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La prévention de demain 

d¯s aujourdõhui 



 

 

 

 

 
 Au nom du Réseau -Santé du Diabète du 

Nord (RSDN), nous avons le plaisir de 

présenter le rapport annuel pour 

lôexercice 2006-2007.                              

 

Le RSDN continue à travailler à la mise en 

îuvre de soins accessibles pour les 

diabétiques, fin ancés et administrés 

ad®quatement par lôentremise de ses trois 

initiatives, soit le Réseau de programmes 

de soins diabétiques du Nord de l'Ontario 

(NNODP), le Network of Ontario Pediatric 

Diabetes Programs (NOPDP) (réseau 

ontarien de programmes de soins 

diabétiques en pédiatrie)  et lôInitiative de 

lutte contre le diabète chez les 

Autochtones du Nord de lôOntario. Notre 

volont® est dôam®liorer lô®tat de sant® des 

personnes diabétique de tous âges au 

sein de notre zone de service. On 

trouvera plus loin dans le présent rapport 

un aperçu des étapes visant à faire 

progresser cet engagement.     

 

En 2006 -2007, le RSDN a continué 

dô®changer avec les organismes 

décisionnels provinciaux et régionaux 

pour se faire le champion de son réseau 

de programmes et de ses autres 

initiatives leur permettant, ensemble, 

dô°tre entendus afin dôappuyer les soins 

de qualité aux personnes diabétique s. Par 

cons®quent, durant lôexercice, nous avons 

mis lôaccent sur le temps et les efforts 

nécessaires pour que notre modèle de 

soins diabétiques communautaires soit 

bien compris et que les nouveaux 

décideurs saisissent tout le potentiel du 

RSDN. Nous croyons donc quôon reconna´t 

lôefficacit® et lôefficience r®elles des  

ressources de soins de santé du RSDN.   

 
 

 Un élan a é té amorcé dans bien des domaines 

importants pour la prestation de soins diabétiques 

par le RSDN. Parmi les réalisations en 2006 -2007, 

notons une ®valuation des besoins dô®ducation et 

de gestion chez les autochtones du Nord de 

lôOntario atteints du diabète . Ce programme axé 

sur les besoins a permis de se pencher à fond sur 

ceux en matière de services de sant é aux 

personnes diabétiques; on a ainsi cerné les 

services offerts aux Autochtones du vaste territoire 

nord -ontarien et les lacunes dans le domaine. Les 

constatations ont permis de dresser une liste de 

priorit®s concernant lôallocation de nouveaux fonds 

destinés spécifiquement aux Autochtones, par le 

ministère de la Santé et des Soins de longue durée 

(MSSLD).      

 

Nous f®licitons le Conseil dôadministration, le 

personnel, les programmes membres du RSDN et 

tous ses partenaires du secteur de la santé dont le  

dévouement a rendu possibles les réalisations de 

lôorganisme en 2006-2007. En mettant le cap sur 

lôavenir, nous voulons nous assurer que les gens 

continuent de recevoir en temps opportun les 

services de qualité relatifs au diabète dont ils ont 

besoin et q uôils appr®cient. Nous sommes toujours 

encouragés et stimulés par les occasions 

dôam®lioration de la qualit® des soins contre le 

diabète pour la population ontarienne.  

 
Le tout respectueusement soumis,  
 

Le président,  
 
 

 

 La directrice générale,  

Ivor Jones   Susan Griffis  
 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
« Notre 
engagement est 
dõam®liorer lõ®tat 
de santé des  
personnes 
diabétique 
habitant dans 
lõaire de service du 
Réseau-Santé du 
Diabète du 
Nord.  »  
 

Un message du président et de la directrice générale  
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Nous avons connu une excellente année 

marquée par bien des réalisations et 

des initiatives.  

 

Tout dôabord, le budget 2006-2007 qui 

a été approuvé comprenait une 

augmentation de 21 % du financement 

de base, ce qui aide nos programmes 

membres à augmenter leurs services. 

Nous en remercions donc vivement le 

MSSLD.  

 

Deux nouvelles initiatives ont été 

financées cette année  : un programme 

de pompes à insuline pour les enfants 

et une initiative de lutte contre le 

diab¯te chez les Autochtones. Il sôagit 

de deux initiatives qui seront très utiles 

pour améliorer la qualité de vie des  

personnes  diabétiques.   

 
  

 Chaque année, nous sommes heureux 

dôindiquer que nos frais dôadministration 

demeurent le plus bas possible, et cette 

année ne fait pas exception à la règle. 

Notre budget de fonctionnement est 

affecté aux services directs dans une 

proportion de 94 % ta ndis que 

seulement 6 % est consacré aux coûts 

dôadministration.   

