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Notre mission
Améliorer la santé des femmes grace au leadership, a des partenariats
productifs et a ’action fondée sur la recherche.

Notre vision
Améliorer la santé et le bien-étre des Ontariennes et réduire les iniquités
en matiére de santé.

Notre mandat

Echo a pour mandat d’étre le point central et le catalyseur de la

santé des femmes a l’échelon provincial. Echo promeut I’équité et
’amélioration de la santé des femmes en travaillant en collaboration
avec le systeme de santé, la collectivité, les chercheurs et les décideurs.

Nos valeurs
Equité, diversité, inclusivité

Nos priorités

Santé sexuelle et reproductive
Maladies chroniques

Santé mentale et dépendances

Echo : pour ’amélioration de la santé des
Ontariennes

250, rue Dundas Ouest, bureau 603
Toronto (Ontario) M5T 2Z5

Tél. : 416 597-9687

Téléc. : 416 597-2361

Courriel : info@echo-ontario.ca

1 888 597-echo (3246)
www.echo-ontario.ca
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Les femmes sont les responsables primaires de la santé des familles. Ce sont elles qui
utilisent le systeme de santé le plus souvent et elles forment la majorité de la main-
d’ceuvre dans le secteur de la santé. Si nous voulons assurer la viabilité du systéeme de
santé en Ontario, il est donc essentiel d’investir dans la santé des femmes en optant
pour des interventions plus rapides et moins colteuses et pour des processus plus
rationalisés.

MESSAGE DE LA PRESIDENTE ET
DE LA CHEF DE LA DIRECTION

Caroline Andrew
Présidente

Echo axe son travail sur les Ontariennes en ve-
nant en appui a leurs efforts de vivre en santé
dans la plus large mesure possible et en faisant
entendre leur voix dans la prise des décisions
relatives au systéme de santé. Les femmes

en comprennent l’importance pour ’Ontario,
pour ses collectivités diversifiées et pour
elles-mémes et leur famille, d’autant plus que
le systéme de santé de |’Ontario connait des
changements considérables. Le gouvernement,
les fournisseurs et les usagers se sont engagés
a rendre le systeme plus efficace, efficient et
adaptable. Echo est fier de faire partie de ce
processus de changement.

DOMAINES D’INTERET PARTICULIER

Nous avons maintenant étayé de facon précise
les données relatives aux défis auxquels se
heurtent les Ontariennes. L’amélioration de
’acceés et de la participation au dépistage du
cancer demeure la priorité particuliérement
pour des groupes précis de femmes, notam-
ment les femmes sud-asiatiques, les femmes
autochtones et les femmes des régions rurales.
L’acces aux investigations cardiaques et a la
réadaptation cardiologique et apres un AVC

Pat Campbell
Chef de la direction

doit étre amélioré afin que les femmes puissent
tirer parti des avantages qui, a notre connais-
sance, contribuent au retour a une meilleure
santé et a une plus grande autonomie. Les soins
pour la dépression doivent étre améliorés d’une
myriade de facons afin d’aider les nombreuses
femmes atteintes de cette maladie invali-
dante. Une vaste gamme d’enjeux touchent

la santé des femmes. De facon a générer un
véritable impact et a se pencher efficacement
sur ces questions, Echo a ciblé des secteurs
d’intervention privilégiés.

Nos priorités sont les suivantes :

« Santé sexuelle et reproductive

« Amélioration de la gestion des maladies
chroniques

 Santé mentale et dépendances

Ces priorités sont appuyées par un travail sur
une interaction entre divers facteurs, la respon-
sabilisation et |’évaluation, la violence envers
les femmes et la pauvreté.

De nombreux experts internationaux de la santé
des femmes résident ici méme en Ontario. Ces
experts sont engagés a définir les solutions a
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Echo a recueilli cette année la
contribution des intervenantes
et des intervenants suivants afin
que son travail repose sur une
vaste perspective provinciale :

o« Femmes des collectivités de
I’ensemble de la province

e Fournisseurs de soins et
responsables des orientations
politiques

o Groupes d’experts

» Pairs examinateurs

e Partenaires communautaires
o Associations du secteur de la
santé

Le savoir et la contribution
de ces parties prenantes per-
mettent a Echo d’engendrer
des changements significatifs
dans le systéeme de santé de
I’Ontario grace a ses recom-
mandations au gouverne-
ment.

préconiser et la maniéere de les appliquer. Nous sommes a l’ceuvre avec les
experts en santé des femmes et sur les questions relatives a la santé afin
d’accomplir notre travail.

Le role d’Echo est de travailler au transfert des connaissances vers les poli-
tiques et les pratiques. Notre recherche novatrice apporte un éclairage sur
des possibilités d’amélioration. Cependant, si ces constatations ne ménent pas
vers des changements, les femmes au sein de nos collectivités ne pourront en
tirer parti. Echo travaille avec les chercheuses et les chercheurs en santé des
femmes et d’autres parties prenantes afin de formuler les changements priori-
taires nécessaires pour exercer un impact significatif sur la santé des femmes.
Les priorités seront énoncées dans le cadre de la Stratégie ontarienne sur la
santé des femmes qui sera dévoilée en 2010. Une harmonisation des priorités
clés augmentera la capacité des groupes a se rassembler afin de mettre en
ceuvre des changements.

Un seul projet ne pourra mener a des changements, mais en créant une masse
critique d’initiatives alignées sur les priorités, des résultats significatifs pour
le systéme de santé pourront en découler. Nous traversons une période dif-
ficile en Ontario et ailleurs en raison du récent ralentissement économique.
L’harmonisation des efforts est d’autant plus importante aujourd’hui afin de
réaliser des améliorations durables. Echo s’engage a étre un solide partenaire
du gouvernement de l’Ontario et des principaux intervenants dans le domaine
de la santé des femmes.

TRAVAIL EN PARTENARIAT

Notre travail nous a menées aux quatre coins de la province. Echo ne serait
pas en mesure de refléter la diversité des voix des femmes sans le soutien
d’organisations liées directement aux femmes dans leur collectivité. Nous
avons exploré U’équité dans |’acces au dépistage du cancer, la dépression ainsi
que la stratégie du gouvernement pour la santé mentale et la lutte contre les
dépendances grace aux Conversations Echo tenues en partenariat avec une
brochette d’organismes communautaires. Nos recommandations politiques a
’intention du gouvernement reposent sur les commentaires constructifs que
nous avons recus vers des soins de santé équitables pour les Ontariennes.
Dans le cadre de cette importante initiative, nous tenons a remercier tous
nos partenaires, notamment le South Riverdale Community Health Centre, le
Social Planning Council of Kitchener-Waterloo, le Community Development
Council of Quinte, I’Ontario Women’s Health Network, le Réseau des services
de santé en francais de ’Est de ’Ontario. Le travail en collaboration est
nécessaire afin de s’assurer d’entendre un vaste éventail de voix de femmes.
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Le soutien qu’a recu Echo de la part de groupes d’experts, de pairs examinateurs, de parte-
naires communautaires et d’associations du secteur de la santé a permis de recueillir des
observations essentielles provenant de diverses perspectives. Nous souhaitons exprimer notre
reconnaissance pour leurs mires réflexions sur les divers enjeux ainsi que leur créativité rela-
tive au questionnement sur les possibilités d’amélioration. Les liens avec U’Institut de recherche
en services de santé, la Fondation des maladies du cceur de I’Ontario et le Collége des médecins
de famille de I’Ontario ont joué un role important dans le progrés cette année et contribué a
’amélioration de ’efficacité en ce qui concerne l’équité et |’accés aux soins de santé pour les
femmes dans ’ensemble de la province.

