la preuve ést contradiétoirel En effet, le
docteuz\ggf::f, NeLrologue d’experlence, n' a, .

' lérs deé e#amens qu il a faxts sur la demanderesse, ;

relevé aucune trace de-dommage auféetveau}

De son cOte, le docteur Flsher, ¢j¥9
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brain.,'Andbin Doctor Morrow's cace it is ,
more difficult to be certain what happened,
and there are, perhaps, three main possibi-

. lities; and this is assuming that this

damage or damages go back to the time of the
‘shock therapy, 1f we assume that, for the -
"moment", »

Et, plus loin, le docteur Fisher_répOﬁd comme ceci

a la questioanhiVante;

"Q. Have you ever seen a similar case as
that of Doctor Morrow? ' : '

A. Not exactly like Doctor Morrow s, but ‘
I have seen instances of inability to =
recognize and_remgmber,faces. I have seen
- many instances of loss of Torographic ~ ~ = -
memories, but I have not seen a patient o -
exactly llke Doctor Morrow", o e
‘ C'éstmdonc dire"que 1'opihion-dq
fdocteur FiShef'est?baSéé sur une’possibilité,etfnoh A

-~ e

pas sur une probabxlxté et comme 1a demanderesse

avalt le fardeau de 1a preuve et que cette preuve
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de la'fameuse MAYO CLINIC & Rochester, Minnescta,
et celui-ci écrivait une 1ettfe aﬁ docteur Cameron,
2 la méme date, dans laguelle il disaig, entre
autres choses, ‘ce.qui suit: |

"Dr. Mary Morrow came to the Clinic
requesting a neurological examination to
valiGgate ner contenticn that shie had suifered
organic brain damage as a consequence of the
treatment she received at the Allan Memorial
Institute. Dr. Gordon J. Cassidy sent a
‘detailed czce history when he arranged for this
examination. I was asked to see her in consul-
tation by the neurologists vhen it was apparent
that from their examinations and the battery -
of clinical psychological tests which were
done, there was no evidence of or ganlc braln
danzge. B

“An electros nceghalogrcm whlch was
ﬁdone on March 14th’ showed some nonspecx‘lc '
.theta activity cf a ninor degree‘but as it

-. ~ was explained to her, ‘these findings: ‘could S
.. not be “tzken as belng smgnlfiﬂant of organlcfﬂs{
braln danage.v o

R i As you mlght gather, she,was

,;greatly-eyerClsed over what she’ alleged was
-a viclation of her rlghts and ‘the" 1n3ur1es
‘she sustalned.anﬂ I spent: all of thettxme

7ayallable £0 me when I/gather in pointlng~

I l'.:t:on*clude

“ipsydhlatrlc care and‘suggested sxnce She
;wanted to see soneone reasonab1e close'to'

n Clnc1nnat1"

evane,¢
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De plus, le docteur Mann, Psychiatré
en €Chaf de.l‘Hﬁpital Génédral de Montréal, est d'avis
guant & lui que cetfe pefte de mémoire, si élle
existe, est dte bien plus a 1l'état continuel et
chronigue de schizophrénie dont souffre la_demande—
resse, plutét que comne suité des traitements de
choc regus en 1930.

"Le témoignage cdu docteur Roper est -
a l'effet que le traitement donné par le docteur
Cameron a la_demanderes;e &teait contraire & la
procédure qué Iui-méne fecommandéit daﬁs ses
articles qué 1'on retrouve dans la iittérat@fe
médical? du temps: de plus, le docteur Ropér
fait dn-reproche aun docteur‘Cameréh a 1'effet gue
l'histoife de.gés ne reldve pas d'histoire
Sekuéiié_éﬁ guﬁreg déﬁéils dans’1e§ antécééeﬁts
de la démé§a§fé3§§.{ Il:£aut di?eASﬁr ce-bbi#t.
_qpe»iés.déiéil;iéﬁékﬁéétionne lé;doéteﬁQ #&per
:dang son témdigsééé #e.;ont paé'réconhﬁs pér“les
autres expertg;jé;éqtaﬁtxplus-que lés_docteﬁis
Moil, Beéﬁfiéﬁ? ;1é§h9rn. Geryais; Kingéténe»et

Mann ont tous affirmé que le traiteﬁent que le . °

docteur Cameron’a prescrit & la demanderesse, en:
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employant la méthode Page-Russell, tel qu'il appert
du dossier médical, pigce P-8, était normal en 1960
pour une patiente atteinte de schizophrénie.

Il y a lieu de se demander si le

témoignage du docteur Roper peut &tre considéré

" comme objectif surtout si l'on se rappelle gue

ce méme médecin avait poursuivi la défenderesse,
1'H6pital Royal Victoria, tel qu'il appert du
dossier de cette cause mentiénnée plus hauvt.

Le savant procureur_derla deﬁaﬁde-
resse a aussi argumenté avec force que les mauvaisés

références donnéecs par le docteur Rasmussen et le

‘docteur McNaughton au American Board, qui avaient

emp&ché la demanderesse de subir ‘les examens de
cet organisme, étaient fausses et lui ont causé

un tort considérable: c‘est méme & se demander

'si le savant procuréur'né prétend pas que les

L S .

affirmations de ces deﬁ#imédgdips'n'étéieﬁt'ﬁas:”

‘diffamatoires parce qu'elles étaient contraires &

la vériteé. ‘Le Tribuna1 ne'souécrit aucuhemgnt a -

' cette prétention pour plusieurs raisons. Tout d'abord,

- -

- il n'y a aucune preuve gue le docteﬁrfCameron.jj:'
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ait donné de faux renseignements & qui que ce soit.
De plus, la lettre que les docteurs Théodore
Rasmﬁssen, Chirurgien en Chef et F. L. McNaughton,
Neurologue-en-Chef de l'Institut Neurologiqoe de
Montréal, écrivaient au docteur David A. Boyd,
Secrétaire-Trésorier Ex Pcutlf de 1 Amerlcan Board of
Psychiatry and Neurology, le 12 juiliet 1965 (piece
P-39) rapportait des faits qui étaient a la connais-
‘sance de ces deux médecins:puisqu'ils avaient oonnu;
la demanderesso a 1'Institut Neurologique de Montréal
dés 1'année 1956 et ils avaient 1é devoir d'informer
'ie docteur Boyd des faits qui‘étaientoa leur
" connaissance en ce gui regardait.la_demanoefosse,
: En.effet. le docteur McNanghton'conﬁaissait la -
domandegosse.mieu# que,tout autre et 1;on.af§u{§1_
“lire toutés ies Iétiréo que la demahdeieése A
écrltes au docteur McNaughton et celles que le
_:docteur McNaughton a lul-meme écrxtes (v01r la.
:pléce P- 47-1 a P-47-111) pour comprendre 1es
‘{broblémes qu'éprouvait la,demanderesse et les_
efforts consxderables que ce médec1n a faits pour
ftenter de l'aider-a'les solﬁtionner.. De plus, i1 ; -

t : Y

ne faut pas oublle‘ que 1'actlon 1nst1tuée par 1a

o demanderesse contre 1es defendeurs est de la nature o
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d'un “maipractice“ et reproche aux défendeurs
d'avoir commis une faute en lui faisant subir
des traitements d;électréchoc: il eét nullement
question dans les procédures a&tuelles de domﬁages
que la demanderesse aurait subis & sa réputation
.pour diffamation ou autres griefs dv mémé»ggnre de
scrte gque tous les feproéhes faits paf lé proéuréur'
de la demanderesse & 1'égard des médecins_cohcernés,
‘aux hOpitamRoyal Victoria, Montreal_Nepfologicél
ihstituﬁe, Allan_ﬁemofiél Instituté»ét meﬁevceuxbde.
1'H6pital st. Mary's, sont étrangé:s aﬁ litigg et_
ne peu&ent en aucune fagon &tre retenu§ pqﬁr aider
1le Tribunal 2 décider_si oui ou nonAlé'doéteﬁr
Cameron et ses aésisténts, de méme qué les prébpsés‘
de 1'HGpital qual Viétoria, 6#;fété négiigents et
‘ont commis une_fauté en traitént'lé déméndefésse~
en 1960 qu1 pourralt éngager 1eﬁr respon#ablllté