 

Au nom du Conseil, je remercie notre 

directeur des Services financiers, Rob 

Roulston, notre directrice générale, 

Susan Griffis, et son personnel dévoué 

de leur soutien.  

 

Le tout respectueu sement soumis,    
 
La trésorière , 

 

 
 

Jackie Hill  
 

Rapport de la trésorière 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

« Deux nouvelles 
initiatives ont été 
financées cette 
année : un 
programme de 
pompes à insuline 
pour les enfants 
et une initiative 
de lutte contre le 
diabète chez les 
Autochtones. Il 
sõagit de deux 
initiatives qui 
seront très utiles 
pour améliorer la 
qualité de vie des 
personnes 
diabétiques. » 
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Le rôle principal du Comité des candidatures est 

dôaider le Conseil dôadministration ¨ cibler, ¨ 

recruter et à nommer des candidates et candidats 

convenables qui siégeront au Conseil 

dôadministration. Durant les ann®es ®lectorales, le 

Comité des candidatur es recommande la 

nomination de membres du Conseil à des postes 

de direction et aux comités du Conseil.    

 

Cette année, trois membres du Conseil ont 

terminé leur mandat et nous quitteront. De plus, 

deux autres ont démissionné pour des raisons 

personnelles. Ce comité cherche donc assidûment 

des gens engagés et dévoués afin de pourvoir à 

ces postes pour nous aide r à réaliser notre 

mandat. Le RSDN demandera également aux 

membres du Conseil de se présenter au poste de 

vice -pr®sident directeur pour un mandat dôune 

année.  

 En outre, le Comité des candidatures a révisé son 

mandat et son processus, après quoi il a recommandé 

plusieurs changements au Conseil, et ce dernier les a 

accept®s. Ce comit® a ®galement pr®sent® dôautres 

questions au Conseil pour quôelles fassent lôobjet de 

discussions approfondies et de modifications, au 

besoin.     

 

Nous remercions le p ersonnel dévoué et efficace du 

RSDN de son aide inestimable tout au long de lôann®e.  

 

Le tout respectueusement soumis,   
 
Le président du Comité,  
 

 
 
 

 
David Wright , médecin  
 

Le rôle principal du Comité de gouvernance 

consiste à concevoir les politiques du Conseil et à 

en rédiger une version préliminaire, à planifier la 

formation et le perfectionnement des membres 

du Conseil et à entreprendre toute autre tâche 

que lui attribue le Conseil du RSDN. Cette année 

encore, ce comit® a bon espoir quôau nom des 

gens quôil sert, il a appuy® une structure de 

gouvernance responsable et transparente pour le 

RSDN.     

 

Les membres du Comité de gouvernance se sont 

réunis plusieurs fois au cour s de la dernière 

année afin de s'assurer que toutes les questions 

relatives à la gouvernance sont conformes aux 

pratiques du Conseil, et afin de garantir un 

niveau élevé de responsabilisation de la part du 

Conseil. Durant la dernière année, celui -ci a 

exam iné le règlement administratif n o 11 

concernant la représentation géographique des 

membres du Conseil, puis il a recommand® quôil 

soit modifié pour garantir une représentation 

adéquate de tous les secteurs géographiques en 

fonction du nombre plus restreint  de membres 

au Conseil, soit 11.  

 Le Comit® a ®galement r®vis® lôoutil dô®valuation du 

rendement de la directrice générale et le processus et y 

a recommandé des changements, qui seront en vigueur 

lors de lôassembl®e g®n®rale annuelle 2007, avec 

lôapprobation du Conseil. Durant toute lôann®e, ce 

comit® sôest pench® sur les politiques et proc®dures 

concernant la gouvernance du Conseil.     

 

Nous remercions particulièrement le président du 

Comité, Greg Russel, de son leadership durant la 

dernière année et nous lui souhaitons bonne chance 

dans ses projets de carrière sur la côte est. Nous disons 

également merci à notre directrice générale, Sue Griffis, 

ainsi quô¨ son personnel, de leur appui et de leur aide ¨ 

la bonne marche des travaux de ce comité.  