La création de relations avec nos intervenants a constitué cette année une grande priorité.
Notre site Web permet d’assurer une importante visibilité depuis son lancement en décembre
2009. Développé sur une plateforme bilingue avec des caractéristiques d’accessibilité a la fine
pointe de la technologie, notre site Web est un outil de communication clé qui nous permet
d’établir des liens avec les divers groupes que nous desservons. Le lancement de notre bulletin
d’information électronique Nouvelles d’Echo nous a permis d’accélérer ’établissement de liens
avec une variété d’intervenants et de générer une liste de distribution de plus de 900 noms.

En outre, les Conversations Echo (8), les Cafés Echos (6), les groupes d’experts et autres événe-
ments ont créé plus de 500 occasions de conversations directes entre Echo et ses intervenants.
Ceux-ci ont contribué a éclairer notre travail. L’engagement avec des groupes comme la Coali-
tion Santé Arc-en-ciel Canada, le Seniors Research Transfer Network, la Ontario Research Coali-
tion, le Provincial Council for Maternal and Child Health, le Conseil ontarien de la qualité des
services de santé, le YWCA de Toronto, le Women'’s College Hospital et Action cancer Ontario
ont également joué un role important cette année dans ’élaboration du plan d’action d’Echo.

LEADERSHIP

Nous tenons a souligner le précieux travail de notre conseil d’administration et la contribution
de ses membres a Echo. Marianne Park, Wendy Talbot, Elizabeth (Libby) Burnham, Meredith
Cartwright, Aisha Chaudry et Shaheen Darani terminent toutes leur mandat en juin 2010. Le
mandat de plusieurs est renouvelé a l’exception de celui de Wendy Talbot aprés six années
d’appui dévoué a I’amélioration de la santé des femmes en Ontario. Le mandat initial de Wendy
était aupres du Conseil ontarien des services de santé pour les femmes et elle a maintenant
terminé son mandat de trois ans au sein d’Echo. Merci Wendy.

Le travail d’Echo est soutenu par I’engagement d’un personnel enthousiaste et chevronné. Nous
exprimons nos remerciements a Shelley Cleverly, John Ecker, Rosie Yeung, Ann Freer,
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Leigh Hayden, Ph. D., Simone Kaptein, Ph. D., Chelsea Kirkby, Julie McFayden, Nadia Minian, Ph. D.,
et Paula Simms pour leur engagement et leur professionnalisme.

Le ministére de la Santé et des Soins de longue durée a également contribué a l’orientation de

la mise sur pied d’Echo et nous tenons a remercier le Ministére de son soutien. L’investissement
dans la santé des femmes est essentiel afin d’assurer la viabilité du systéme de soins de santé de
’Ontario et constitue une force motrice dans la mise en ceuvre de la Loi de 2010 sur ’excellence
des soins pour tous.

Le présent rapport met en lumiére comment Echo, dans sa premiére pleine année d’exploitation, a
fait amorcer des changements et exerce une influence en Ontario. Ce rapport présente également
des renseignements sur les mesures prises a l’égard des questions prioritaires relatives a la santé,
ce que la nouvelle recherche permettra de déterminer et la facon dont les résultats de recherche
complets sont utilisés dans une perspective d’amélioration. Nous vous invitons a lire ce rapport, a
vous inscrire au bulletin d’information et a consulter notre site Web a ’adresse
www.echo-ontario.ca.

@JL& P %M

Dre Caroline Andrew a également terminé son mandat initial a titre de premiere présidente et
quitte aprés trois années de services inestimables. Nos plus sincéres remerciements, Caroline, pour
votre leadership au cours de la phase de démarrage d’Echo.
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COMMENT

FONCTIONNE

Echo est un catalyseur du changement et de ’amélioration de la santé
des Ontariennes. Nous travaillons en collaboration avec des partenaires,
des chercheuses et des chercheurs, ainsi que d’autres parties prenantes
afin de soutenir les pratiques et les politiques fondées sur des données
probantes dans le but d’améliorer ’accessibilité et les résultats pour les

femmes.

Faire avancer les connaissances

Echo finance et effectue en partenariat des
études pertinentes relatives aux politiques et aux
collectivités afin de générer de nouvelles connais-
sances, de définir des pratiques exemplaires et de
soutenir le changement. Echo renforce I’impact
des nouvelles connaissances en veillant a ce que
leurs implications soient clairement exprimées
par le truchement de groupes d’experts et de nos
processus de recherche de consensus.

Renforcer les communautés

Echo vient en appui a d’autres organismes chargés
d’élaborer des outils qui aident les Ontariennes a
obtenir de information et a prendre des déci-
sions éclairées concernant leur santé et a accéder
a des services de santé de haute qualité. Ceci
comprend des projets de démonstration ainsi que
des projets pilotes. Echo fournit également aux
intervenants des services d’investissement afin
d’appuyer des projets axés sur |’établissement de
liens, ’acquisition de compétences et le partage
de connaissances, particulierement en ce qui a
trait aux liens intersectoriels et interprofession-
nels.

Favoriser I’intendance

Echo, en concert avec d’autres, soutient la prise de décisions ef-
ficace en donnant des conseils fondés sur la recherche et en fa-
vorisant I’adoption, ’intégration et la diffusion d’améliorations
apportées aux politiques et aux pratiques ayant une incidence
positive sur la vie des femmes.

Nous travaillons aux cotés d’experts afin de collaborer avec

le gouvernement de [’Ontario, le ministere de la Santé et des
Soins de longue durée, les organismes de professionnels de la
santé, les organismes de services de santé, les organismes com-
munautaires, les organismes de réglementation ainsi que les
éducatrices et les éducateurs. Pour ce faire, nous organisons des
forums de planification et publions Progrés Echo, nos dossiers de
politique.

Etre le point central

Echo crée des profils relativement aux questions des
femmes en matiere de santé. Ceci comporte des activités
de mobilisation d’experts, de décideurs, de fournisseurs de
soins de santé et de femmes de ’ensemble de la prov-
ince. Nous clarifions les besoins, les défis et les perspec-
tives d’amélioration ainsi que les avenues de changement
du systéme de soins de santé ontarien. Nous soutenons
[’acquisition des connaissances mises en pratique. Etre le
point central comporte également la sensibilisation au fait
qu’un accés équitable a des services et a des soins ou l’on
tient compte de la spécificité des sexes constitue une com-
posante dans la création d’un systéme de santé de grande
qualité.
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Les priorités d’Echo en matiére de santé

Echo a défini un certain nombre de priorités en matiére de santé, telles que les maladies
chroniques, la santé sexuelle et reproductive, la santé mentale et les dépendances, ainsi que
I’interaction entre divers facteurs. Le diagramme illustre les priorités d’Echo en matiére de
santé dans tout le continuum de la vie.

POINT DE MIRE SUR LA POPULATION

- Continuum de I'age >

: : : : A
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chroniques | Mode de vie sain pour limiter les maladies chroniques \
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et toxicomanie | Soutien aux aidants naturels |
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Mesure de I'équité des résultats en matiere de santé et de I'acces




Echo : pour I’amélioration de la santé des Ontariennes / RAPPORT ANNUEL 2009-2010

SANTE MENTALE ET DEPENDANCES

Les Ontariennes font preuve de beaucoup de résilience malgré des indications selon
lesquelles certaines circonstances dans la vie des femmes contribuent a ’anxiété et a

la dépression.

Les femmes de diverses origines, les femmes autochtones, les femmes victimes de
mauvais traitements ou de violence sexuelle, les femmes qui sont soignantes ainsi que
les femmes atteintes de maladies chroniques risquent davantage de souffrir de dé-
pression. Par conséquent, les femmes sont deux fois plus susceptibles de signaler une
dépression au cours de leur vie. La dépression cause une grande anxiété ainsi qu’une
dysfonction considérable dans tous les aspects de la vie. Ceci méne a un recours accru
aux services de soins de santé et a un nombre plus élevé de demandes d’invalidité. La
recherche démontre que les soins pour lutter contre la dépression en Ontario ne re-
fletent pas ’application de normes fondées sur des pratiques exemplaires.