K 5‘1!. :-1 Pour ce qu1 est des pertesipécunlaires

que 1a demanderesse auralt subles par sulte des'
dlfflcultes qu elle a éprouvées pour fopctlonner
normalement comme psychzatre, le savant procureur

de la demanderesse a pretendu qu a compter de iﬁ;

1'année 1960 jusqu a ce ]our, les revenus professxonnels




_ qu en avrll 1965, elle gagnalt $l7 000 par année, _;ﬁ"

¢

: m°t1°n-9°ur examen d'un temoxn *elle répondxt._afﬁf;

, une questlon du Trlbunal,iquﬁen}1960, elle gagnalt

1en octobre 1966 $19 ooo., en 1970 szs ooo et, 1ors‘;j;};;>

- . Document disclosed under the Access to iInformation Act -
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'—.lil
de la demanderesse auraient varié de $12,000. a
$31,000. par année, alors qué le docteur Sutherland
soulignait, au cours de son témoignage, qu'un
psychiatre compétent & Montréal gagnait de $30,000.
& $40,000. par année 2 condition qu';lhsoit nembre
d'un hoépital réguiier. Le savant précg;eur de 1la
denanderesse a ajouté gu'a compter de i§67, les reve-
nus de la demanderesse atteignirent environ $20,000.
pér année., Il faut méniion ner ici qﬁe; selon le
témoignage du docteur Sutheflénd, laAﬁoyenne de
salaires ou honoraires enf1960 pour ceux qui se
spécialisaient en neurologié; était'aux élentours .
de $32,000., pouvant aller_jusqu'a §40,0bof_enﬂl969,

mais que les revenus nets d'un psychiatre seraient

d’environ 30‘% de moins, ce qui veut dire enViron

$28, ,000. par annee. La aemanderesse a temolgné

ae son témozgnage rendu 1e 16 avr11 1974, suv‘*

1'aff1dav1t qu elle aValt sxgné a l'appu1 d'une"”"

$9 ooo a $10 ooo. et qp en 1973 elle gagﬁalt

$31 000., ce quz est“plus que le nontant net dn

e
;w‘&vﬁ’«é%;a“&%ﬁ;‘
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revenu moyen qu'un psychiatre se faisait & Montréal
en la m&me année; il faut donc conclure, sur ce
point, que ces sommes se comparent favrrablement

aux chiffres mis de 1'evint prr le docteur Sutherland.

En tencnt compte de tous les éléments

e it e
sin

révélés par la preuve, le Tribunzl en arrive 3 la

conclusion que 1o demardercesse n'a pas réussi 2

¢ N A AT

prouver 1l'existence de dommaces résultant des

traitements d'électrochoc qu'elle regus & l'Institut

Allan Memorial en mai 1960, pas plus qu'elle n'a pu

établir que les troubleé dont elle se plaint découlent 5

e

dircctement des traiterments en question; au contraire,

le poids de la preuve démontre gue les mzlaises et
p pre : 4

ir 303 RS T

les Aifficultés qu'elle a éprouvés en 1960 et éendant
les années qui suivirent, peuvent aussi bien 8tre
'attrlbuables a la maladze dont elle était attexnte

et dont certalns symptomes se sont méme manlfestés'

e A A5 et e o,

";i?g Jusqu a 1'année 1966 "si non plus tard, plutﬁt

:?-Qu aux traltements de choy..fv . _Tijfﬂ_ .'v £*-V § 
| | Lt ensemble de 1a preuve 5ust1f1e le

f‘TrlbLnal de c0nclure qu au mois de mai 1960 la

. ﬂeménde:esse eouffrazt -de ech:.zonhren:.e et qu aucune

“'negllgence ne peut étre 1mputea au defendeur Cng;gn—~—"'”‘

2000113
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t & ses assistants

Il faut noter aussi gque les trai-.-
tements d'électrochoc gqui furent administrés a la
demanderes:e_étaient‘une prccécurc médicale
.acceptable en mai 1960. |

Apr&s avoir bien pesé la preuvé,

' le Tribunal gs} d'av1q que 'la prépondérance de
cette preuve établit que la demanderesse avait
donné un consentemert valable aux tiaitements

d'électrochoc qu'elle regut en 1960 & 1'I.A.M.

sur 1es_instrdc£ioh§ aﬁ'ééfenééﬁ§wbameron et,
_qpfétant.plus*intelligente que 1a>moy¢nne, éile
dé?aitihécessairéﬁeﬁt cbﬁhéttre ieé'réaé;iqﬁéi'
Aqu-ﬁn.tél traitéaént pou&aiﬁ produi;g,vsurt§ﬁtv i

gfraprES en_avoir 1onguementfdiscuté;éveé-lé',

.fdoﬂteur Cameron. tel que le faxt v01r 1e doss1er’ 'g:?
SR :v‘gfmédlcal pléce P-B - =
: 7Dans 1a Cause‘qui‘nous:COHcerﬁev' ‘

'?,'11 ne faut pas oublxer que 1e dxagnostxc de schlzo-

i‘:phrénxe attrzbué a 1a demand°resse avalt été POSé

-en21960,par plusieursrmédecins qui»§taien§ unanimes

i a_l’effét;Que la:ﬂemandefeSSeisbuffréif}a‘une fofme
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de schizophrénie. Il est difficile ée-comprendre.
que deux médecins qui ne pratiquaient méme pas
| la médecine en 1960, viennent, onze ans plus
| tard, critiguer et metfre de c6té l'opinion
I, o : unanime mise de 1'avant en 1960 par leuré'
confreéres, de heaccup leurs ainés.
Pour ce qui est du traltement
d'électrothérapie, en employaht‘la méthode de
Page et'Rﬁssell,vii ne faut pas oubiier non
: ' plus que cette procédure était employée.nOn
seulement.par le doctéu; Cameron maié aﬁésilpAf
plusieurs autres médecins, comme le déméntre
clairemént la ﬁreuve; Dens les carﬂonétances,
il est 1mpossxble pour le Trxbunal de mettre-
. S | i de éOte 1a prguve-desldéfendeurs sur ce point;
| »Ceél nous améne a rappeler-u.;fjuﬂ

1éga1ement que 1e fardeau de la preuve dans cette

Db et s ke s sia

_cause repose sur 1es épaulee de 1a demanderesse

C '7qu1, selon l'av;s de cette<00ar. n'a pas j}

iréu551 a 1e décharaer" pour que 1e Iardeau

 ‘de.cette preuve,soitfrenVOYéﬁaux défendeurs.

