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Le Réseau canadien pour la santé des femmes

Notre objectif
Améliorer la santé des filles et des femmes canadiennes.

Notre role
Le RCSF facilite l'acces a linformation sur la santé, maintient un réseau, invite les femmes de tous les
ages et de tous les milieux a participer aux décisions qui touchent leur propre santé et celle des autres.

Nos outils
La diffusion d'une information récente, crédible et précise en matiére de santé, y compris le partage
de connaissances, les travaux d’'analyse critique et les activités de conseils auprés des décideurs.

Nos programmes
Le RCSF offre une plate-forme pour les débats critiques ainsi qu'un centre de documentation
contenant des ressources importantes sur des sujets touchant la santé des femmes. Nos programmes
favorisent la participation des femmes a la recherche sur la santé, a la planification des services de
santé et a 'élaboration de politiques liées a la santé des femmes et des filles - le tout visant a
transformer les politiques et les pratiques inéquitables.

Notre public

Les femmes en tant qu‘individus, les groupes communautaires, les dispensateur(trice)s de soins, les
chercheur(euse)s, les militant(e)s et les interlocuteur(trice)s gouvernementaux(ales) de tous les paliers.
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Le RCSF a fait 'objet d'un article vedette en « Un grand merci au RCSF pour son

2001 dans la revue Homemaker, intitulé Guide travail extraordinaire. Merci

to Great Canadian Service Organizations [Guide notamment d'informer le public sur
aux organismes canadiens efficaces ceuvrant les récentes recherches importantes
dans le domaine des services]. menées en coulisses. »

~ Barbara Taylor, Toronto
« Je faisais des recherches pour ma conjointe
et j'ai été trés impressionné par linformation

que vous offrez sur votre site Web. Je vous « Clest un merveilleux site Web!
remercie de votre aide et des renseignements Merci pour toute cette

obtenus. J'apprécie grandement vos services. information. »

J'ai ajouté votre adresse Internet dans ma ~ Nairn Galvin,
liste de sites favoris pour de futures Etudes de la condition féminine,
consultations. » Université McMaster

~ Harold et Stephanie Jenkin

« Jai visité le site du Réseau canadien de la santé et j'y ai trouvé plein d‘information
trés intéressante, particulierement au sujet des femmes de 50 ans et plus, qui
constituent ma clientéle.

~ Linda Brodeur
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Le Réseau canadien pour la santé des femmes est une société a but non lucratif située a Winnipeg, au
Manitoba. Notre travail est fondé sur une vision holistique, axée sur les besoins des femmes et respectueuse
des différentes réalités que vivent les femmes. Le RCSF s'engage activement a mettre un terme a la
discrimination fondée sur l'appartenance sexuelle, la race, l'age, la langue, le lieu de résidence, l'orientation
sexuelle ou les handicaps.
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. Message des copresidentes
" 4 et de la directrice exécutive

A lage de trois ans, la plupart des enfants apprennent encore a se tenir debout et en sont encore au stade ot ils trébuchent et s'éraflent
les genoux. Toutefois, a l'age de trois ans - et il est difficile de croire que nous existons « officiellement » depuis trois ans seulement -
le RCSF est déja en voie de s'épanouir en tant que jeune adulte. Nous constatons avec émerveillement tout ce qu'un groupe diversifié de
femmes talentueuses, déterminées et énergiques - le personnel, le conseil et les bénévoles — peut accomplir, avec autant de virtuosité et
si peu de douleurs de croissance.

Cette année a été remplie et bourdonnante d’activités. Nous avons été tres sollicitées, nous avons dil répondre constamment a des
demandes et les échéanciers étaient toujours incroyablement courts. Nous avons travaillé main dans la main avec des partenaires officiels
et officieux et nous avons pu répondre a toutes ces demandes.

Le RCSF travaille fort chaque année pour améliorer la communication et l'échange d'information au sein de la communauté ceuvrant dans
le domaine de la santé des femmes, pour permettre aux femmes d'accéder plus facilement a linformation concernant la santé, aux
ressources et a la recherche, pour produire des outils conviviaux, pour fournir une plate-forme favorisant les débats, pour surveiller
'émergence de questions et de tendances pouvant influer sur la santé des femmes et stimuler les discussions concernant ces dossiers, et
enfin pour faire changer les politiques et les pratiques inéquitables touchant ce créneau de la santé. D'année en année, nous poursuivons
['élaboration et l'expansion de nos programmes. Il est certain que ce travail n‘est pas facile, mais notre détermination a aller de l'avant
est tout aussi certaine.

En plus d'offrir cette année nos programmes et nos services réguliers, nous avons saisi plusieurs occasions de participer a ['‘élaboration de
politiques, autant a l'échelle provinciale qu’a l'échelle fédérale. Le soutien et les conseils du RCSF ont été sollicités pour des interventions
telles que le projet de synthése de recherches sur la santé génésique et ['hygiéne sexuelle, ainsi que par le Comité coordonnateur des
femmes et la réforme en santé, par le Groupe de réflexion national sur les disparités entre les sexes relativement aux soins gratuits, par
le Groupe de travail sur les enjeux pour les femmes de la loi fédérale sur la santé, ainsi que par le Comité consultatif de Institut de la
santé des femmes et des hommes, l'une des composantes des Instituts de recherche en santé du Canada nouvellement mis sur pied.