Impact

Echo améliore pour les On-
tariennes ’acces et la qualité
des soins en matiere de santé
mentale et de dépendances
grace a ses recommandations
politiques.

Soutien aux omnipratici-
ens afin de mieux servir les
femmes

Echo a travaillé en partenariat
avec le Collége des médecins
de famille de I’Ontario afin de
mettre sur pied et d’évaluer un
programme de mentorat concu
pour venir en appui aux omnip-
raticiennes et aux omnipratici-
ens dans le but de mieux servir
les femmes. L’accent était

mis sur le soutien aux femmes
victimes de traumatismes ou
de sévices sexuels. Le projet
comportait un questionnaire
auprés des médecins de famille
a propos des défis liés au fait
de répondre aux besoins en

santé mentale de leurs patien-
tes. L’étude a permis de recon-
naitre le besoin de soutien aux
médecins de famille en ce qui
a trait aux questions relatives a
la santé des femmes. Il est clair
gu’un soutien spécialisé ap-
porté aux médecins de famille
augmente la qualité ainsi que
’accés aux soins a 'intention
des femmes. Le travail se
poursuit.

Les divers points de vue des
quatre coins de la province

En juin 2009, Echo a tenu une
Conversation Echo au sujet des
femmes et de la dépression.
Une cinquantaine de personnes

des quatre coins de la province
ont participé a cette conver-
sation (essentiellement des
fournisseurs de services de
premiere ligne) tant en per-
sonne qu’en ligne. Cet événe-
ment présentait le nouveau
concours de subventions de
fonctionnement des Instituts de
recherche en

santé du Canada (IRSC)

pour des projets relatifs a
’application des connais-
sances liées aux femmes et a

la dépression, et a permis de
recueillir des points de vue afin
d’éclairer cette initiative. Un
sondage auprés des fournisseurs
de premiére ligne est égale-
ment venu en appui a cette
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consultation portant sur les
priorités tirées d’un rapport de
2006 intitulé Literature Review
on Depression among Women:
Focusing on Ontario. Le sond-
age ainsi que la discussion ont
éclairé la contribution d’Echo
dans le cadre de la straté-

gie provinciale pour la santé
mentale et la lutte contre les
dépendances et du programme
des IRSC.

A Uautomne de 2009, Echo a
travaillé en partenariat avec
cing organisations ontariennes
afin d’accueillir six activités de
mobilisation Conversation Echo
a propos de la santé mentale et
des dépendances (deux en fran-

cais, quatre en anglais). Ces sé-
ances ont permis de joindre 225
personnes. Les événements ap-
pelaient les participantes (prin-
cipalement des femmes prov-
enant des collectivités et ayant
des problémes de santé men-
tale et de toxicomanie ainsi
qu’un petit nombre de fournis-
seurs de services) a réfléchir

et a offrir des recommanda-
tions liées a un document de
travail, intitulé Chaque porte
peut étre la bonne porte, afin
d’éclairer la stratégie décen-
nale pour la santé mentale et
la lutte contre les dépendances
du ministére de la Santé et des
Soins de longue durée.

Echo a soumis un rapport sur
les perspectives des femmes

au groupe consultatif de cette
stratégie. Echo publiera son
rapport intégral en 2010. Cette
activité a permis de solliciter la
contribution des femmes dans

’élaboration de la stratégie et
d’en accroitre la compréhen-
sion a l’échelle provinciale. Le
travail d’Echo consiste notam-
ment a veiller a ce que les pro-
chains changements apportés
au systéme ontarien de santé
mentale et de dépendances
reposent sur ses vastes efforts
déployés dans ’ensemble de la
province.

10
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Echo a également préparé des
recommandations et soumis

un rapport au Comité spécial
de la santé mentale et des
dépendances afin de fournir
des preuves a ’appui ainsi

que des observations sur le

fait qu’une approche tenant
compte des différences entre
les hommes et les femmes doit
étre incorporée a la stratégie
du gouvernement sur la santé
mentale et la lutte contre les
dépendances. La présentation
se fonde sur des résultats de
recherche et sur la contribution
des femmes ontariennes visant
’amélioration dans le systeme
de soins de santé mentale et de
dépendances.

Accroitre la compréhension
des facons de rompre les bar-
riéres au traitement

En partenariat avec U’Institut

de la santé des femmes et des
hommes (ISFH) des Instituts de
recherche en santé du Canada

IMPACT

Si elles sont mises en ceuvre, cinqg recommandations importantes, issues de notre tra-
vail sur la contribution des Ontariennes relativement a Chaque porte peut étre la bonne
porte : une stratégie décennale en matiere de santé mentale et de lutte contre les
dépendances, contribueront a assurer ’acces a des soins normalisés, compétents, inté-

(IRSC), Echo a mené un appel
de candidatures de projets liés
a 'application des connais-
sances axées sur les femmes
et la dépression. Cette initia-
tive a pour but a) d’accroitre
la compréhension de facons de
rompre les barriéres au traite-
ment a Uintention des femmes
atteintes de dépression; b)
d’évaluer de nouveaux modeles
de prestation de soins de
santé a l'intention des femmes
atteintes de dépression; et

c) d’élaborer de nouvelles
perspectives sur des facons
d’améliorer ’acceptabilité des
services de santé mentale. Les
projets seront menés au cours

date d’achévement est prévue
pour 2012-2013. Ces projets
engageront des fournisseurs de
premiére ligne et des cherch-
eurs dans le cadre d’initiatives
de changement dans le but
d’améliorer les soins de la
dépression.

grés et adaptés a la culture et a la région.

En déterminant des actions qui comportent des mesures de soutien a des modeles de
soins en collaboration, I’évaluation de soins efficaces et ’amélioration de la capacité en
matiére de données en ce qui a trait aux soins pour la dépression, Echo peut influencer
les décisions permettant une amélioration de ’accés et de la qualité des soins pour la

dépression pour les Ontariennes. (Etude POWER)

Investissement de 76 642 S en
d’une période de deux ans et la Sante mentale et dependances

11
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SANTE SEXUELLE ET REPRODUCTIVE

Les femmes ont des besoins uniques en matiere de santé reproductive au cours de leur
vie. Un acces a des services appropriés constitue un défi dans la vaste géographie de
l’Ontario. Les données statistiques relatives aux soins de maternité en Ontario tomb-
ent sous la moyenne nationale, [’augmentation des naissances multiples et des césari-
ennes (hausse de 8 % au cours des 10 dernieres années) représentant une inquiétude
particuliére. Le besoin d’un acces accru au soutien en matiere de périménopause et
de ménopause est reconnu tant par les femmes que les fournisseurs de services.

Impact

Echo améliore la qualité et
’accés aux soins en matiéere de
santé sexuelle et reproductive
pour les femmes de [’Ontario.

Evaluation de I’accés aux ser-
vices d’avortement

L’ensemble de quatre études
intitulé Studies on Access to
Abortion Services (financé par
le Conseil ontarien des services
de santé pour les femmes) a
pour but d’évaluer les ques-
tions d’acces a l’avortement
pour les femmes de [’Ontario.
L’étude est réalisée par Dre
Lorraine Ferris de U’Institut de
recherche en services de santé
(IRSS). Echo a formé un groupe
d’experts afin de définir les
incidences des conclusions sur
les pratiques et les politiques
et de formuler des recom-
mandations. L’Ontario sera la

premiére province a se pencher
sur "accés a l’avortement ou

il peut étre offert chirurgicale-
ment et médicalement. Les
conclusions et les recommanda-
tions seront publiées en 2010.