T . - - -+ il faut plusieurs canditibns»gué.lfon nevrencontré

' (:>. S _Vpas»dans la:bausé'§é£§eile, ’ En effet; la
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demanderesse devait prouver que les dommages
qu'elle prétend avoir subis, étaient la conséguence
directe des traitements d'électrochoc qu'elle

avait regus a 1'I.2.M. en mai 1960 sur les
instructioné du docteﬁr Cameron:_ or, le poids

de la preuve médicale sembie démontrer, au contraire,
que les malaises éprouvés parla demanderesse
étaient plus le résﬁltat‘de l'évolﬁtion de la
maladie dont elle était afteinte,'qhe des
traitements d'électrocho¢ qu'elle avait regus

en 1%60. Sur ce point, ie docteur Baxter ainsi
que le docteur Rome de la MAYO CLINIC sont &'avis
que si ies.traiteménts d'électrochoc avéient
provoéué un dommage au cervéau, éeci auraif

été relevé parrles examensvneuroiogiques qu'ils:‘
ont faits de la demarderesse. Or;fces‘e#améns

se sont avérés négatifs en ce sens qu'ils ~n'ont

démontré 1'existence d'aﬁéunellésionorganiQﬁe
au'cerveau.qui auréit pﬁ.éauser la perte-dé
mémoire ou, si 1l'on veut;:les difficuités
éprouvées par 1$_démandérgsse a reconnattre
.certaines personnes. Le'doéteuf.ﬂfiler'?isher;

qui a pratiqué plusieurs examens neurologiques.

000116 -
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chez la demanderesse, s'est dit d'avis que tous
ces examens se sont avérés normaux et gue si

une lésién existait, elle serait de nature
spéculative: il & méme reconnu qu'il était tres
difficile de déterminer ce qui était arrivé. Dans
les circonstances, l'on - doit préférer l'opinion
émise par le docteur Baxter et-celle du docteur
Rcome & celle du docteur Fisher; les deux premiers
ont tous deux conclu & 1l'inexistence du dommage

au cerveau de la demeanderesse.

De ce qﬁi préceéde, il ne peut,
dans la cause actuelle, 8tre queétion de transférer
le fardéau de 1la preuve’dé la demanaeresse aux
défendeurs puisqu'aucune preuve satisfaisante n'a
été faite que les malaises, dont ée_plaint la
démanderesse,vc}est-a-dire séSfdifficﬁltés a
reconnaitré certaines personnes; sontiié résultat
de i'éleétrothérépie qﬁ'eiig‘a reéué en'mai 1960.
Tel qué mentionné_plus_héﬁt, le poids‘dellé préuve
semble'suggérer.fortéﬁént quétéés malaises dciﬁent
trouver leﬁr soﬁrce dans i‘é§olution:dé71a maladie -
dont étéit atteinte lafdemanéereése.

" De plﬁs, il faut souligner ici

3

- 000117
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qu'aucune preuve n'a été faite par la demanderesse
2 l'effet que les traitements d'électrochoc, avec
la méthode de Page et Russell, avaient été donnés
par un personnel médical inbompétent cu négligent.
11 faut aussi.insister éur le point que le
trai tement complet préconisé par le docteur Cameron
a été arré&té subiteient par les défendeurs sur
leé instructions spécifiques et formélies_de
la famille de iaydemanderesse, de sorfe éu'il
faut conclure éue le traitement n'a été que_paftiel,
ce qui rend encore plus'difficile la théorie de
la demanderesse & 1'effet que les troubles de
' mémoire,-dont elle est affligée, sont le résultatﬁ
des traitements d*électrochoc regus.

"Il ne faut pas bublier»non-plus
qu'aucuné preuve nfé été faite par iaidemandéfess;
a l'gffet que le.docﬁeur‘Caéeton.épraiﬁ commis une .
faute ou aurait été_ﬁégiigépf-lorSQQe gesJ;raite;*
ments Ae choé(bnt'été aéﬁnés: ;u;contfaiie; les
défendeurs ont(pfoﬁvé qu‘ii étai% ﬁhérapeufiquéhéﬁt
préférable poﬁr un péychiatre de né ?as étre présent
1o£squé‘de téi;:traiteméﬁts soﬁf ﬁrodiguésba'un"

malade et c'est la raison pour laguelle lesdits
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traitements de choc sont exécutés par des assistants
du psychiatre, comme dans le cas actuel: dtailleurs,
sur ce point, la demanderesse elle-méme a corroboré
les dires des défendeurs puisqu'elle a spontanement
admis, au cours de sorn témoignage, que lorsqu elle
était 1'interne junior du docteur Cameron, il lui
était arrivé trés éouvent de donner des traitements
de choc, en employant la formule Page et Russell,
justément sur les instructions du défendeur Cameron

) -~ lorsque la demanderesse travaillait dans son

service.

¢

Il n'y a donc aucune preuve

é/vau dossier a l'effet que la fagon dont les

/f traitements d*électrochoc que la‘deménderesse a-

f ; recus & 1'I.A.M. de la part éu personnel de -
1'HS8pital Royal Victoria, étaient accémpagnéS»d'uﬁ
umanque de diligence ou ont été exécutés contral-

:- rement aux hormes acéeptables a2 ce moment-la; ,  f §

: ‘% ; B | D§n§ la cause'actuelle; comme_

15 preuve est & lfeffét qu‘ahcune'1ésion 6rganique

»au cerveau n'a éta constatee.chez la démanderesse H

qul p§uva1t cauaer una-parte de mémoxre résultant

des traitements'de‘ch095 1a demanderesse a donc

£ailli dans ‘son oﬁliéation de déloger’lé fardeéu

o00tie
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de la preuve sur ses épaules pour le transférer

sur celles des défendeurs..- .. ..

Il faut de plus conclure que la

demanderesse n'a pas prouvé de fagon satisfaisante

les domméées mentionnéé a,$on actidn, pas plus

éu‘elle a étabiifque-de tels dommages, si elle

en avait féit_la pfeuve,'éiaieﬁt'attribuables

airectement aux traitementgige ;hoc}gu‘elle a regus

en mai 1860. - B L |
Enfin, ia‘aémande:éése_n‘a»pas non

Qius‘prouvé que lé défegééﬁ;t;émefonkainsk.que-lgg.

autrés défendeurs'ﬁégvaiéﬁt étré tenﬁs coupables

de négligénce envers eile:depuis le momeﬁt'oﬁ elle

est entrée A 1'HSpital Royal Victoria en avril 1860

jusqu'au moment on elle en.esﬁ iéé;g#ﬁiéféﬁléi
‘fin de juin de la-méﬁe anﬁée;i;iéjprét;§t1§h, mise .7
de l'avant par la demandé:eséeat};effet éﬁe?iaﬁ?f..
g comhinaisqﬁ faite paf»le'déctéur ¢a¢e£§huée'

_.é 1'é1ectrothéra§ié‘év;§ des.somhiféreg, éﬁait ; ".;
A contraire a_ié prbéédure accéptabie en 1960, est

contredite par les docteur$ Beaubien, Mann et

Gervais 2 1'effet que cette fagon de procéder

chez les malades souffrant de schizophrénie était
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employée non seulement par eux mais, également,
dans d'autres hcpitaux‘a Montréal et ailleurs en
mai 19€0.

L'on doit donc conclure de ée qui
précéde que la demanderesse n'a pas réussi &
décharger le fardeau de la preuve-qﬁe la juris-
prudence de nos Cours lui imposait.