Toutefois, en 2001-2002, nous avons surtout investi nos énergies dans la mise en place d'un systéme de santé équitable et subventionné
par UEtat. Au cours des travaux d’évaluation de la Commission sur lavenir des soins de santé au Canada sur l'état actuel du régime
d’assurance-maladie, nous étions sur la ligne de front, avec d'autres citoyen(ne)s et d'autres organismes canadiens, a réagir et a fournir
des commentaires. Le RCSF a ceuvré pour que le dossier de la santé des femmes demeure une préoccupation de trés haut plan au pays,
insistant sur limportance d'intégrer une analyse comparative entre les sexes et des approches pertinentes dans toute future proposition.

Egalement, sur la scéne nationale, le RCSF a poursuivi son ceuvre au Comité coordonnateur des femmes et au sujet de la réforme en santé,
travaillant avec les Centres d’excellence pour la santé des femmes, financés par le gouvernement fédéral, et le Bureau pour la santé des
femmes de Santé Canada pour coordonner la recherche sur la réforme en santé et pour identifier et combler les lacunes en matiére de
recherche, tout en veillant a lintégration des résultats dans les politiques et les pratiques. Au cours de l'année 2001-2002, ce groupe a
produit un livre qui constitue une véritable percée, intitulé Exposing Privatization: Women and Health Care Reform, par Pat Armstrong,
Carol Amaratunga, Jocelyne Bernier, Karen Grant, Ann Pederson et Kay Wilson (Garamond 2002). Le livre a recu de nombreux éloges et le
RCSF en a fait la promotion et la diffusion auprés d'un large public, au Canada et a ['étranger.

Au cours de 2001-2002, nous avons également investi beaucoup d'énergie a la mise en place d'un réglement strict régissant les publicités
de médicaments a l'endroit des consommateur(trice)s canadien(ne)s, par le biais du Groupe de travail sur les enjeux pour les femmes de
la loi fédérale sur la santé. Le gouvernement fédéral a consulté le RCSF au cours de l'année, un signe certain de sa crédibilité croissante
en tant quinterlocuteur expert et critique en matiére de santé des femmes. En fait, nous avons été invitées deux fois a rencontrer le
comité permanent sur la santé lorsque ses membres discutaient du projet de loi sur les technologies génésiques et génétiques. Grande a
été aussi notre satisfaction lorsque le comité a émis des recommandations qui tenaient compte de notre rétroaction réclamant un projet
de loi plus ferme et plus sensible aux droits et aux besoins des femmes.
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Au sein du RCSF, le conseil a travaillé fort cette année pour assurer un fonctionnement harmonieux. Comme vous le savez peut-étre déja,
la plus grande part des taches du conseil sont exécutées par les comités, lesquels ont ceuvré cette année sans relache. Les membres du
comité des finances ont réussi a mener a bien notre séparation avec la Clinique de santé des femmes, que nous remercions chaleureusement
pour nous avoir hébergées et soutenues depuis le début, et pour nous avoir enseigné l'art de la tenue d’'une comptabilité! Le comité de
négociations ad hoc s'est attaqué a un autre grand défi et a réussi a négocier notre premiére convention collective (avec le SCFP) dans
un climat de respect et de sollicitude. Le comité de financement a élaboré des politiques et a suggéré de nouvelles idées pour nous aider
a amasser des dons, une tache qui est devenue difficile aprés que le gouvernement fédéral a rejeté notre demande de statut d’organisme
caritatif. Le comité des nominations nous a également aidées a mener a bon port le processus de recrutement et d'évaluation le plus
important de notre histoire. Le résultat de ces efforts est évident lorsqu'on voit les nouveaux noms figurant a la liste des membres du
conseil pour l'année qui s'annonce.

Deux membres de longue date du conseil ont pris leur retraite cette année : Kamal Sehgal et Suzanne Rajotte. Nous sommes infiniment
reconnaissantes envers ces deux femmes pour tout le travail qu'elles ont accompli au RCSF et pour la contribution qu'elles ont apportée
a la cause de la santé des femmes.

Les défis sont nombreux pour les militantes de la santé des femmes. Trop de femmes voient leur santé mise a risque par leurs conditions
de vie. Lenvironnement, le milieu de travail, voire méme leur foyer — ou l'absence d'un foyer pour certaines — demeurent des éléments
menacants. Malgré tout, nous sommes emballées et encouragées de voir tant de femmes travailler ensemble pour identifier les facteurs
qui nous causent préjudice et pour établir des liens entre la recherche et les interventions génératrices de changements. Ce qui est certain,
c'est que le RCSF constitue, en soi, un outil de maillage de la plus grande importance.