Evaluation de la capacité a
réduire les colts tout en amé-
liorant les soins aux femmes
enceintes

En janvier 2009, le ministére de
la Santé et des Soins de longue
durée a mis en place en Ontario
un programme de test pour la
prédiction des accouchements
prématurés chez les femmes
enceintes (analyse du taux de
fibronectine). Echo assure le fi-

nancement d’un projet permet-
tant d’évaluer la répercussion
de ce programme en Ontario.
L’analyse du taux de fibronec-
tine foetale contribue aux soins
pour les patientes présentant
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des symptomes de travail avant
terme, car elle prédit de facon
précise si la femme accouchera
prématurément. Cette évaluation
permettra de mesurer la capacité
du programme a réduire les colts
du systéme de santé tout en assur-
ant le niveau approprié de soins
offerts aux meres et aux nouveau-
nés. Elle permettra également de
déterminer les activités néces-
saires en matiére d’application
des connaissances afin d’appuyer
’analyse du taux de fibronectine
foetale et d’éclairer les futurs
investissements du Ministere
dans le programme. L’évaluation
est menée par Ann Sprague, Ph.
D. de UlInstitut de recherche de
[’Hopital d’Ottawa. Elle sera ter-
minée au milieu de 2011.

On observe une considérable
variabilité dans le taux
d’hystérectomie de l’ensemble
de la province. Echo, par
Uintermédiaire du Centre for
Effective Practise, a financé
un projet de suivi au sujet des

‘ IMPACT

Echo :

pathologies utérines bénignes.
L’intention du projet préliminaire
était de promouvoir des solutions
de rechange aux hystérectomies
dans les collectivités ou l’on
observe un taux élevé de cette
intervention chirurgicale. Cette
initiative, menée par Lena Salach
du Centre, permet d’adapter les
outils d’enseignement aux pati-
entes au sujet de ’hystérectomie
a Uintention des femmes autoch-

tones. Ces outils leur offrent les
renseignements dont elles ont
besoin afin de prendre des déci-
sions éclairées a propos des pa-
thologies utérines communes et de
’hystérectomie comme possibilité
de traitement.

hysterectomy as one possible
treatment option.

Investissement de 255 236
S dans la santé sexuelle et
reproductive

Améliore les soins a l’intention des femmes enceintes en offrant une évaluation de
la répercussion du programme d’analyse du taux de fibronectine foetale (fFN) en

Ontario;

Veille a ce que les femmes recoivent le traitement approprié pour les pathologies
utérines bénignes en donnant aux stagiaires et aux fournisseurs de soins de santé de
la formation et des renseignements pratiques et fondés sur des données probantes;

Définit les lacunes dans la formation et [’évaluation de ’état actuel du systeme de

prestation des services.
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Analyse du taux de fibronectine foetale

La recherche d’Echo
aujourd’hui aide a offrir de
meilleurs soins demain aux
femmes enceintes. Grace

au financement d’Echo,
UInstitut de recherche de
’Hopital d’Ottawa effectue
une étude avec BORN Ontario.
L’évaluation qui sera menée
permettra d’assurer que
’initiative ontarienne relative
a ’analyse du taux de fibro-
nectine feetale fournira aux
médecins [’information dont ils
ont besoin afin que les femmes
démontrant des symptomes de
travail prématuré recoivent les
soins appropriés.

Un test positif

L’analyse du taux de fibro-
nectine feetale est un test de
dépistage exécuté a l’aide d’un
écouvillon cervical a l'intention
des femmes présentant des
symptomes de travail avant
terme. Si les résultats de
’analyse sont positifs, il y a

de fortes probabilités que la
femme accouche prématu-
rément. Des arrangements
peuvent ensuite étre faits, le
cas échéant, pour organiser

un transfert vers un établisse-
ment approprié (centres de
soins secondaires ou tertiaires)
selon |’age gestationnel de son
foetus.

Un test négatif

Si les résultats sont négatifs, il
est peu probable que les symp-
tomes de travail avant terme
meénent a [’accouchement
précoce. La patiente peut
demeurer la ou elle se trouve
et méme obtenir son congé
permettant ainsi d’éviter tout
transfert qui s’aveérerait inutile,
inopportun et colteux pour des
femmes dont la grossesse suivra
vraisemblablement son cours.
Cela représente un niveau
beaucoup moins élevé de stress
pour la femme enceinte et as-
sure la disponibilité de lits dans
les centres de soins secondaires
ou tertiaires pour les femmes
qui en ont besoin.

De meilleurs résultats pour les
femmes enceintes

Plus un médecin posséde de
renseignements au sujet de
[’accouchement d’une femme,
meilleurs seront les soins qui
lui seront prodigués. L’analyse
du taux de fibronectine foetale
fait partie de la stratégie
triennale du gouvernement de
’Ontario qui a pour but d’offrir
des soins de qualité supérieure
aux femmes enceintes et aux
nouveau-nés.

Le projet d’Echo est une évalu-
ation quantitative et qualita-
tive dont ’examen portera

sur les facteurs suivants : les
modifications dans les taux
d’admission a U’hopital et les
transferts a haut risque pour
les femmes qui présentent

des symptomes de travail
avant terme, les répercussions
économiques de ’initiative,
ainsi que ’expérience des
femmes et des fournisseurs liée
a l’analyse du taux de fibronec-
tine foetale.
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MALADIES CHRONIQUES

Les femmes sont plus susceptibles d’étre atteintes de maladies chroniques, les mala-
dies cardiovasculaires étant la cause principale de déces chez les Ontariennes. En
outre, les femmes signalent davantage d’invalidité en raison de maladies chroniques
et sont plus susceptibles d’étre atteintes de multiples maladies chroniques. Les car-
actéristiques des soins se distinguent entre les hommes et les femmes, les hommes
ayant un acces supérieur a des procédures avancées et de |’expertise particuliere.
Le fait que les femmes soient plus susceptibles que les hommes aux conséquences du
tabagisme est un sujet de préoccupation.

Impact

Amélioration de la qualité et de
[’égalité en matiére de santé en
axant sur les besoins et les défis
des femmes marginalisées.

Améliorer la participation au
dépistage du cancer

En décembre 2009, Echo a été
cohote d’une Conversation
Echo sur ’amélioration du taux
de dépistage du cancer chez
les Ontariennes marginalisées.
Nous avons mobilisé environ 75
personnes, dont des femmes de
la collectivité, des responsables
des orientations politiques et
des fournisseurs de service.
L’information recueillie a été
utilisée afin d’éclairer les pro-
jets de démonstration décrits
ci-dessous et pour contribuer a
I’élaboration des politiques et
des programmes d’innovation
dans ce domaine.

Echo travaille en partenariat
avec quatre organismes de

la province dans la mise en
place d’initiatives concues
dans le but d’accroitre "acces

des femmes marginalisées

au dépistage du cancer. Le
projet d’évaluation mesurera
|’efficacité et la pertinence

de ces projets novateurs. Les
principales réflexions décou-
lant des résultats permettront
’amélioration de ces modéles.
Les résultats seront en outre
utilisés afin de former d’autres
collectivités sur des approches
innovatrices et des facteurs de
succes. L’évaluation est menée
par Tazim Virani, Ph. D., de
Tazim Virani and Associates.
L’évaluation sera terminée a
la fin de ’année 2012. Cette
initiative vise a venir en appui
a un acces accru a Uintention
des femmes marginalisées
fondé sur la recherche relative
aux obstacles et a favoriser des
solutions et des adaptations
communautaires.