Dans la cause-actuelle, rappélons
qgue iés notes des infirmiéres dans le dossier
médical de l‘hﬁpltal, pléce P-8, mentionnent, &
la date du 18 mai 1960, qu'ayant été vue par 1le
docteur Cameron "expressing fear of treatment but
admits-shelcannot fonction the way she is, so has
no alternative®: de plgs, les notes personnelles

: | - du docteur Cameron dans le dossier‘médiéél, en
date au 10 mai 1960, se lisent comme suit: “after
a érgag deal of_di;éuﬁsiﬁn;:the_paéiént haé'agréedArr

to”unéergo'ihtenéi;;fﬁfeafméﬁtiaﬁd ;éééré_pﬁtéih§ H 
“her on to déilyvéémi«Sieeg;aﬁd:giviﬁg ﬁér"electfo-
choc treatments durlng thxs sleep.....;........;.“.‘
'Remarquons que ceé notes du defendeur Cameron-

‘dans le dossier médical ont été_écrites'pré9~deb

sept ans avant que ne scient signifiées 2 sa

succession les procédures actuelles. Il faut donc
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dire sur ce point que le poids de la preuve
justifie le Tribunal de conclure que la demande-
resse a donné spécifiguement un consentemené
valable aux traitements d'électrochoc qu'elle a
regus. |

Comme la demanderesse av#it elle-
méne administré le meéme genre @'électrochoc é
des patients alors gu'elle était interne junior,
elle devait nécessairement connaftre mieux qﬁe
tout autre les risques inhérents é ce genre de
traitement. |

-Dans-la cause actuelle, si.l‘on
s'en rapporte aux notes du docteur Cameron au'
19 mai 1960 ainsi que celles du 15 octobre _1960 .
que 1l'on rétrouve:dansile dossier ﬁédiééi. piéce
-_PQB;:il'sémble-éiéi;;que le é&nsentémentide la

demanderesse aux traltements ne fut obtenu qu aprés .

aﬁune longue dlscu551on du traltement proposé pulsquef?f-./
 1e defendeur Camerén’preﬁd-la peine’ ‘de dlre dans |
 ses Qéte;»qﬁe ée n»ést qu aprésrav01r discuté
.ionguemént avec elle, que la demanderessé a ;onsentlmxk;u

a sublr les traltements._ Il fagt insister,aussi

sur le fait que.cette discussi6n eut liéu entre -

deux médecins'et_1é-demanderésse_ne peuﬁ prétendre,
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naissait pas 1* étendue

u'elle ne con

aujour thui, d
1le-méme

aa traitement projeté puisqu'elle 1tavait €
oy malades psydhiatriques

sieurs fois
ne junior au

donné pluv
y 1'1.AMey alors gu'elle &rait inter
gocteur Cameron. )

conclure, €n tenant

11 faut 4onc
compte 4@u poids de la prevver que 1a demanderesse
futléuffisamment informée P
trotheraple proposee jmplidqua

que 1télec
gument mis @

de ce

L'ar e 1'avant par
la demanderesse et son‘procuregr a leffet que 1a’
1-c§re ge sommeil employée.par 1e géfendeunr

 gemi
gne temps que

otiques, € n

avec des narc
e-Russell:

ocs type Pag

périmentatxon sur elle at
e retenu- en effet. blen avant o

r un sch;zophréne ou un
un medecxn

Cameron
constxtuaxt

et s i A

ent nouveau,

des électroch
uh traitém

~une eX
non plus étr

) i,
st

ne peut
on de traxte

_1960. 1a faq
on varlalt d'

JRPRGS ISP

t de depre551
d‘ailleurs;‘

e

malade attein
autre: ceci.

a 1ittéi8ture

R

2 a l' utre et dfun malade a l‘
3 est.bien établl et confxrme dans 1
| zderable gp 'D‘aprés'

médxcale cons
le fa:t que

‘a.un aeml sommell.

1 est an dossxer.
1e docteur Camexon -

,1a demanderesse,
assujettxe qp au lieu '
constltualt de l‘expérimen— '

ne 1'2
1 complet,

da‘'uan somme1
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tation et, d'apres elle, a été la cause des troubles
de mémoire, n'est aucunement établi par la preﬁve.
Une telle prétentibn esé contraire & ce que nous
trouvons'dans la liftérature médicale du tempé
gui nous dit clairement gue bien des psyéhiatres
de 195C a 196d soumeﬁtaient leurs patients a des
traitements d'élecﬁrochoc intenses sans méme.
les endormir;-cé gqui, semble-t-il, imposaient
au cérveaﬁ une secQussé ou uﬁe réaction beaucoup

plus forte gue celle cui a été constatée dans la

t

cause actuelle, surtouﬁ si l'on se rappelle que
certains spécialistes donnaient jdsqu'a seﬁt |
électrochocs par jour a leurs patientslgt, mémne,
ie professeur Sogliani en donnai£ cinq élécttoéhocs'
par heure. |

Enfin, la Coﬁr.n'a aucune -
vhésitatién'a;cénclgre‘qué\}é-dgm%nde:ésSeﬁg?éjdémonfré.
oo hing Tagon st D friresintinsie e n | 1
;égﬁe7cdns£itgait:é;i%aiﬁ‘e;:en éﬁé%ﬁ:#ﬂé:éipé?ié
meﬁtation qﬁé_ié défené;u;'Caméfoéfiéi:;§éi£ fait.
Qua.ntau doss:Ler médlcal\, pléce

p-8, il a.requ de 1a part de'}aﬂCQur"uné attention

‘considérable et, comme la demanderesse n'a apporté 5_
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aucune preuve au contraire, ce dossier médical
fait preuve prima facie de tout ce qui y est
rapporté. C'ect d'ailleurs le réle qu;il doit
jouer dans cette cause comme 1'avait décidé la
Cour Supréme du Cunala dane la cause GEORGES ARMAND
ARES vs I‘.LBER"L; VENNER ET AL mentionnée plus haut.

De plus, la demaaderesse, en aucune fagon, n'a

(62

attagué ou suggéré gue Le contenu de ce dossier .

médical était erroné: co'est sans doute la raison

principalé pour laquelle elle n'a pas tenté de

le contredire. Remarguoncs €galenent éue-le.

dossier médical, avec tout ce éu'iliéomporte,

notes des infirmiéres, diaghqstics; médicaﬁions,.

etc., a été fait au jour 1é jour sans»qu'aucpne

personne, gul y a contribué, médecins ét
',infirmiéres: n'ait'fu penSer’que\le drame_médical"‘
qu*il rapportait ferait un jour'l'objét a'hﬁ

grand procds; coMmé éélui’Qui'est Sufliégééi;£ 

de se terminer}_ Dan$ les ciréon#ténées,igé'aos;ier
médical, piéce'ﬁés, sﬁrvlégugl'lé_Iribuhéi's‘eét
penché tres longuéménfz?l;é écigiré-shr'fdus les
principaux aspééts dé'éette éa@sé’et 1?t¢§drv;7:

s'est appuyée fortement sur ce dossier médical

pour formuler les conclusicns auxquelles elle en
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arrivée.