Marsha Forrest, coprésidente du Conseil
Abby Lippman, coprésidente du Conseil
Madeline Boscoe, directrice exécutive

. Programmes du réseau canadien
"4 pour la santé des femmes

Le RCSF est un réseau dindividus et d'organismes de toutes les régions du Canada qui ont la conviction que la santé est un droit dont
beaucoup de femmes sont privées en raison de la pauvreté, des politiques et des compressions de ressources dans le secteur des
services de santé et des services sociaux. Le RCSF s'est engagé a améliorer la santé des femmes au Canada en établissant des liens a
['‘échelle régionale et nationale entre les organismes et les particuliers qui ont a cceur la santé des femmes.

Nos programmes favorisent l'accés a linformation et aux ressources et facilitent les demandes tout en offrant des renseignements sur
les nouveaux outils et les nouvelles ressources répondant aux préoccupations spécifiques des femmes en matiére de santé. Le RCSF
encourage également les activités de recherches communautaires participatives et offre une plate-forme pour les débats critiques
portant sur la recherche en santé des femmes et sur les questions ayant trait aux politiques. Nous ceuvrons en francais et en anglais et
nous tentons d'offrir des outils dinformation dans d'autres langues et sous forme de médias substituts.

Le bulletin Le Réseau et les autres publications
Le Réseau, notre bulletin bilingue, contient toujours des articles

de grande qualité sur des sujets concernant la santé des femmes.

Il offre également des rubriques de débats, d’actualités et de
ressources-santé. Cette année, deux numéros du Réseau
portaient sur le théme de « La santé des femmes et la
diversité », et un numéro double présentait un dossier sur « La
santé des femmes autochtones ».

Le Réseau est offert en formats imprimé et électronique. Le RCSF
en fait la promotion par le biais d’envois postaux ciblés, de tables

Rapport

d'information dans le cadre de conférences et d'événements, de
campagnes d'abonnements et d'échanges de publications.

Lappréciation dont fait lobjet Le Réseau est devenu manifeste
lorsque plus d'une douzaine de demandes ont été adressées au
RCSF pour reproduire, dans divers médias d’actualités, certains
articles publiés dans les numéros de cette année.

En partenariat avec les Centres d’excellence pour la santé des
femmes, nous avons également produit et diffusé trois numéros
du Bulletin de recherche. De plus, en partenariat avec le Bureau
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Programmes du réseau canadien pour la santé des femmes suite

pour la santé des femmes, nous avons publié et diffusé un
éventail de rapports de recherche, tels que « Améliorer les
politiques et la recherche sur la santé des immigrantes et des
réfugiées au Canada ».

Le Centre de documentation

sur la santé des femmes

Le RCSF conserve, au Centre de documentation sur la santé des
femmes, un large éventail de publications essentielles portant
sur ce sujet. Cette documentation est choisie en fonction de son
contenu axé sur les politiques et la recherche dans le domaine
de la santé des femmes. En partenariat avec le Centre de
ressources de la Clinique de santé des femmes, nous avons mis
sur pied un systéme de classification convivial dans le but
d’organiser et d'agrandir notre collection. Notre documentation
est logée a la Clinique de santé des femmes et les deux
organismes partagent régulierement ces ressources.

Le RCSF répond également a des demandes d’information en
francais et en anglais provenant de particulier(iére)s, de membres
de la famille, de groupes communautaires, de professionnel(le)s
de la santé, de chercheur(euse)s et d’étudiant(e)s qui
communiquent avec nous par le biais de notre site Web ou de
notre ligne d’information sans frais. En 2001, nous avons répondu
a 300 demandes dinformation sur des questions de santé, soit
15 % de plus que l'année précédente. De plus, dans la plupart
des cas, nous répondions a ces demandes en moins de 48 heures.

Les bases de données et le dictionnaire analogique
Nos bases de données bilingues, offertes au public sur notre site
Web, continuent de croitre. Ces bases comprennent maintenant
de linformation sur plus de 1 450 organismes et 250 spécialistes
de recherche ceuvrant dans le domaine de la santé des femmes,
ainsi que 1 200 documents publiés et 177 projets de recherche
ayant trait a ce créneau.

Nous avons également compilé un dictionnaire bilingue complet
de termes liés a la santé des femmes. La version anglaise est
terminée et est maintenant disponible sur notre site Web. La
version francaise est en voie d'étre terminée. Nous serons bientot
a la recherche d’un éditeur pour produire et promouvoir la version
bilingue compléte du dictionnaire analogique en format livre.

Le site Web et les listservs

Cest en 2001 que les activités de communication et de diffusion
dinformation du RCSF ont été réunies sur notre site Web en une
seule unité cohésive. Le site Web offre un accés a un éventail de
ressources ayant trait a la santé des femmes, des liens renvoyant
a des organismes et a des bases de données, ainsi que de
l'information sur les abonnements a de nouvelles listes de
ressources Internet. Les archives complétes du bulletin
dinformation du RCSF et du Bulletin de recherche des Centres
d’excellence pour la santé des femmes sont aussi disponibles sur
notre site Web. Les visiteurs peuvent aussi placer une demande
d'information en utilisant notre nouveau formulaire en ligne.