Une deuxiéme initiative con-

nexe concerne des partenaires
communautaires et des re-
sponsables des orientations
politiques, dont Action Can-

cer Ontario. L’évaluation des
projets de dépistage du cancer
sera utilisée pour présenter les
approches a l’intégration de
l’équité dans la prestation des
services. Echo a établi des rela-
tions avec un ensemble prélimi-
naire de partenaires qui vien-
dront en appui a l’élaboration
et a la mise en ceuvre d’autres
projets de démonstration visant
a favoriser.
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Investissement de 152 640 $
dans les maladies chroniques.

IMPACT

Echo :

Education des femmes margin-
alisées au sujet de la préven-

tion des accidents vasculaires

cérébraux

Un programme d’application
des connaissances liées aux
accidents vasculaires céré-
braux a ’intention des femmes
vulnérables de ’Ontario a été
mené par I’Ontario Women'’s
Health Network (OWHN) au
nom d’Echo. Le projet avait
pour but d’apporter un soutien
aux femmes marginalisées afin
gu’elles soient sensibilisées aux
ressources locales en santé et
qu’elles se soutiennent entre
elles dans l’apprentissage de

la prévention des accidents vas-
culaires cérébraux en faisant
appel a un modéle d’éducateur
non-spécialiste de la santé.
Une méthodologie de recherche
liée a Uinclusion a été mise au
point dans le cadre du projet
afin d’accroitre la littératie

en matiére de santé au sein

de ces collectivités. L'OWHN

a été en mesure d’obtenir du
financement afin d’élargir la

méthodologie a six collectivités
de ’Ontario.

Un projet amorcé en 2009
examinera et décrira dans
quelle mesure le systéeme de
soins de premiére ligne de
’Ontario répond aux besoins
des femmes. Le projet démon-
trera l’application d’un outil
permettant d’appuyer ’analyse
comparative entre les sexes et
la formulation de recomman-
dations pour une amélioration
des soins de premiére ligne en
Ontario. Le projet est dirigé
par les Dres Kymm Feldman

et Sheila Dunn du Women'’s
College Research Institute. Il
sera terminé a la fin de ’année
2010.

application of a tool to support
gender-based analysis and the
generation of recommenda-
tions for further improvement
in primary care in Ontario.

The project is led by Dr. Kymm
Feldman and Dr. Sheila Dunn

of Women'’s College Research
Institute. It will be completed
in late 2010.

Améliore la santé des femmes marginalisées en Ontario en contribuant a accroitre
le taux de dépistage du cancer au moyen d’une évaluation de projets-pilotes liés au

dépistage du cancer;

Améliore la qualité des soins de santé et I’équité en santé pour les Ontariennes en
fournissant des données de base et des mesures efficaces relatives aux soins des
maladies chroniques permettant de déterminer les secteurs prioritaires d’action
(Etude POWER, chapitres sur les maladies cardiovasculaires et le cancer);

Favorise une meilleure santé des femmes ontariennes en recommandant des amé-
liorations a apporter au systéme de soins de premiere ligne de ’Ontario. Ceci est
possible grace aux résultats de [’analyse comparative entre les sexes, effectuée par
Echo, dans le cadre de la stratégie sur les soins de premiére ligne de |’Ontario.
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INTERACTION ENTRE DIVERS FACTEURS

Echo a reconnu, dans le cadre de sa planification stratégique, que certains facteurs
importants se croisent et doivent étre pris en considération dans ’étude de toute
question relative a la santé des femmes. Elles comprennent la responsabilisation et
[’évaluation, la pauvreté des femmes et la violence envers les femmes. La capacité
d’effectuer une analyse comparative fondée sur le sexe et le genre doit étre ren-
forcée, particulierement avec la décentralisation de la prise de décision relative a la
prestation des soins de santé. Plusieurs des activités de cette section portent sur des
projets qui étaient en place avant [’établissement d’Echo et qui reflétent, dans cer-
tains cas, les travaux de base qui guideront le développement de l’organisme.

Impact

Evaluation de la qualité et de
[’égalité en matiére de soins de
santé en Ontario.

Introduction © the S
POWER Study
Chapter 1

Données de base essentielles
afin d’améliorer la santé des

Ontariennes et de réduire les
inégalités

Le Conseil ontarien des services
de santé pour les femmes a
financé I’Etude POWER (Proj-
ect for an Ontario Women’s
Health evidence-Based Report),

un projet pluriannuel amorcé
en 2006. La responsabilité du
projet a été transférée a Echo
en janvier 2009.Cette étude
novatrice génére de nouvelles
connaissances au sujet de la
santé des femmes en Ontario.
L’équipe de recherche est
dirigée par Dre Arlene Bier-
man, titulaire de la Chaire de
recherche en santé des femmes
de UOWHC a U’Université de To-
ronto et a UInstitut de recher-
che en services de santé (IRSS).

L’étude POWER donne lieu a la
publication d’un rapport pro-
vincial sur la santé des femmes
concernant ’examen des dif-
férences liées au
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genre selon un ensemble ex-
haustif d’indicateurs fondés sur
des données probantes. Il met
également en lumiére les dif-
férences chez les femmes liées
au statut socioéconomique, a
Uethnicité et a la géographie.
Le projet met l’accent sur les
indicateurs qui sont modifi-
ables et vient ainsi en appui a
l’établissement de liens entre
les mesures et ’intervention
et ’amélioration. Le rapport
est concu dans le but de servir
d’outil fondé sur des don-

nées probantes afin d’aider les
responsables des orientations
politiques, les fournisseurs et
les usagers a améliorer la santé
des femmes et a réduire les
inégalités entre les femmes de
’Ontario. Les éducatrices et
les éducateurs peuvent égale-
ment utiliser le rapport dans
leur enseignement au sujet de
la santé des femmes, des iné-
galités en matiére de santé, de
la santé de la population ainsi
que du rendement du systéme
de santé. Echo aura recours

a ce travail pour éclairer les
secteurs prioritaires de change-
ment. Il servira également de
base de référence pour les
futurs efforts d’amélioration.

Echo a soutenu [’Etude POWER
dans la publication de six
chapitres, incluant le premier
volume de l’étude. Le second
volume de rapports sera publié

au cours de la prochaine année.

Le site Web de ’Etude POWER
a été abondamment consulté
puisque 15 000 visiteurs y ont
eu acces et plus de 10 000 té-

léchargements de chapitres ont
été faits depuis juin 2009, ce
qui démontre un intérét consi-
dérable tant pour les résultats
de la recherche que pour les in-
dicateurs utilisés dans |’étude.

Elaboration d’un plan d’action
relatif a la recherche en santé
et a ’application des connais-
sances

Un projet amorcé cette année
permettra de définir les pri-
orités relatives a la recherche
sur la santé des femmes et

a 'application des connais-
sances, et viendra en appui a
I’élaboration d’un programme
de recherche lié a la santé des
femmes. Le projet permettra
également d’orienter les futurs
investissements d’Echo concer-
nant ’application des connais-
sances a partir de la collecte
systématique des perspectives
exprimées par les Ontariennes.
Les données seront recueil-
lies au moyen d’une recherche
documentaire, d’un sondage,
de groupes de discussion et
d’un forum communautaire. Le
projet est mené par Tekla Hen-
drickson et Barbara Kilbourne
en collaboration avec ’Ontario
Women’s Health Network. Il
sera terminé a la fin de 2010. Il
suscite un impact considérable
en soulevant les enjeux liés a
’équité de ’accés et aux résul-
tats dans la province. Le projet
sert également de base a des
pratiques prometteuses de col-
lectivités de toute la province.