Il ne peut non plus &tre question
dans cette cause de responsabilité de la part de
1'H6pital Royal Victoria puicsqu'aucune preuve n'a
été faite pouvant reiier cette institution aux
gestes posés par le docteur Cameron, én autant
qgue la demanderesse est concernée. Méme s'il est
vrai que le défendeur Cameron touchait un salaire
comme Président du Conseil Médical de 1'H8pital

Royal Victoria, ceci e“peut en aucune fagon

-

1mp11quer ce médecin corme employe de 1 h5p1t81

T T ‘—‘—_\

vis-é—vis>1a demanderesse. La preuve est formelle:
~en plus d‘étre-Chef du Département de Psychiatrie
de 1'H6pital Royal Victoria, le défendeur Cémeron
présidait les séances du Conseil Médical de
1'h8pital et ceci n'a rien & voir avec sa fespoh-'-
sabilité comme psychiatre vis-a-vis ses-éatiehts.
Méme si le Tribunal en était arrivé 2 la conclusion
5éue le docﬁéur Caﬁér6ﬂ:5v5iticommis une‘féute et
tQu;il devéitvré?ondre‘devses acteé vis-a;Qis ila
de@anderésée, ce qui n‘est paé le cés ici; éuqﬁne
'responsablllte de la defenderesse, 1’ H6p1ta1

Royal Vlctorla, n'aurait pu 1u1 étre attrlbuee pulsque'

[P

le docteur'Cameron n'était pas son employé en autant
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que sa relation comme médecin dglla deﬁanderesse
était concernée. J
Enfin, la demanderesse /
n'a prouvé aucune faute de quelgue nature /
gue ce soit de 1'H6pital Royal Victoria en

cette cause.

B. LE DROIT

, Depuié'trés_longtemps, les
tribunaux de ce pays ont été appelés au cours
des années & se pencher souvent sur les problémes
que présentent les causes de "ﬁalpractice" et a
. définir en guoi consiste la responsabilité du
| ‘médecin et du chirurgien. DésA1931, l?Honorable
Juge en Chef Letourneau de 1a Cour d'Appel dans la

cause de NELLIGAN ve CLEMENT, 1939, 67 B R p.v328,j-

rapportait 3 la page 333 les propos que tenalt

l'Honofable Juge P. B. Mignault dans l'arrét -
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DUFONT vs IST-MARTIN décidé rar lea Cour Supréme du

Canada en 1922 comme suit:

*Dan il ne
stug traitem=nt

a ét rcpos,

g*il utzires

ou n t pas été
Préf zit ou non
indi ence ou nen
2 1= lexé

a1t instrument,
dfapr elle

n'au '

Ce sont 1l& des guesticn scientifigues 2
débattre entre Z2ccicurs, et gul ne peuvent
pas concstituer des cas de responsabilitd
civile ni tomber sous 1'exanen des tribunaux®.

NELLIGAN vs CLEMENT mentionnée plus haut, le Juge
en Chef ajoute que, s'il est vrai, que le Juge

doit accorder au patient lésé une compensation

additionnelle, . 4,

“jl ne doit pas cublier non plus que
1'exexrcice de la médecine et de la chirurgie
~est indispensezble an bien-&tre de 1'humanité,
que cet exercice ne doit pas&tre entravé par |
Ces r23gles de responsabhilité trop absolue |

. qui exiceraient chaz le praticien une sorte'
a'infaillibilité gu'il ne poss2de pas ou le
forcerzient & renoncexr & scon art, et que '

si dans son cas, cortne dans tous les autres,
la commission @'une fazute entratnera 1l'obli~
gation civile de la répesrer, il ne faut,
surtout dans une matidre ol les donnfes de -
la science ne sont gue trop souvent - C
incertaines, conclurc que puisgu'il y a eu
préjudice causé par un traitement médical

000128 .
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il v & eu nfcessairerznt chez le nidecin
uane faute entrainant sa rcsvonsaa*l’t’".
Dty & la paye 335 de cet arrét

—y Andoin

FKLLLICAN vs CLIMENT, le Juge en Chef Létcurneszu
cite PLANIGL et RIPIRT, Onkligaticns, 1920, . 6,
l¢re partie, p. 179:

"Il convient seulement d= faire, avec les
arréts, la réssrve suivante: quand la
constataticn d'une faute impligue 1'appré-
ciation de la valeur d'un disgnostic ou
a'un traitemedt, discutfe entre les
mécecins, ce n'est gu'avec une grande
prudence que les trikunaux peuvent con-
camner, et seulemznt sSi les e€xperts et
les traités de médecine faisant autorité
s'accordent & les rejeter. Il en est de
¢ Y appréciation das procédés
par un chirurgien et de son

La jufisprudence et la doctrine
enselgnent que la fagon de tra;ter un mglade ou’
la technlque que l'on doit ewployer pour ce faire,

est unefquest;on.de.jugement ou d'opinion. -

S

" D'ailleurs, le Doyen William C.J.
M‘redith,'c.r.;‘aans son Cuvrage.bien connu

“thPRACTICu LIAB.LI“X OP DOy"ORo AND HDSPITALS"A'

_dlt 2 la éage 78:
o L Meeeelthe seTehtlon of a‘meghéu N
';of treatmen* is a matter of judgment®. o
Ce principe jﬁfidique avait'été; ?T:-‘~’
consaéré par la Conr,sdéfé me de la Cal nie dans

000129



Document disclosed under the Access to injormation Act -
Document divulgué en vertu de la'Loi sur ['accés & I'information

- 129 -

la cause de CALLAEAN vs HAHNECMANN HOSPITAL ET I-‘L,

e % 35 Pacific Reporter,'Zd series, p. 525.

e 541, la Cour &'appel disait:’

~h

"T+ is a matter of common knocwledge that
such sclecticn is a matter of juégment

and opinion upon which the most skillful
members of the medical profession will
often honestly differ. It has therefore
been stated that “a physician is regquired
to pOsSSEeSSs c¢nly ordinary skill in his
profession and to use his best judgment

in the exercise of that skill, and, if

he complies with these reguirements,

he is not liable for the nonsuccess of
his treatment®. L . . e e e

Plvs loin, le Doyén Mefedith_

ajoute 3 la'page'84:

“wgince the cholce of a meﬁhod of treatment

is a matter of judgment, a doctor {as”
already mentioned) should not be held
negligent for employing a treatment approved
as proper by a2t least a respectable mino~ .-

f*rlty of ccmpetent: wedlﬂal practltloners_v;?x;77A
 4n the same field. ~“To hold otherwise would -

X”IGSt*lCt phy51c1ans in ‘their selection oF
methods "to ‘the use of. those ‘which have .

.the”unlversalfappro.al of all,mEmbers.of

f;“the progress oE the—medlcal professzon
ijhuule not'be-obctructed_by 1mposxng S0

AAppeal;

&he fact that some*practltloners

,fmay'not approve-of a certaln practlce doéé
vnot mgke“‘t:mqlnractlce. Ana,ln‘Quebec

“fa surgeon dec1des to adopt one accepted

ourse‘rafher than another, ‘and 15 later

: develops thatfthe other WOuld”have been
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preferable, he cannot be said to have been
negligent - notwithstanding the result of
his dezisicn - unless it be shown that in
the cirzcumstances in vhich he found himself
his decision was unreasonabkle",

t, 2 la page 120, il prdcise:

"WWhen respecteble medical cpinion is

divided ds to vhich cf two aspliances orx

methods of treatment is prelfcrable, the

hospital {or party for whom the hospital

is responsible} should not be held .
negligent bbvaase it adopted one rather : X

then the other. That is a purely medical
gquesticn which a court is rnot Jjustified
in dccqurg. Nor does it necessarily
: i€ 2 other method might have
been adopted and would {as it turned out)
ztive, that &azlure to

-

N‘ouollons pas, non plus, gue

dans la ca se de HOSUZ vs X, 1937, vol;:75; CJS.j.

p. 63, il a étéjdécia; ceciz. - -
“Ne saurait Gtre a¢Slgné en uommages-lii“ :
‘intérets le nmé&decin qui, lors d'un avorto-'g
]gﬁment,;estime,‘au mirux de sa connaissance s
et 'de son jugement, gu'il n'y a pas:lieuw

s5*il résulte des débats que cette ligne
nduite, bl n-gue sujette & controv

2 co erse,
~est approuvée par. d° nombreuses autorltés'
midicales®, - = L e
'~>’§"";' La ao*trlne et lg garlsprudenca"
- T »' - ] - : ‘ ‘_ - .. . .
' ont,?de-plus.ﬁreconnu que 1‘ool‘gat1on uu nédec1u,& R