Le bloc-notes de Brigit, une rubrique de notre bulletin
électronique qui traite de questions liées a la santé des femmes,

6 Réseau canadien pour la

santeé

est devenu une parution mensuelle en septembre 2001, et le
nombre d'abonnements est passé de 200 a plus de 600 en six
mois. Ce bulletin fait la promotion des sites Web du RCSF et du
Réseau canadien de la santé. Nous avons également ajouté
plusieurs listservs qui appuient des initiatives axées sur la
collaboration entre les centres, dont ['Organisation nationale de
la santé autochtone, le Réseau d'action des femmes handicapées
du Canada, et ProChoix.

Le premier sondage Internet a été réalisé en septembre-octobre
2001 et a généré une rétroaction positive et constructive. Nous
avons répondu aux commentaires de nos visiteur(euse)s
régulier(iere)s en publiant un nouvel article-vedette dans notre
rubrique bihebdomadaire de notre page d'accueil et en
augmentant le nombre de ressources et de liens offerts sur notre
site Web. Nous avons introduit également une rubrique
hebdomadaire de mises a jour, Sujets brilants, dans la section des
actualités réguliéres Quoi de neuf. Ces mises a jour présentent les
actualités et les événements de tout le Canada. Comme toujours,
nous continuons de répertorier limportant contenu de notre site
Web dans une base de données conviviale pour que nos
usager(ére)s puissent facilement accéder a nos ressources.

Le nombre de personnes visitant réguliérement ou pour la
premiére fois notre site Web continue daugmenter, tout comme
les organismes participant a nos [istservs portant sur la santé des
femmes. En comparaison a ['an dernier, deux fois plus de
personnes, autant habituées que nouvelles, ont visité notre site
en 2001. Venez jeter un coup d'ceil! www.rcsf.ca

Le service de référence pour les médias

Le RCSF, considéré par les médias comme un interlocuteur
compétent, recoit toujours des demandes d‘information concernant
des questions ayant trait a la santé des femmes et aux organismes
ceuvrant dans le domaine. Nous aiguillons réguliérement les médias
vers les individus et les groupes canadiens qui possedent une
expertise sur des questions spécifiques liées aux sujets qui les
préoccupent. En 2001, les demandes dinformation médiatiques
provenaient d'un éventail de médias grand public et de groupes
communautaires, y compris le Globe and Mail, le National Post,
Radio-Canada, la revue Women’space, le bulletin de [Association
nationale de la loi, et autres instances.

Le projet Réseau canadien de la santé

Membre collaborateur spécialisé dans le créneau de la santé des
femmes, le RCSF est associé au Réseau canadien de la santé
(RCS). Ce partenariat permet au RCSF de poursuivre son travail
de maillage auprés des femmes et de diffuser de information
sur les ressources-santé par le biais du portail du RCS et au
moyen de ses propres bases de données.

La mise sur pied de notre comité d’experts constitue une
réalisation majeure du projet RCS cette année. Lobjectif de ce
comité est de fournir de la rétroaction, des conseils d’experts et
des directives pour la planification stratégique du
développement et de la cueillette d'information et linventaire de
ressources-santé a lintention des programmes du RCSF. Une

des femmes



premiére rencontre a eu lieu en mars 2001, a Winnipeg, et le
RCSF a lancé ce comité avec succes. Ses dix membres venaient
de Terre-Neuve a la Colombie-Britannique.

Cette année, la contribution du RCSF a la liste des ressources
en ligne du RCS s'élevait a 164 nouveaux liens, soit pres de
50 organismes partenaires et sites Web, 12 FAQ (Foire aux
questions), et un article-vedette en page d’accueil du RCS,
portant sur l'analyse comparative entre les sexes, intitulé

« Pourquoi la santé des femmes? ». Nous avons également
répondu a 60 demandes d‘information adressées au RCS. Quinze
FAQ supplémentaires ont été élaborées et seront disponibles en
ligne au cours de l'année qui s'annonce, et des centaines de
nouvelles ressources en santé des femmes ont été sélectionnées
et figureront bient6t dans nos bases de données. Le RCSF a aussi
effectué une importante contribution au développement des
nouvelles lignes directrices et politiques du RCS en 2001-2002.

Le travail de liaison et le maillage

Le RCSF constitue une plague tournante et une ressource sur la
question de la santé des femmes auprés des organismes de
femmes, des décideurs et des principaux intervenants ceuvrant a
la planification de la santé d’'un bout a l'autre du pays. Nos
objectifs sont les suivants : servir d'outil pour le partage de
linformation; aider a réduire la répétition; favoriser le maillage
et la création de coalitions chez les interlocuteurs aux mandats
communs; agir en tant que porte-parole défendant les besoins
des femmes; et fournir une expertise pour la planification des
programmes et des politiques de santé.

Le RCSF a participé cette année a de nombreuses conférences,
consultations et présentations. Nous avons distribué notre

matériel dinformation-santé a plus de 30 conférences,
événements et ateliers régionaux et nationaux, y compris les
rencontres de Women’s Health Matters, de Rural Health and
Nursing, de 'Association canadienne de santé publique, du
Gathering for Aboriginal Health, de la Fédération des femmes
médecins du Canada, et du Filipino Nurses Group.