Incitation a une participation
constructive des femmes dans
le systéme de santé

Un autre projet qui a vu le jour
cette année permettra de con-
stituer une base de référence
relative a la prise de décision
par les femmes dans le secteur
de la santé. Des recommanda-
tions seront formulées afin

Les appels de demandes
d’Echo

Echo a publié huit appels de de-
mandes en 2009 et recu un taux
impressionnant de réponse de la
part de chercheuses et de cher-
cheurs du domaine de la santé
des femmes de toute la prov-
ince. Toutes les propositions ont
fait ’objet d’un examen interne
pour en vérifier ’admissibilité,
Uintégralité et la pertinence.
Les répondantes et les répon-
dants a |’étape suivante ont été
ensuite évalués par trois exami-
nateurs scientifiques externes
et de la collectivité, selon

le besoin. Les interventions
d’examinateurs externes ont été
utilisées afin de déterminer la
meilleure candidature pour faire
avancer le projet.
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de favoriser une participation
accrue et plus significative des
femmes dans les systémes et
les structures de santé. Le pro-
jet est mené par Tanya Darisi
du Centre for Community Based
Research. Il sera terminé a la
fin de ’année 2010.

Un projet en cours a pour but
de souligner les besoins en
matiére de développement des
connaissances et des com-
pétences des fournisseurs de
soins de santé liés a [’analyse
de U’équité en santé selon le
sexe et le genre. L'objectif de
cette étude est d’apprendre
comment venir en appui aux
praticiennes et aux praticiens
dans leur utilisation de cadres
d’analyse comparative entre
les sexes et d’équité. Le projet
évaluera ’emploi actuel des
cadres et définira les obstacles
et les facteurs favorables liés a
leur utilisation. Le rapport final
viendra en appui aux activités
de planification d’Echo vers
une plus grande utilisation de
ces cadres dans le secteur de la
santé. Le projet sera terminé a
la fin de ’année 2010.

Augmentation de I’équité dans
la planification du systéme de
santé

Echo poursuit les efforts de sen-
sibilisation entrepris auprés des
réseaux locaux d’intégration
des services de santé (RL-

ISS) initiés dans le cadre de
[’Etude POWER afin de mettre
en place de futures études sur
’équité dans la planification

du systéme de soins de santé.
Cette année, Echo a soutenu,
en collaboration avec Ulnstitut
Wellesley, les activités d’un
laboratoire d’idées sur |’équité
dans les soins de santé en
Ontario. L’événement a permis
de définir des possibilités et des
obstacles liés a I’établissement
d’un cadre relatif a ’équité
dans cette province. Le rapport
sera publié en 2010.

Un manuel de recherche sur
’inclusion a été mis au point
pour Echo par |’Ontario Wom-
en’s Health Network et publié a
la fin de 2009. Echo a soutenu
ce travail, point de mire des
activités de l’Université York
dans le cadre de la Journée
internationale de la femme (le
8 mars). Le manuel constitue
[’une des composantes d’une
boite a outils sur I’équité qui
soutient les organismes dans
I’inclusion des femmes mar-

« Les resultats de [’étude révelent que

le depistage universel de la violence

envers les femmes ne doit pas étre mis

en place. »
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ginalisées directement dans les
initiatives ou les projets. Echo

a également organisé, en col-
laboration avec |’Association des
hopitaux de ’Ontario, un en-
semble de rencontres de travail
auxquelles ont participé toutes
les principales associations du
secteur. L’accent était placé sur
’exploration de l’équité en On-
tario. Echo a également parrainé
le congrés de Rainbow Health
Ontario en mars 2010 : Improving
Access and Equity in Health for
LGBT People.

Importante controverse relative
aux services de santé néces-
saires

Un important essai multicen-
tre portant sur I’évaluation

des approches universelles de
dépistage de la violence envers
les femmes dans les établisse-
ments de soins de santé s’est
terminé cette année. L’ essai
controlé randomisé a été mené
dans 11 services d’urgence, 12
centres d’omnipraticiennes et
omnipraticiens et trois cliniques
d’obstétrique et de gynécologie
en Ontario et aupres de 6 743
patientes agées de 18 a 64 ans.

Les résultats ont révélé que le
dépistage universel de la violence
envers les femmes ne doit pas
étre mis en place, cependant la
recherche de cas devrait étre
incorporée dans les pratiques
réguliéres de soins. Des efforts

sont nécessaires afin d’assurer que

cette constatation est intégrée
dans la conception des services

et appuyée par la formation des
praticiennes et des praticiens.
L’étude a été publiée dans le
Journal of the American Medical
Association du mois d’aodt. Elle a
été menée par Dre Hariett McMil-
lan, professeure de psychiatrie
et de neurosciences comporte-
mentales ainsi que de pédiatrie a
a Michael G. DeGroote School of
Medicine, en collaboration avec
les chercheuses et chercheurs du
McMaster Violence Against Women
Research Group.

par la drogue, un probléme en
émergence en Ontario.

Echo apporte actuellement son
soutien aux chercheuses et aux
chercheurs pendant qu’ils pour-
suivent la mise en ceuvre a de
’enrichissement approprié des
programmes dans les centres

de traitement des victimes
d’agression sexuelle et de vio-
lence conjugale de la province
relativement aux conclusions
du rapport. Au fur et a mesure
de ’avancement du gouverne-
ment dans ’élaboration d’un
plan d’action sur la violence
sexuelle en Ontario, Echo est
prét a contribuer aux améliora-
tions dans le traitement et les
soins a ’intention des femmes.

Développement de la capacité
des femmes en matiére de
leadership

Echo a amorcé |’élaboration
d’un programme de dével-
oppement du leadership en
matiere de santé des femmes.
Concu pour venir en appui aux
femmes dans le développement
de leur capacité en matiere
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de leadership, le programme
offre aux femmes [’occasion

de participer activement et ef-
ficacement aux systémes et aux
structures ayant une incidence
sur la santé des femmes en
Ontario. Il est prévu que le pro-
gramme se poursuive au cours
de quatre exercices financiers
et qu’il soit évalué sur sa ca-
pacité a générer les répercus-
sions attendues. Ce programme
sera réalisé en partenariat avec
’Ontario Women’s Health Net-
work et mobilisera plus de 200
femmes des quatre coins de la
province.

Echo a lancé un projet qui vise

a déterminer ’état actuel des
connaissances (connaissances

IMPACT

Echo :

fondées sur la recherche et

la pratique) ainsi que les
lacunes en ce qui a trait aux
interventions avant et aprés
la ménopause. Cette initia-
tive permettra d’éclairer les
activités futures de recherche
et d’application des connais-
sances. Le projet est dirigé
par Janel Maher, consultante,
ainsi que Ilene Hyman, Ph. D.,
de U’Université de Toronto. Le
projet sera terminé a la fin de
’année 2010.

intended to run over four
fiscal years and will be evalu-
ated on its ability to gener-
ate the anticipated impact.
This program will operate in
partnership with the Ontario
Women’s Health Network and

will engage over 200 women
from across the province.

Echo has launched a project

to identify the state of current
knowledge (research based and
practice based knowledge) and
intervention gaps in relation to
peri to postmenopausal health.
The peri to post menopause
scoping review will inform
future knowledge translation
activities. The project is led
by consultant, Janet Maher
along with Ilene Hyman, PhD,
of the University of Toronto. It
will be completed in late 2010.

Investissement de 1 565
977 S dans Uinteraction
entre divers facteurs

Améliore la qualité des soins de santé pour les Ontariennes en établissant une base
de référence et en augmentant I’équité en matiére de soins de santé au moyen de

I’Etude POWER;

Augmente |’équité dans la planification du systeme de santé;

Concoit des services afin de porter |’attention sur la recherche de cas et non sur le
dépistage universel pour la violence envers les femmes dans les établissements de
soins de premiere ligne et les salles d’urgence.
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L’Etude POWER

L’Etude POWER (Project for an Ontario Women’s Health Evidence-Based Report) est un projet
pluriannuel financé par Echo qui examine les différences existant entre les femmes et les hommes
dans l’acces aux soins ainsi que la qualité des résultats des soins dans les causes principales de
morbidité et de mortalité en Ontario.