: et'dufchirurgianven"était_unerde moyens-et non pas
" de résultat. Ce principes a été reconnu-2 maintes
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»')'*Egi;ébrises tant par cette Cour que par la Copr
d'appel et la Cour Supréme du Canada. 11 est
égaleﬁent accepté par la doctrire et la Jurisprudence
gue les médecins et les hBpitaux ne sont pas garants
du résultat d'un traitement ou d'une opération
si ce traitement ou cette opération est accepté
comme valable par un groupe respectable de médecins
et/ou de chirurgiens, & la ccndition, évidemment,
qu' aucune preuve de négligence ne puisse &tre
retenue contre.ie mééecin et/ou le chifufgien qui
a pratiqué i’opération ou administré le traitement.
Les caﬁses Ce VEZINA vs D, (1961) é.S. 245, LALUMIERE
vs X. (1945) C.s. 294, x»vs RRJOTTE (1938) 64 B.R.
484, NELLIGAN vs CLEME&? {(mentionnée plus haut) et

X v. MELLEN'(1957).B. R.. 389 réaffirﬁént ce.priﬁcipe.

I1 faut mantionner aussi qu'il

,fn?appaftient pas au Tribunzal de déciéeﬁ,iqﬁand_il
exicte une contro§erse de natu:ejéqieﬁ;ifiQﬁe,

’qﬁi a raisén et qui a t;ft:  il é;ffifa pour ‘le

' médecin recherché en justice d'établir qu'il

-

exisﬁait deux ourplusieﬁfs ﬁétﬁbdes;de tréitemeﬁt.'
‘recornues et_acceétableé et-Qu‘il ngléeqéletre
condéﬁné pour avdir adopﬁé cette mé£ﬁ6d§ﬁp1us

;qufugg autre quand aucune négligénée n'é:étéiproﬁQée.

"~ 000132
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C'est en ce sens, d'ailleurs, qgu'a été décidée
la cause de HOGUE vs II. mentionnée plus haut.
Il y a lieu également de rappelér
ce que disait 1'Honorable JugeAﬁrancoeur §e ;a
Cour d‘'Appel dans la cause bien connue de DUCHARME
vs ROYAL VICTORIA HOSPITAL, (1940) 69 B.R. pp. 181

et 182, commz suit:

"Nous nove trouvons en présence de médecins
gqui soutiennsnt une controverse. Les uns
affirment qu'une infirmidre qualifiée,

. spécialement préparée, sous la surveillance
et les cordras du chirurgien peut tr2s bien
donrner 1'anesthésie. les autres affirment
gu'il est préférable pour 1l'exercice de
ces fonctions de recourir & un.médecin qui
se serait spécialisé en la mztiére. Il me
parait inutile d'analvser tous ces témoi-
gnages, puisque ce probleme............reste
dans le domaine de la spéculation et des
théories". R '

Le Juée Francoeur cite BLANCHE RODET
a la page 182:
_"La compétence du juge s'arr&tera devant
les questions controversées. La faute

‘qu'il retiendra sera 1'inobservation des
‘régles de 1l'art admises par tous”.

'; }.L'ﬁ§n$%%§i§‘Juge'gi§ard dans 1la
cause X. vs RAiniEu;éﬁfionééé'piusfhaﬁt,7aiSait
ceci a'ié page'ﬁ9i§ g=~' .
| ,éLésrﬁribunaQQtné sont'ﬁas cémpétenfs a

départager les professionnels dans leurs
débats scientifigues",

000133 .
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£t, dans la cause de COULCMBI vs

LEMIEWN (19245) c.s. 435, l'Honorable Juge Oscar

Boulanger disait & la page 438:
“Considérant que la négligence attribuée
au difendeur dans lcs traitements de cette
deint ne "peut concister dans l'errsur gae e
déZendeour aurait pu comsetire en ne recourant
pas a des rheras ERIEOP riés vu la
~divergenc po * égard entre les
témoins experts qui ont é“é entendus. Cette
Ccur r'ayent pes & sz proncncer sur l'eifi-
cacité et la cgualité de tﬁaltementa scienti-
figues sur lesguels les psrsonncs de la
proiession ne s'entendent pas".

L'Honcrable Juge Noel Belleau

concluait Gans le nérnz sens dans l'arrét LALUMIZREA

[
7
o
B
§
"

ve XK. mentionnéd  pla tut. A la page 295, le

avant Juge disait:

"Il s'ensuvit que, s'il s'agissait d'une
faute, G'une erreur :doat la constatation
impligue la valeur d&'un diagnostic, d'une
opération, il n'est pas nécessaire de dire
que, dans de tels cas, les tribunaux n'ont
guére de compétence pour départager les
professionnels dans leurs débats sc1ent1-
‘flques"'

Dans FAFARD vs GERVAIS, (1948)

C.S. 128, l'Honorable Juge Archambaulit s'exprimait

‘ainsi 2 la pagé‘129:

"Il ressort de la doctrine et de la juris-
- prudence que les tribunaux n'ont pas la. -
compétence pour trancher des différents
scientifiques et partager les opinions
divergentes des médecins sur certains sujets"
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L'Henorable Juge Choguette statuait
. . " dzns le mCre sens dans la cause de G. vs C. et

de COSTCR, (1960) E.R. 161, & la page 171 corme suit:
"Il Laat Pullt&nt distinguer ici, les
fautes dont la constatation dépend de
1'exaxmen de théories ou de méthedes
nédicales de celles dont la vérification -~
_repose sur les r2gles générales du bon
sens €t de la prudence auxguelles est

-

assujetti l'exercice de toute profession".

1

Enfin, l'Hcnorable Juge André Nadeau
- . écrivait ce qui suit-dans son ouvrage "La responsa-
bilité médicale", 6 Revue du Barreau, p. 153.

A la page 155, il s'exp £im c comme suit:

"Les trlbunauk n'ont pas comnétence pour _
trancher des différends ‘scientifiques = .. -
et partager les opinions. dlvergentes aes

medeﬂlns sur certa~ns sujets"

Ileest 1ﬂteressant de retenlr ce { Liq.

’que 1e Tllbunal aéczdalt dans BOUILLON vs MISS POIRM

(1937)'63 B R. 1-

Cea dentlst to have .made use ‘of ‘an lnstrument,_
“the use:of which is approved'bj many -reputable
. practltloners of . the'v1b1n1ty. although oY
.#* . others prefer. an instrument of different
" material and gaage di it not -a fault
An law- -to-follow and -observe: an establlshea
practice under. such c1rcunst§nces even.if
controversy may ‘exist’ amonglthe member540f
“the- pro:e=510n‘on tbe~sunject“; i
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‘Rappelons ce quell‘Honorable.
Juge Taécherea&rde 1é Coﬁr Supréme‘du.Canéda disait
dans CARDIN vs ‘LA cn'f: DE MONTREAL ET AL '(19é1)f
R.C.S. 655, & 1a page 658: "Le médecin n'est pas
un garant de l‘opevatvon qu 'il procure.......;51
un accident se produit“.
Dans ld cavse de CARON vs GAGION
(1930) 69 C.s. 155{rsir Frangois Lémieux. qui était-
le Juge en Chef éé‘cgtﬁe.préyinée,';ejétait Qné '
action instituée'coﬁtre un chifurgien qui;‘auicoufs
'd'une 0pératlon poﬁr append1c1te, avait enleve les

ovaires de sa patlente sans obtenlr -son consentement.~

A la page 158, ‘le Juge en Chef Lemieux s'eXprimait

-

ainsi:

“Le demandeur appule toute sa reclamatlon )
et ses prétentions sur le fait que le- e
. médecin, sans sa permission ni le consente-"
. ment préalable de sa femme, avait’ prathué'
rf.sur elle 1'ablation des ovaires". -

 Dans_une cause de LEFEBVRE ws
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LAMONTAGNE ET AL (1970) C.A. 471, l‘Honorable Juge

Roger Brossard faisait les commentaires suivants:

"Retenant d‘autre part 1'absence de toute

preuve que 1'administration du vaccin ait.