Nous avons également participé activement a plusieurs groupes
de travail importants ceuvrant aux volets politiques et
recherches ainsi qu'a des comités de planification d’organismes,
dont |'Institut de la santé des femmes et des hommes, les
National Health Charities et les Organismes bénévoles canadiens
dans le domaine de la santé, le comité consultatif pour la
neuviéme Rencontre internationale sur les femmes et la santé, le
Groupe de réflexion national sur les disparités entre les sexes
relativement aux soins gratuits, le Heart Health and Canadian
Women Policy Study Group, le Par-l Internet Mailing List Strategic
Planning Workshop, le Bureau de la participation des
consommateurs et du public, direction générale des produits de
santé et des aliments, Santé Canada, et le Manitoba Consumer
Health and Information Working Group.

En partenariat avec les Centres d'excellence pour la santé des
femmes, nous avons participé au projet de synthése des
recherches sur la santé génésique et sexuelle, a qui nous avons
facilité le travail, ainsi qu'au Groupe de travail sur le bulletin de
recherche des Centres d’excellence, au Comité coordonnateur des
femmes et la réforme en santé, au Groupe de réflexion national
sur les disparités entre les sexes relativement aux soins gratuits,
au Groupe de travail sur les enjeux pour les femmes de la loi
fédérale sur la santé et au projet de synthése des recherches sur
la santé des femmes autochtones.

"4 Nos partenaires

Les Centres d’excellence pour la santé des femmes

Créés par le Bureau pour la santé des femmes de Santé Canada, les Centres d’excellence pour la santé des femmes alimentent la recherche
sur les politiques canadiennes ayant trait a la santé des femmes. Pour ce faire, les Centres mettent en place des possibilités de
collaboration uniques entre les groupes communautaires de femmes, les pourvoyeur(euse)s de soins et les chercheur(euse)s.

Le RCSF travaille en collaboration avec les Centres d’excellence dans le but d’améliorer la communication, le partage de linformation et les
interactions entre tous les groupes et les individus intéressés. Consultez le site des Centres a l'adresse suivante : www.cewh-cesf.ca/fr/

Le Réseau canadien de la santé (RCS)
Le RCSF travaille en partenariat avec le RCS afin d'offrir un accés Internet aux Canadiennes cherchant de linformation-santé fiable,
pertinente et crédible qui leur permet de prendre soin d'elles et des autres et de prévenir les maladies.

En tant que collaborateur du RCS dans le domaine de la santé des femmes, le RCSF fournit, par le biais du Centre de santé des femmes du RCS,
des liens vers des centaines de ressources et d'organismes dinformation fiables ceuvrant dans le domaine de la santé des femmes. Nos
éducatrices en santé communautaire a Winnipeg et a Montréal répondent a des demandes d‘information, élaborent des ressources d'information
portant sur un éventail de questions ayant trait a la santé des femmes, et révisent Le bloc-notes de Brigit, un bulletin électronique sur la santé
des femmes trés apprécié. Consultez le Centre de santé des femmes du RCS, a l'adresse : www.canadian-health-network.ca/2femmes.html
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Rapport du vérificateur

Aux directrices du Réseau canadien pour la santé des femmes inc.

Nous avons vérifié le bilan des états financiers du Réseau canadien pour la santé des femmes inc., en date du 31 mars 2002, et les rapports d'activités

financiéres et de changements a la consolidation des soldes pour Uexercice qui est terminé. La responsabilité de ce bilan financier reléve de la

direction de l'organisme. Notre responsabilité est d’émettre notre avis concernant ces états financiers aprés avoir exercé notre vérification.

Nous avons effectué notre vérification conformément aux normes de vérification généralement acceptées au Canada. Ces normes exigent que nous
planifions et exécutions une vérification pour obtenir lassurance raisonnable que les états financiers sont libres d'inexactitudes importantes. Une
vérification inclut un examen par sondage des données appuyant les montants et les renseignements fournis dans les états financiers. Une vérification
inclut également une évaluation des principes comptables utilisés et des estimations importantes effectuées par la direction, ainsi qu'une évaluation

de la présentation générale des états financiers.

Nous sommes d'avis que ces états financiers représentent, de facon raisonnable et en regard de tous les biens matériels, la situation financiére de
l'organisme, en date du 31 mars 2002, et les résultats de ses activités ainsi que les changements dans la consolidation des soldes pour l'exercice
terminé, conformément aux normes de comptabilité généralement acceptées au Canada.

Winnipeg, Canada
Le 28 juin 2002

QM@&P«Z@

Chartered Accountants

Réseau canadien pour la santé des femmes inc.
Bilan des états financiers
Le 31 mars 2002

Réseau canadien pour la santé des femmes inc.