L’étude est concue dans le but de servir d’outil fondé sur des données probantes afin d’aider les
responsables des orientations politiques, les fournisseurs et les usagers a améliorer la santé des
femmes et a réduire les inégalités entre les femmes de |’Ontario. Les éducatrices et les édu-
cateurs peuvent également utiliser le rapport dans leur enseignement au sujet de la santé des
femmes, des inégalités en matiére de santé, de la santé de la population ainsi que du rendement
du systéme de santé.

En 2009-2010, le premier volume de I’Etude Power a été publié. Les chapitres Fardeau de Mala-
die, Cancer, Dépression, Maladies cardiovasculaires et Accés aux services de santé ont été large-
ment diffusés aux quatre coins de la province. Les chapitres du second volume seront publiés

au cours de la prochaine année : Troubles musculosquelettiques, Diabéete, Santé reproductive et
gynécologique, Infection par le virus de ’immunodéficience acquise (VIH), Déterminants sociaux
de la santé, Populations a risque, Conclusions et implications pour les politiques publiques.

Les résultats de [’Etude POWER contribuent actuellement a ’élaboration d’une stratégie sur la
santé des femmes pour ’Ontario. L’étude est importante pour toute personne qui s’intéresse a la
santé des femmes dans la province.
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Programme de développement du leadership
en matiere de santé des femmes ontariennes

Echo a amorcé en 2009-2010
l’élaboration de son programme
triennal de développement du
leadership en matiére de santé
des femmes.

L’objectif du programme est
d’accroitre la capacité de lead-
ership chez les femmes en vue
d’appuyer la santé des femmes
ainsi que ’analyse comparative
entre les sexes dans l’ensemble
de la province.

Echo travaille en étroite collab-
oration avec l’Ontario Women’s
Health Network dans le cadre
de ce programme.

Les femmes vivent différem-
ment des hommes la santé et la
maladie. L’expérience sociale
des femmes est également un
facteur clé dans la définition
de leur santé. La participation
concréte des femmes dans les
systémes et les structures de
santé est essentielle afin de
veiller a ce que les services
répondent réellement a leurs
besoins. Une voix plus forte
pour les femmes et par elles
permettra d’assurer que des
services et des soins particuli-
ers aux femmes leur soient
offerts et que les iniquités
liées au sexe soient abordées.
Le leadership des femmes est
crucial afin de garantir que
les points de vue des femmes
soient entendus pour une plus
grande efficacité des soins

et des résultats améliorés en
matiere de santé.

Les participantes au programme
seront en mesure d’utiliser
leurs nouvelles compétences

et leur sensibilisation a la

santé des femmes et a [’analyse
comparative entre les sexes

afin de favoriser ’emploi d’une
optique tenant compte des dif-
férences entre les sexes dans
leur collectivité. Le projet est
dirigé par Julie Maher, direc-
trice provinciale de ’OWHN.

Les participantes au programme
de ’ensemble de la province
seront évaluées pour leur apti-
tude au leadership et invitées

a participer a une activité de
formation de trois ou quatre

jours, au cours de laquelle elles
auront [’occasion d’apprendre
au sujet des inégalités rela-
tives a la santé des femmes et
de U'importance de promouvoir
’accent placé sur le sexe et le
genre. Elles seront appuyées
afin de développer leur ca-
pacité a occuper des roles de
premier plan, notamment au-
preés de commissions d’hygiene,
de conseils d’administration

et au sein d’initiatives com-
munautaires de facon a influ-
encer positivement la santé des
femmes en Ontario. Le modele
du Programme de développe-
ment du leadership en matiére
de santé des femmes ontari-
ennes est fondé sur un ouvrage
intitulé The Leadership Chal-
lenges (Kouses and Posner,
2002) et utilisé avec succes
dans le cadre de programmes
analogues au Canada.

Le programme est soutenu par
une équipe de projet qui com-
prend le personnel de I’Ontario
Women’s Health Network et
d’Echo, et par un comité con-
sultatif constitué de membres
du personnel d’organismes de
’Ontario. De plus, un organ-
isme de chacun des 14 Réseaux
locaux d’intégration des servic-
es de santé (RLISS) de l’Ontario
veillera a la participation de
femmes des quatre coins de la
province.
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FINANCEMENT ET DEPENSES

Echo a recu la somme de 3,64 millions de dollars en financement net pour l’année, de laquelle 2,13 millions
ont été investis dans le cadre d’initiatives d’application des connaissances (notamment les projets en cours
pour la somme de 1,25 million $). Les initiatives d’application des connaissances ont augmenté de 600 000 $
au cours du précédent exercice financier, au moment ol Echo est devenu pleinement opérationnel et a investi
dans les projets décrits ci-dessus.

Les dépenses d’exploitation ont également augmenté selon les prévisions, Echo ayant embauché neuf em-
ployés permanents au cours de l’année, et passé de trois mois d’opération partielle en 2008-2009 a une année
entiere d’activités. La hausse des salaires, des colts d’administration et des services a été partiellement
compensée par une réduction des colts d’installation des bureaux et des agencements, une réduction du
travail de transition et de consultation relativement au démarrage et un nombre réduit de réunions du conseil
d’administration a la suite de la mise en place de I’équipe de gestion. Les dépenses d’immobilisations d’Echo
d’environ 105 000 S étaient principalement liées aux colts de développement du site Web (environ 61 000 $)
et a la mise en place d’une base de données de gestion des contacts (environ 36 000 $).

Etre le point central

(engagement des  Renforcer
intervenants 'intendance

4% 5%
Initiatives d’application des con-
Renforcer les naissances :
communautes , .
15% dépenses par fonction

Fair avancer les
connaissances
29%

L'Etude POWER
47%

Etre le point central

Interaction entre (engagement des
divers facteurs interbenants) Santé sexuelle et
13% 4% reproductivité

Développement du 12%
leadership en
matiere de santé

des femmes

13%

Maladies chroniques
7%

Initiatives d’application des con-
naissances :
dépenses par activité

Santé mentale et
dépendances
4%

L'Etude POWER
47%

24



Echo : pour I’amélioration de la santé des Ontariennes / RAPPORT ANNUEL 2009-2010

Stratégie ontarienne sur la santé des femmes

Les Ontariennes continuent de vivre des dis-
parités considérables en matiére de santé,
lesquelles pourraient étre aisément réduites. En
collaboration avec des partenaires et des parties
prenantes de [’ensemble de la province, Echo a
commencé a mettre au point une stratégie sur
la santé des femmes afin de cibler des actions
prioritaires visant a résoudre ces inégalités.

La stratégie vise a améliorer la compréhension
dans ’ensemble des secteurs de la santé et des
services sociaux au sujet de limportance de
répondre efficacement aux besoins des femmes
en matiéere de santé. Elle requiert l’amélioration
significative de la santé des femmes au moyen
de la qualité des soins de santé et de |’équité en
santé.