été en soi fautive du strict point de vue .
‘médical, il ne me parait pas que la respon-
sabilité du docteur Thuot puisse &tre retenue _
ni du point de vue responsabilité délictuelle :
ni du point de wvue responsablllté contractuelle.

Du point,de vue contractuel, tenir le docteur'
Thuot responsable des complications normale-
ment imprévisibles qui ont suivi le vaccin,

, unlquement ‘au motif que l'obligation d'obtenlr

-Vau préalable la permission de le donner :
n'aurait pas été respectée, serait transformer

. , - l'obligation de moyens & laguelle se limite
. le mandat du médecin en une obligation de

résultat que la jurisprudence ne reconnait'pasﬂ,_

e

De plus, danS la cause de BRUNELLE
vs SIROIS (1974) C.S. p. 105,_cette Cour endossait
:le pouv01r dlscrétlonnalre du‘medeczn de ne pas
‘révéler d'avance tous ies rlséﬁes.d'use opéraflon.-'

"B;Aux pages 107 et 108 1‘

Honorable Juge Roger Larodhe

;g<d1salt ceclﬁ

- L e TR T ; estj pas ‘en mesure ‘de com-.
e o _;:ng-’;:_,ﬁ_,f% prendre toute 3¢ jmportance de_dhacun PR
R el s s des’ risques),. R
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b) une complication possible peut &tre
oubliée,

c) d'autres complications ne sont pas
prévisibles ou connues;"

Pour le Dr. Drouin, il est préférable
que le médecin ne dise pas toute la
vérité 2 son patient afin de ne pas
1'apeurer ou l'efr ayer inutilement".

Nous retrouvons dans la jurispru-

dence que la Cour 4d'Appel de la Province d'Ontario

a jugé dans le méme ceng dancs les causes suivéntes:
KENNY vs LOCKWOOD (1932) 1 D.L.R. 507, 11 est
important de retenir ce que'disait 1*Honorable Juge
Hodgins ‘& la page -523: .

"Nor do I for a moment think that the
dangers inseparable from any operation,
such as failure or death under an
anaesthetic, the danger of infection,

of tetanus, of gas gangrene or grangrene,
were proper or ngcessary to be disclosed
to a patient before an operation",

et ce que l'Honorable Juge‘Fishér,ajoutait‘sila j’ytéﬂ
page 527: = . . ? ‘ ) ;'Ag-:' L

e , _ - "My conclusion is that the defendants' -~ - .
S0 s .. failure to point out the risks of an . . e

L -+ immediate operatinn, -the risks of delaylng
the operation and the risks of not . S
peratlng when in their honest opinion - “*33’"
to delay the cperation might involve
certain risks was not a breacb of duty

L'oplnlon du Jugp en Chef Galp de ~f'f

1'Ontario dans . MALE ,Vs -rzopmms ET AL (1966)
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54 D,L.R. (24) 592 est au méme effet. Ce jugement

a été confirmé par la Cour d'Appel de 1l'Ontario
en 1967, 64 D.L.R. (2d) pages 105 et 113.

4 : Dzns les circonstances de la
cause actuelle, en tenant compte des connaissances
médicales de la demanderesse, il est impossible
pour le Tribunal ée tenir le défendeur Cameron
responsable poﬁr la seule raison qufil n'aufait“pas
informé suffisammeﬁt la demarderesse sur les
aépects essentiels du traitement proposé: tout
d‘abord, ceci est contraire au poids de 1a-preuve_e£,
de plus, comme le disait 1'Honorable JuggrRoger.
Brossard dans la cause de LEFEBVRE Vs LAMON?AGNE
mentionnée plus haut; si le Tribunél en.dééidait-
aut:ement, la Cour tfansformerait i'obliéa#ibn de
moyens én ﬁné.ob1i§ation de résﬁltat; ce qui se¥ait;

contraire 2 toute la doctrlne et & la jurlsprudence'

sur-ie sujéﬁ et ce éul,'égalemént,ﬂaﬁralt comme
conséduencﬁ de restrelndre la pratique de la |
_ " médecine A& ﬁﬁ_degrébpresqu‘impOSsible. g?iﬁ
| '- él?-* N' oubllons pasvnon pius ce‘que
l._Lord Derm:m"r dlsalt dans ROE vs MINISTER OF HEALTH

”-“It is so easy to be wise after ‘the event
_and to condemn as negligent that which was
.. only a misadventure. We ought always to be
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on our guard against it esrecially in cases
against hospitals and doctors. Medical
Schience has conferrcd great benefits on
mankind, but these benefits are attended
by considerable risks. We cannot take

the benefits witho:l taking the risks.
Every advancz in technigue is also attended
by risks. Dorctors, like the rest of us,
heve to learn by experience, and experience
often teaches in a herd way. Something
goes wrong and shows ')p a wea%ness

and then it is put right. That is just
what heppened here. Dr. Graham sought -

to escape the danger of infection by
disinfecting the ampoule. In escaping

that known danger he unfortunately ran .
into another dangex». He did not know that
there could be urndetectable cracks, but

it was not negligent for him not to know .
it at that time. We must not look at the
1947 accident with 1954 sppctacles“'ﬂ'

Et, plus loin, Lord Denning 2joutait:

- “We should be doing a disservice to the
community at large if we were to impose
liability on hospitals and doctors for
everything that happens to go wrong.

"Doctors would be led to think more of
their own safety than of the good of
their patients. Initiative would be
stifled and confldence shaken. A proper
sense. of proportlon requires us to have
regard to  the condltlons in which - _f
hospxtals and doctors have to work" L

Les arréts de 1a Cour Supréme du%;-
Canada dans PARENT vs'LAPOINTE (1952) l‘R C S. 376 a
i SR C 381 et MARTEL Vs HOTEL-DIEU ST—VALIER (1969) S.C R.
o i . |  ‘.?7 € 748 ne peuvent venlr au secourS»de la demanderesse;jf;