Bilan des activités financiéres et bilan des changements de consolidation des soldes

Fin de l'exercice financier : le 31 mars 2002

Actifs a court terme
Argent liquide et placements de trésorerie 116 701 §

Sommes a recevoir 156 734
Effets payés par anticipation 3 244
276 679
Capital 8 397
285 076 $
Passifs

Passifs exigibles
Sommes a verser et comptes

de régularisation 145 448 $
Recettes différées 3030
Contributions différées
Fonds de fonctionnement 93 801
Liées aux valeurs immobilisées 6 647
248 926
Consolidation des soldes
Fonds de fonctionnement 12 150
Fonds a venir 24 000
36 150
285 076 $

8 Réseau canadien pour

Recettes

Santé Canada 532 939 %
Province du Manitoba 950
Intéréts 3060
Adhésions 2 483
Divers 2728
Souscriptions 2 218
Contrats 9 795
Santé Canada - RCS 313 692
Projet spécial 10 000
877 865

Charges

Publicité et promotion 25 728
Amortissements 1533
Honoraires de contrat 108 356
Avantages sociaux 50 099
Assurances 2 096
Intéréts et frais bancaires 623
Entretien et services 57 202
Frais postaux 15 486
Frais d'imprimerie, fournitures de papeterie et de bureau 102 633
Honoraires professionnels 10 419
Loyer 19 404
Rénovations 2 044
Salaires 350 452
Dépenses du personnel et du comité exécutif 46 529
Embauche de personnel 1533
Téléphone 23 667
Déplacements 40 441
858 245
Excédents de revenus sur les dépenses 19 620
Fonds de fonctionnement Fonds en réserve Total

Solde du fonds, en début d’exercice 45309% 12 000 % 16 530%
Excédents de revenus sur les dépenses 19 620 - 19 620
Transfert interfonds (12 000) 12 000 -

Solde du fonds, en fin d’exercice 12 150% 24 000% 36 150%

la santé des femmes

BookEe & PARTNERS

CHARTERED ACCOUNTANTS



« Conseil d'administration

" 4 du RCSF en 2001~2002

Barbara Anello est une Canadienne de premiére génération qui
travaille a donner une voix aux femmes de l'organisme Women
With Disabilities (WWD) [Femmes handicapées]. En tant que
conseillére en marketing électronique, Barbara utilise le Web
pour informer, sensibiliser et divertir un public handicapé sur
des questions concernant les handicaps, les perceptions et les
attitudes. En tant que militante pour la justice sociale, Barbara
utilise la technologie pour susciter chez les membres de WWD et
leurs allié(e)s des discussions sur les croyances, les valeurs, les
cadres de travail, les politiques et les programmes, qui méneront
a des changements progressifs et inclusifs fondés sur une justice
sociale et économique.

Angélique Bernard?, traductrice pigiste, réside a Whitehorse, au
Yukon. Elle a travaillé de 1996 a 2001 comme agente de
perfectionnement pour Les EssentiElles, un groupe de femmes
francophones. Angélique défend les droits des femmes vivant
dans les communautés rurales et isolées et ceuvre comme
animatrice a Nouveau Départ (programme d'intégration des
femmes au marché du travail). Elle donne aussi des conférences
sur la prévention de la violence envers les enfants et sur la
violence dans les fréquentations. Elle fait activement du théatre
communautaire et a vivement a cceur la cause des femmes dans
le sport, ayant été elle-méme présidente de la Whitehorse
Women'’s Soccer Association de 1998 a 2000. Elle s'adonne
également au tennis, a la randonnée et au vélo de montagne.

Dongyan Blachford? est native de Beijing, en Chine, et réside
au Canada depuis 18 ans. Elle est membre du corps enseignant
de U'Institut des langues de Luniversité de Regina. Les politiques
linguistiques et l'éducation, la technologie en enseignement, la
justice sociale et les questions liées aux disparités entre les
sexes figurent parmi ses créneaux de recherche. Elle est membre
du conseil de l'organisme Immigrant Women of Saskatchewan,
section de Regina, et fait du bénévolat une fois par semaine a
l'unité des soins palliatifs d’'un hopital local. Dongyan détient un
intérét certain pour la santé, la nutrition et 'exercice. Elle fait
du conditionnement physique au moins trois fois par semaine en
pratiquant le badminton, la natation ou la marche.

Marsha Forrest (coprésidente) est une infirmiére accréditée qui
pratique, entre autres thérapies corporelles, le Jin Shin Do et la
réflexologie. Elle a animé de nombreuses conférences sur la santé
auxquelles elle a aussi participé en tant que conférenciere, et des
événements traitant des thémes comme la violence et le bien-
8tre spirituel des Premiéres nations. Marsha est présentement
membre de nombreux organismes canadiens dans lesquels elle
ceuvre, y compris 'Aboriginal Nurses Association of Canada.

Sherry D. Franz est une travailleuse sociale clinicienne exercant
en pratique psychothérapeutique privée. Son travail porte sur
linfertilité et les questions de santé génésique qui y sont
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reliées. Elle est également spécialisée dans les domaines de la
thérapie de couple, du traitement post-traumatique et de
'accompagnement de personnes en deuil et affligées. En plus de
sa pratique privée, Sherry travaille a temps partiel dans une
clinique de fertilité privée de Toronto, et a la clinique de
fertilité d'un hopital d'Hamilton, en Ontario.