 

 

 

 

 

 

 
Ivor Jones  
 

Rapports des comités du Conseil     
 

Comité des candidatures     
  

Gouvernance 
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Le tout respectueusement soumis,   
 

Le p résident intérimaire du Comité ,  

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sommaire des états financiers 
 

SOMMAIRE DU BILAN au 31 mars 2007  
  

200 7       
 

200 6  
 

ACTIF  
 

  

Actif à court terme    2 454  965  $    894  140  

Équipement, après déduction de 
l'amortissement cumulé  

       
59  900  

               
60  039  

  

     2 514  865  $ 

 

          954  179  $ 
   

 

PASSIF  
 

  

Passif à court terme        2 119  286            647  764  
   

   

 

SOLDES DES FONDS  
 

  

 

Investissements en équipement   

              

59  900  

               

60 039  
 

Réserve à usage interne uniquement  

            

335 679  

              

246 376  

            
 395 579  

             
306  415  

  

    2 514  865  $ 

 

         954  179  $ 

 
SOMMAIRE DE L'£TAT DES R£SULTATS pour lôexercice termin® le 31 mars 2007 

 

REVENUS  

              

       12  156  270 $ 

               

      9 395  869 $  

 
CHARGES  

              
                11 182 446  

               
                    9 095 325  

 

EXCÉDENT    
 

               

                    973 824  

               

                      300 544         

 
Remarque  : Lôexc®dent de 2007 r®sulte de lôapprobation tardive du budget 2006 -2007. Le RSDN est 

un organisme de bienfaisance enregistré. Les dons qu'il reçoit sont exemptés au chapitre du 
recouvrement de l'excédent par le MSSLD, et ils figurent à titre de réserve à usage interne 

uniquement. Les dons reçus doivent appuyer l es programmes régionaux  de lutte contre le diabète.     
 

Approuvé au nom du Conseil  :    
 

Le président,  La trésorière,  

 

 
 

 Ivor Jones                 Jackie Hill  

         

 

Résumé financier    
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Quelques points saillants 

La mise en îuvre de cette initiative a 
débuté par une évaluation des besoins afin 

dôidentifier les services de lutte contre le 
diabète pour les Autochtones de tout le 

Nord de lôOntario ainsi que les lacunes à ce 

chapitre . On a invité 110 communautés 
dans l es réserves autochtones et 138 

communaut®s et organismes ¨ lôext®rieur 
des réserves de toute la région à participer 

à cette évaluation des besoins.  Les 
constatations  ont touché à  de grands 

th¯mes sur lô®ducation des personnes 
diabétiques  et la gestion du d iabète, et 

elles ont permis dô®tablir les priorit®s 

concernant lôaffectation des fonds :   
 

 
 Autogestion     

 Vingt -et -une personnes provenant 
de huit communautés et organismes 

ont participé à une séance de 
formation pilote dôentraide sur 

lôautogestion des maladies 
chroniques.         

 

 

 
 Prévention primaire      

 Un catalogue de ressources  en 
matière de prévention du diabète, 
appropriées sur le plan culturel, a 

été préparé par le RSDN, et 290 

communautés et organismes ont été 
invités à se procurer des ressources 

y figurant, et ce, grâce à du 
financement du RSDN.       

 Des séances de formation dans le 
cadre du Kahnawake Schools 

Diabetes Prevention Program 
(programme de prévention du 

diabète dans les écoles de 
Kahnawake) et mettant lôaccent sur 

la mobilisation communautaire en 
matière de prévention du diabète 

sont présent ement en préparation. Y 

participeront des représentantes et 
représentants de 30 communautés 

et organismes (et quelque  35 autres 
figurent  sur une liste dôattente).   

 Des activités communautaires de 
prévention du diabète ont eu lieu au 

d®but 2007 et dôautres sont prévues 
en 2007 -2008. On dressera une liste 

des initiatives réussies qui pourraient 
constituer des pratiques 

exemplaires, et on la fera parvenir 
aux parties int®ress®es dôailleurs. 
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Quelques points saillants   
 

 Prévention secondaire     

 Le RSDN a conçu un catalogue de 
ressources appropriées sur le plan 
culturel et mettant lôaccent sur la 

prévention secondaire des 

complications. Dans ce cas également, 
290 communautés  et organismes ont 

été invités à se procurer des 
ressources figurant au catalogue, et 

ce, grâce à du financement du RSDN.      

 Une séance de formation pilote sur les 

soins des pieds a été présentée aux 
infirmières et infirmiers aut orisés de 25 

communautés et organismes 
autochtones. Le RSDN a reçu bien des 

demandes afin dô®tendre la formation 
aux infirmières et infirmiers auxiliaires 

autoris®s ainsi quôaux pr®pos®es et 

préposés aux services de soutien à la 
personne      

 Des activités communautaires sur la 
prévention des complications du 
diab¯te sont pr®vues durant lôexercice 

2007 -2008. On dressera une liste des 

initiatives réussies qui pourraient 
constituer des pratiques exemplaires, 

et on la fera parvenir aux parties 
int ®ress®es dôailleurs.   