‘ Eﬁ effet, dons 1'aff91re MARTEL mentlornée plus haut,

si l‘on a déc1de que l‘hbplta’ étalt responsable
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du préijudice, c'est aprés avoir constaté que la
demanderesse n'avait rien & voir dans le choix de
sor anesthésiste: celui-ci a été désigné par 1le
chef du service d'anesthésie de 1'h6pita1.- Cette
cause de MART.EL vs HO’I"E‘;L—DIEU DE ST-VALIER est
citée et analysée par monsieﬁr le Juge Pigeon
dans le jugement réce-t de la Cour Supréme du
Canzda dans la cause HOPITAL NOTRE-DAME Dﬁ
" L'ESPERANCE et bOCTEUR RODRIGUE THEORET vs DAME
JEANNE LAURENT et.AUGENE LIAURENT, rapporté & 1978,
1 R,C.S. p. 605 et suivantes. Dans cette cause,
le Juge Pigeon méﬁtionne & la page-Gll gue "la
preuve démontre 1'absence de tout lien de
,pféposiﬁién eﬁtre lé,docteur Théoret et l'hopitai'
'relétivement.auxAservices profeséipnnéls-rendUS‘
. 'éar iﬁi é'la.éalle d'pfgégéz;...;.;:;;lis (1és

médecins) n'étaient donc pas des préposés d'un

ﬁéogﬁét£éﬁ£ﬁ.”‘0r,ié§n§ iaféééég;a¢§;é;i;, 1'051'
‘Séitvé;é lé'doéteugnééhé;oﬁ?fécéQAiﬁ;.il estVQrai;A
_ﬁn Saléire comme P?ésidegt!éé;Cénééii‘Médical de

, i'priﬁ;}_Rbygi‘Vicfgria ﬁgié ceci p'aQAit
l A$5so1uﬁépt;£ién a V6ir'avé§-§a-reépéhsabilité
: Proféésionnélie évép sesimalaaes._-é‘est‘donc_en
 s'apéﬁyant fértehéﬁt.sdr.iazjﬁrisbfdééhce de 1ai
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Cour Suprém2 du Cenada dens les causes de PARENT

vs L2POINTE, MARTEL vs HOTEL-DIEU DE ST-VALIER

et HOPITAL NOTRE-DAME DE L'ESPERANCE et DOCTEUR
RCDRIGUE THEORET vs DAME JEANNE LAURENT et EUGENE
LAURENT, mentionnées plus Laut, et, surtout, en
tenant compte de tcute 1la preuve.faite par les
parties sur ce point. que le Tribunal en arrive

a la conclusioﬁ que le docteur Cameron n'était pés"
le préposé de 1'H6pital Royal Victoria dans ses
‘relations professionnelles avec 1a<demandéresse

et quer, sur ce point, »ucune récponsabilité ne
pouvait &tre retenue par la Cour contre cet hdpitel.
De plus, aucune preuve‘n'a été faite & 1'effet
'qué les préposés déll'hﬁpital (infirmiéres,
techniciens;-interﬂes(Agtc.) auraiént coﬁmis uné
faute ou négligence quelcongque vis-a;vis la
éemahdere?sg 1ors_dé_lfﬁospitalisation dé célieQEi',}

tant a-l{Hﬁpital'Royal“Victorié;qu‘a lfInstitutﬁﬂ?I{l*ﬁ

. Allan Memorial. =~ =

: 5"1:c¢NSIDERANT'que la;deméﬁderessé;ff'
. par son action, pOufSﬁitfles défendeurs pdur dommages

qu'elle aurait subis au cours du mois de mai 1960
- alors gue, sur les instances du docteur Cameron,

elle regut a 1;fnsti;ut-Allan Mémofié1, qui est le’
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département psychiatfique de la défencderesse,
1'H6pital Royal Victoria, une série de traitements
d'électrothérapie intensive du type Page-Russell
combinés avec différentes drogues pour l'améliorer,
sinon la guérir, d'une maladie appelée séhiszhrénie
que le défendeur Cecmeron et ses colleégues avaient
diagnostiquée chez la demanderésse. |

CONSIDERANT qgu'd la suite de ces
traitements,'la_demandéressg prétend qv'elle fut
atteinte de troubles de mémoire qui 1'empéchaient
de reconnaitre:ceftaines perscnnes qu‘elle.voyaitv
autour d'elle en rai§on de seé activités.§rofes-
sionnélleg. |

CONSIbERANT que la preuve considérébie
soumise par 1eé partigé:ae,part ét‘d'autre, en’
faisant énteﬁére{de--rﬁé ﬁombreux‘expnrtswmedlcaux,'}

'a demontre, de fagon trés clalre. que ni les

preposes de la defenderesse, 1 H6p1ta1 Royal

Vlctorla. n1 les nrénoses du departement psychl—.'”

traitement Q?fi}sﬂaﬁﬁ;@Qhﬁélallé7déﬁanaeréSSéJ

sur les instructions du docteur Cameron, le .

‘Psychiatre én Chéfﬂdé'1’in§£itut'Allah Memdriai.
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CONSIDERANT que le pqids de 1la
preuve a, de plus, démontré que le docteur Camercn
n'a commis aucune faute en préscrivant pour la
demanderesse 1'électrothérapie intensive, connue
sous le nom de Pagg-Russell, devant conduire la
demanderesse a une régreésidh compléte appelée
"Depatterning" pour, éinon guérir.jdu moins
améliorer 1la méladie gue le docteur Cemeron et
ses.collégues de 1'Institut AllanvMemqrial
avaient diagnosticuée chez la demanderesse comme
étant uneischizophréniétchfoniqué.-  |

CONSTDERANT qﬁe le diagnostic
de schizpphrénie pdsé,par le docteur Cémeron‘a»été_
corroboré par. le docteur Jacques Beaubien,
également psychiatrg, que la demanderesséiavait
éonsulté personnellement a§ant_et au éqﬁrsAde
son hoSpitalisation:§ 1fH5p;té1_R§yai_Vi§£oriaA

. en juin 1960 et, par la suite, confirmé par les

'dbcteufs:Moll,‘Cleghqrn;’Gngéis,-Kingstohe'ét

- CONSIDERANT que le ‘traitement = -

d'unschlzop‘hréne, aur*oyen d' éle trothérap1e< __

intensive, @u type Page-Russell, était un mode = .

de traitément;accepﬁévétﬁrécbﬁhunéar5d‘autres B
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psychiatres et confirmé dans la littérature
médicale tant en Europe qu'en Amérique du Nord
au cours des mois de mai et juin 1960.
OONSIDERANT qu'aprés une étude
rinutieuse de topte la preuve, le Tribunal n'a
pu déceler l'existence d'aucune faute ou négli-
gence, soit du docteur Cameron, soit des préposés
de la défenderesse, 1'H6pital Royal Victoria.
| CONSIDERANT que 1'Institut
Neurologigue de Montréal est une entité légale
distincte de la défenderesse, 1'H8pital Royal
Victoria, et n'a pas été impliquée dirécﬁement
-@ans cette cause. . : : ‘
fCOﬁSIDERANT Qu'aprés avoir bien:
. pesé toute la preuve, le'Tribunal en arrive & la
conclusion que la demgnderesse n'a pas réussi a
ﬁrOuVe: lés allégations essentielles de sbn_aétibn
tant contre 1a_défenderess;, l‘Hépital Rb&#livic;é:iéj

. ' et ses.préposés que céntre;les héritiers.légéux et/6u€

-t

la succession de feu le docteur Ewen Cameron.
CONSIDERANT, en conséquence, que
1'action de la demanderesse contre les_déféndeurs 3

est mal fondée en fait et en droit et doit &tre

rejetée,

00145
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CONSIDERANT que les frais consi- .
dérables encourus par les parties dans la cause |
actuelle, par suite du fait que ce proces dure
depuis de nombreuses années, doivent &tre assumés paf
et imputés a la demanderesse.
POUR TOUS LES MOTIFS MENTIONNES
PLUS HAUT, LA COUR REJETTE l'action d; la demande- :
resse tant contre la défendzresse, 1'H6pital Royal
Victoria, que contr~ les héritiers légaux et/ou

la Succession de feou le docteur Ewen Cameron,

le tout avec dépens. é Z?

J. c. SQ
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