Sandra L. Kirby? est professeure au département de Sociologie
de l'université de Winnipeg. Le harcélement sexuel dans le
milieu des sports, 'homophobie en milieu sportif et les femmes,
le sport et les droits a l'égalité constituent ses principaux
champs d'intérét, et elle a donné de nombreuses conférences sur
ces sujets. Sandra est aussi intéressée aux soins a domicile et a
leurs impacts sur les femmes relativement a la pauvreté, ainsi
qu'aux soins palliatifs et aux luttes des lesbiennes pour les
droits de la personne au Canada. Elle siége présentement au
conseil d'administration du Centre d’excellence pour la santé des
femmes - région des Prairies, et aux conseils de plusieurs autres
organismes a mandats similaires.

Abby Lippman (coprésidente) partage sa vie entre le milieu
universitaire et le militantisme. Elle enseigne et fait de la
recherche (Université McGill), et consacre de nombreuses heures
a d'importantes causes communautaires (provinciales et
nationales). Une critique féministe de longue date en matiére de
technologies génétiques et génésiques et de « génétisation »,
Abby a ceuvré au sein de groupes nationaux et internationaux
qui se sont penchés sur des questions de justice sociale ayant
trait a la santé des femmes. Malgré le fait qu'elle habite
Montréal depuis un quart de siécle, Abby parle toujours l'anglais
et le francais avec un accent de Brooklyn.

Martha Muzychka est directrice des Communications au
département de la Santé et des services communautaires, de la
région de St. John’s, et ceuvre au conseil du foyer de St. John’s.
Au cours des 20 derniéres années, Martha a beaucoup travaillé
dans le domaine de la santé des femmes, de la recherche en
action féministe, de 'analyse des politiques, du militantisme et
du développement communautaire. Anciennement journaliste,
Martha continue d'écrire dans une chronique réguliére sur les
politiques sociales, dans le Telegram, un journal de St. John’s.
Martha considére qu’elle a de la chance de vivre a St. John's,
Terre-Neuve, avec sa famille.

Lee Pearson possede plus de 30 années d’expérience dans le
domaine de la comptabilité et de la gestion financiére. Occupant
un poste de directrice a la firme PricewaterhouseCoopers a
Winnipeg, Lee est une spécialiste des relations avec la clientéle,
de la gestion et de la formation des ressources humaines, de la
révision des états financiers et des déclarations dimp6t
d’entreprises et de particuliers. Elle possede un certificat de
gestion de trois ans de Université du Manitoba et a ceuvré >
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Conseil d'administration du RCSF suite

pendant cing ans au comité consultatif de la direction des
affaires du Red River Community College. Elle habite Selkirk, au
Manitoba, ol elle a été chef de troupe pour les Brownies et les
Guides. Lee est a une étape de sa vie ol elle aimerait contribuer
a l'amélioration de la condition féminine et a l'‘éducation des
femmes de facon plus étendue.

Suzanne Rajotte combine depuis trés longtemps la pratique
infirmiére et ses intéréts pour la santé holistique, la santé des
femmes, 'éducation aux adultes et le counseling. Elle a travaillé
comme chercheuse a l'évaluation des besoins des Franco-
Manitobaines en matiére de santé, elle a élaboré et mis sur pied
des programmes de santé pour les communautés nordiques et
urbaines, et elle a ceuvré comme praticienne en soins de santé
primaires @ Winnipeg et dans le Nord du Québec. Suzanne
travaille présentement comme monitrice d'école infirmiére dans
le cadre du programme de baccalauréat en sciences infirmiéres
de UArctic College, au Nunavut.

Zubeida Ramji?, directrice 4 la firme Kappel Ramji Consulting
Group, possede dimportantes compétences dans les créneaux de
la planification, de ['‘évaluation et du développement

organisationnel auprés d’organismes communautaires ceuvrant
dans les domaines de la santé et des services sociaux. Directrice-
fondatrice du Centre régional de santé des femmes du Women’s
College Hospital, a Toronto, Zubeida posséde des compétences en
développement international en tant que membre de plusieurs
équipes d'évaluation institutionnelle au service des ONG financées
par 'ACDI. Zubeida met a contribution sa solide philosophie
communautaire ainsi que sa maitrise des questions liées a l'acces
aux services des groupes marginalisés, y compris des femmes, des
réfugié(e)s, des nouveaux(elles) immigrant(e)s et des
communautés ethniques. Elle a travaillé dans divers contextes au
Canada et dans des pays en développement, en collaboration avec
des professionnels, des bénévoles et des consommateur(trice)s.
Zubeida détient une formation professionnelle en sciences
infirmiéres (université de la Colombie-Britannique) et en
administration de la santé (université de Toronto).

Kamal Sehgal? étudie les sciences de la vie et méne une carriére
d’enseignante en physiologie humaine. Elle a ceuvré sur des
dossiers reliés a la santé auprés d’'un éventail d’organismes,
comme le Alberta/NWT Network of Immigrant Women.

1 partie en sabbatique en cours d'année.