 Éducation des personnes diabétiques et 

services de gestion du diabète     

 Les programmes membres du RSDN dans 

le Nord de lôOntario collaboreront avec les 

partenaires communautaires afin 

dôidentifier des strat®gies visant ¨ 

am®liorer lôacc¯s aux services existants 

(en fonction des lacunes cernées dans 

lô®valuation des besoins).    

 Le RSDN financera un programme 

collégial de 2 ans menant à u ne 

certification en éducation diabétique pour 

un nombre maximal de 22 infirmières et 

infirmiers autorisés, diététistes 

professionnelles et fournisseurs de soins 

en milieu communautaire au sein des 

communautés et organismes autochtones 

(29 personnes figurent sur une liste 

dôattente).   

 Formation des fournisseuses et 

fournisseurs de soins de santé       

 Le MSSLD a accordé des fonds à 

lôInitiative de lutte contre le diab¯te 

chez les Autochtones du Sud de 

l'Ontario pour financer la formation sur 

le diabète partout dans la province. Le 

RSDN a rencontré les responsables de 

lôInitiative afin de leur transmettre les 

constatations de lô®valuation des 

besoins et ainsi les aider à dresser la 

liste des priorités pour le Nord de 

lôOntario.    

 .  
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RSDN : Quelques points saillants    
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 �&�H���U�«�V�H�D�X���G�Ù�L�Q�I�R�U�P�D�W�L�R�Q���V�X�U���O�H��
diabète, bien en place, comprend 39 
programmes spécialisés de 
traitement du diabète, de tout le 
Nord de �O�Ù�2�Q�W�D�U�L�R�����,�O���D���F�R�Q�Q�X���X�Q�H��
croissance phénoménale depuis sa 
mise sur pied en 1993. Voici 
quelques points  �V�D�L�O�O�D�Q�W�V���G�H���O�Ù�D�Q�Q�«�H��
2006 -2007 :  

 Depuis 1993, plus de 73  000 clientes et 
clients ont obtenu des services dô®ducation 
diabétiques auprès des programmes 

m embres du RSDN.  

 Au total, 39 programmes répondent aux 
besoins de presque 200 communautés, soit 
plus de 30  000 clientes et clients actifs en 

2006 -2007.    

 Le MSSLD a accordé de nouveaux fonds au 
RSDN pour financer les règlements salariaux 

et de nouveaux po stes pour satisfaire à la 
demande sans cesse croissante de services 
de lutte contre le diabète dans le Nord de 

lôOntario.  

 En 2007, la réunion annuelle de réseautage 
des NNODP ¨ lôintention des programmes 
membres du RSDN a eu lieu à Thunder Bay, 

et elle a ®t® suivie dôune journ®e de 
perfectionnement professionnel fructueuse à 
laquelle plus de 100 personnes du Nord de 
lôOntario ont particip® 

 On a commencé à mettre en ligne les 
renseignements relatifs aux activités des 
programmes et on a modifié le système de 

gestion du diab¯te afin quôil serve davantage ¨ la 
planification de la prestation des services et à 
lô®valuation des r®sultats.    

 Lô®laboration dôun cadre visant ¨ appuyer les 

programmes est bien amorcée, et ce, afin de 
collaborer efficacement avec les nombreux 
partenaires communautaires, y compris les 

nouvelles équipes Santé familiale et les réseaux 
locaux dôint®gration des services de santé.   

 Un outil dôapprentissage en ligne a ®t® con­u ¨ 

lôintention des fournisseuses et fournisseurs de 
soins de sant® au sujet de lô®ducation diabétique  

de base. Celui -ci sera distribué aux 

fournisseuses et fournisseurs des communautés 
du Nord de lôOntario par lôentremise des 
programmes membres du RSDN. Cet outil 
pédagogique sera également disponible en ligne 

au www.NDHN.c om . Il est fondé sur les besoins 
dôapprentissage cern®s dans le cadre de lô®tude 
du RSDN sur les infirmières et infirmiers en soins 

actifs qui sera publiée dans le Canadian Journal 
of Diabetes .     

 Une étude portant sur les résultats de la 

formation en gro upe au sein dôun programme 
membre du RSDN a été financée et appuyée par 
lôorganisme. Côest lôune des strat®gies servant ¨ 
guider les améliorations continues concernant la 

qualit® et lôefficacit® de la prestation de services 
de lutte contre le diabète.       

 Le RSDN continue dôappuyer les programmes et 

leurs organismes dôaccueil afin quôils respectent 
leurs obligations contractuelles. Il a également 
financ® et appuy® des programmes dô®laboration 

et de mise en îuvre dôinitiatives dôam®lioration 
des services d e formation relatifs au diabète.     

 