2 Sest jointe au Conseil en cours d’année.

3 A démissionné en cours d'année.

<" 4 Comités du conseil pour 2001~2002

Comité exécutif

Marsha Forrest, coprésidente
Abby Lippman, coprésidente
Kamal Sehgal/Suzanne Rajotte
Lee Pearson

Martha Muzychka

Madeline Boscoe, personnel

Comité des nominations

Kamal Sehgal, présidente/

Suzanne Rajotte, présidente
Angélique Bernard

Abby Lippman

Barbara Anello

Zubeida Ramji

Madeline Boscoe, personnel
Barbara Bourrier-LaCroix, personnel
Mona Dupré-Ollinik, personnel

10 Réseau canadien
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Comité de financement
Martha Muzychka, présidente
Vuyiswa Keyi

Barbara Anello

Angélique Bernard

Sherry Franz

Sandra Kirby

Madeline Boscoe, personnel
Susan White, personnel

Comité des finances
Marsha Forrest, présidente
Lee Pearson

Dongyan Blachford

Linda Ladyman, personnel
Madeline Boscoe, personnel
Susan White, personnel

Comité consultatif francophone
Abby Lippman, présidente
Angélique Bernard

Suzanne Rajotte

Mona Dupré-Ollinik, personnel
Barbara Bourrier-LaCroix, personnel

la santé des femmes

Comité ad hoc chargé

de la révision du programme
de communications

Abby Lippman

Martha Muzychka

Madeline Boscoe, personnel
Susan White, personnel

Lynnette D’anna, personnel

Jean Anne Lowry, personnel

Comité ad hoc chargé
de la négociation de la
convention collective
Lee Pearson

Suzanne Rajotte

Madeline Boscoe, personnel
Susan White, personnel



Directrice exécutive Madeline Boscoe

Directrice exécutive adjointe Susan White
Coordonnatrice des services administratifs Léonie Lafontaine
Educatrice en santé communautaire Alex Merrill
Educatrice en santé communautaire Manon Sabourin
Coordonnatrice du site Web Ghislaine Alleyne
Conceptrice du site Web Kim-Marie Glowachuk
Soutien technique Tom Pieczonka

Coordonnatrice du centre

de documentation Barbara Bourrier-LaCroix
Coordonnatrice des liaisons Mona Dupré-Ollinik

.......................... ]

leréseau

canadien pour la santé des femmes

De I'information fiable en matiére de la santé des femmes

[] Oui, je veux contribuer a la santé des femmes

" 4 Effectifs du RCSF en 2001~2002

Bibliotechnicienne Charlene Jones
Coordonnatrice des communications

et rédactrice du bulletin Jean Ann Lowry
Coordonnatrice des communications

et rédactrice du bulletin Lynnette D’anna
Collaboratrice invitée, bulletin Connie Dieter
Coordonnatrice de la production Susan White
Agente des finances Linda Ladyman
Comptable Melba Masesar

Stagiaire étudiante,

Etudes de la condition féminine Carol Crawford

[] Je veux devenir membre (15 $ pour les individus; 20 $ pour les groupes)
419, avenue Graham, [] Je veux m'abonner au bulletin Le Réseau (20 $ pour les individus; 35 $ pour les organismes)
bureau 203 [] Je veux mabonner au Bloc-notes de Brigit, le bulletin électronique (gratuit)
Winnipeg (Man.) R3C OM3 [ Je veux recevoir le Bulletin de recherche des Centres d’excellence pour la santé des femmes (gratuit)
Tel. = (204) 942-5500 L] Je veux appuyer le travail du RCSF en offrant undonde _____ $
Teléc. : (204) 989-2355 (Un recu d'impot sera émis pour les dons de plus de 10 $)
Numéro sans frais :
1 888 818-9172 Nom :
Numéro d’ATS (sans frais) : Adresse :
1 888 694-6367 Province : Code postal :
Courriel : cwhn@cwhn.ca Téléphone : Télécopieur :
Site Web : www.rcsf.ca Courriel :
Veuillez trouver ci-inclus un cheque de $
Veuillez déduire le montant de ma carte de crédit _~ Visa __ Master Card

Signature :

Numéro de carte de crédit,

Date d’expiration

Rapport

Nous invitons toutes les femmes a se joindre au RCSF, peu importe leur revenu.
Veuillez communiquer avec nous pour connaitre les tarifs pour personne a faible revenu.
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Remerciements

Bien qu'il soit impossible de remercier toutes les personnes et les organismes qui ont généreusement
aidé le RCSF a mener a bien sa mission, nous voulons profiter de l'occasion pour souligner le grand

dévouement de ces gens qui nous a permis de développer nos activités au cours de 'année écoulée.

Nous n’aurions pu le faire sans vous!

Merci a nos donatrices
Robin Barnett
Maria DeKoninck

Karen Dias

Mary Drover
Ignis Igitur
Phyllis Jensen
Jill Konkin
Abby Lippman

McLaren Research & Consulting

Lee Pearson

Nancy Poole

Laurie Potovsky-Beachell

le Programme Bien-Etre de Sears/Eatons
Christina Sinding

Sari Tudiver

Le Réseau canadien pour la santé des femmes
recoit 'appui financier des instances suivantes :

m e Programme des Centres d’excellence pour la santé des femmes,
le Bureau pour la santé des femmes, Santé Canada
m e Réseau canadien de la santé, Santé Canada