La stratégie repose sur le processus de consul-
tation d’une année tenu par Diana Majury en
collaboration avec [’honorable Elinor Caplan,
en 2007, lequel avait permis de déterminé les
secteurs prioritaires d’action d’Echo, notam-
ment la santé mentale et les dépendances, la
gestion des maladies chroniques ainsi que la
santé sexuelle et reproductive. La stratégie
tirera également parti du travail de collabora-
tion de ’Etude POWER, laquelle offre une base
de référence pour ’évaluation de I’équité (et de
’iniquité) dans le systeme de santé ontarien.
Une ébauche de la stratégie sera terminée d’ici
la fin du printemps, puis Echo procédera au
cours de |’été et du printemps suivants a la col-
lecte de commentaires et d’observations.
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Stratégie ontarienne sur la santé des femmes

Interaction
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santé viable des services sociaux
Réduire
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salles d’urgence
Réduction
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conditions propices aux
soins ambulatoires

L’acces aux

L’accés aux services clés
services est maintenu
est plus
équitable

Qualité
améliorée

Réduire les
diagnostics
tardifs et par
conséquent,
améliorer les
résultats

in te

La participation
des femmes
sur le marché
du travail est
moins
précaire

Résultats Collectivités
en meilleure
santé

services

Meilleure adoption
par les femmes des
comportements
clés de promotion
de la santé

Amélioration de
la santé de la
population

IMPACTS A LONG TERME

Pour améliorer la santé des Ontariennes, il est essentiel de se pencher sur les déterminants sociaux
relatifs a la santé, d’accroitre les comportements sains et d’obtenir des soins de santé appropriés en
temps opportun. Les PRIORITES de la Stratégie ontarienne sur la santé des femmes sont indiquées au
centre de lillustration.

Il est nécessaire d’aborder la pauvreté et autres déterminants sociaux de la santé afin d’améliorer
les circonstances de vie des femmes vulnérables. Un plus grand acceés aux soins et aux services ac-
cordés aux femmes contribuera a assurer que les femmes resteront en santé et recevront les services
nécessaires. L’amélioration de ’intégration des services dans tous les secteurs simplifiera le role de
gestion des soins de santé pour les femmes, incluant celles qui nécessitent des soins de santé plus
complexes. La mise en ceuvre d’un processus de planification et de responsabilisation selon une
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optique et une analyse tenant compte des différences entre les sexes augmentera la qualité des
soins de santé et permettra de veiller a ce que toutes et tous recoivent des soins le plus effi-
cacement possible.

De facon a atteindre ces priorités, des ACTIONS seront planifiées a plusieurs niveaux : la per-
sonne, |’équipe, |’organisation et le systéme élargi. Les actions contextuelles et fondées sur les
faits seront plus susceptibles d’étre réalisées. Ces actions comprennent |’adoption de mesures
des résultats telles que décrites par les patientes, |’élimination des obstacles aux soins et les
exigences a ’égard de la communication de ’information fondée sur le sexe et le genre.

La mise en ceuvre de ces actions prioritaires recommandées donnera lieu a ’amélioration des
RESULTATS en matiére de santé. Les priorités s’harmonisent avec d’autres activités d’importance
en cours ou planifiées en Ontario, comme le Plan d’intégration des services de santé du RL-

ISS, la stratégie Vieillir chez soi, la Stratégie de réduction de la pauvreté et la Loi de 2010 sur
’excellence des soins pour tous.

Les REPERCUSSIONS A LONG TERME sont considérables non seulement pour les femmes, mais
également pour ’ensemble du systéme de santé. On pense notamment aux collectivités en
meilleure santé, a ’augmentation de I’équité de [’acces aux soins, a la hausse des résultats en
matiéere de santé et, enfin, a ’amélioration de la qualité des soins et a une meilleure santé pour
les Ontariennes et les Ontariens.
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GROUPES D’EXPERTS

Recherche

Expertise sur la
diversité

Dre Sonia Anand
Présidente du groupe

Caroline Andrew, Ph. D.
Pat Armstrong, Ph. D.
Dre Arlene Bierman
Madeline Boscoe

Katherine Boydell, Ph. D.

Sally Brown

Dre Paula Rochon
Lorraine Ferris, Ph. D.
Anne Rochon Ford
Nazilla Khanlou, Ph. D.
Dre Harriet MacMillan

Dre Shaheen Darani
Présidente du groupe

Jo Altilia

Parvine Bahramian
Susan Brunet
Debbie Douglas
Nazilla Khanlou, Ph. D.
Guylaine Leclerc
Julie Maher

Notisha Massaquoi
Ayasha Mayr Handel
Marianne Park
Angela Robertson

Julie Maher Anna Travers
Susan Phillips, Ph. D.
Dre Donna Stewart

Nadine Wathen, Ph. D.

Titulaires de la Chaire pour la
recherche en santé des femmes
d’Echo

Dre Arlene Bierman
Université de Toronto

Nazilla Khanlou, Ph. D.
Université York

L’Université de Western Ontario, [’Université de
Toronto, ’Université d’Ottawa et I’Université York
sont d’importants partenaires en tant qu’hotes des
titulaires de la Chaire pour la recherche en santé
des femmes d’Echo et de [’Ontario. Une période de
recrutement a actuellement lieu afin de pourvoir
les postes de titulaires de la chaire pour ’Université
de Western Ontario et U’Université d’Ottawa.

Stratégie ontarienne sur
la santé des femmes

Dre Arlene Bierman
Lorraine Greaves, Ph. D.
Diana Majury, Ph. D.
Lori Marshall

Dre Paula Rochon

Anne Rochon Ford

Susan Seaby

Dre Moira Stewart
Wendy Talbot

Elaine Todres, Ph. D.

Etudes sur ’acces aux
services d’avortement
(EASA)

Lori Marshall
Présidente

Dre Gail Beck

Rebecca Cook, Ph. D.
Dre Sheila Dunn

Dre Lori Ferris

Saara Greene, Ph. D.
Melissa Hausman, Ph. D.
Dr John Lamont

Dre Deborah Penava
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Echo : pour ’amélioration de la santé des Ontariennes
Conseil d’administration

Au 31 mars 2010

Caroline Andrew, PhD
Présidente

Marianne Park, Vice Chair
Vice-présidente

Elizabeth Burnham
Meredith Cartwright
Aisha Chaudry

Dr. Shaheen Darani
Dr. John B. Kitts
Lori Marshall
Wendy Talbot

Rita Tsang

Date de nomination

27 juin 2007

27 juin 2007

27 juin 2007
27 juin 2007
27 juin 2007
27 juin 2007
27 juin 2007
3 décembre 2008
27 juin 2007

27 juin 2007

Groupe de la haute direction d’Echo

Pat Campbell
Chef de la direction

Shelley Cleverly

Directrice, Application des connaissances

John Ecker

Directeur, Affaires publiques et participation communautaire

Rosie Yeung

Directrice, Finance et administration

Fin du mandat

26 juin 2010

5 Ontario
26 juin 2010 e et dnaneld

Echao : pour Famélioration
de la santé des Ontariennes

26 juin 2010
26 juin 2010
26 juin 2010
26 juin 2010
26 juin 2011
26 juin 2011
26 juin 2010

26 juin 2011

www.echo-ontario.ca
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Etats financiers d'

ECHO : POUR
L'AMELIORATION DE LA
SANTE DES ONTARIENNES

Exercice terminé le 31 mars 2010



RAPPORT DES VERIFICATEURS

Au conseil d'administration d'Echo : pour I'amélioration de la santé des Ontariennes,

Nous avons vérifié le bilan d'Echo : pour I'amélioration de la santé des Ontariennes (I'« organisme »)
au 31 mars 2010 et les états des résultats et de I'évolution des actifs nets et des flux de trésorerie de
I'exercice terminé a cette date. La responsabilité de ces états financiers incombe a la direction de
l'organisme. Notre responsabilité consiste a exprimer une opinion sur ces états financiers en nous
fondant sur notre vérification.

Notre vérification a été effectuée conformément aux normes de vérification généralement reconnues
du Canada. Ces normes exigent que la vérification soit planifiée et exécutée de maniére a fournir
l'assurance raisonnable que les états financiers sont exempts d'inexactitudes importantes. La
vérification comprend le contrbéle par sondages des éléments probants a I'appui des montants et des
autres éléments d'information fournis dans les états financiers. Elle comprend également I'évaluation
des principes comptables suivis et des estimations importantes faites par la direction, ainsi qu'une
appréciation de la présentation d'ensemble des états financiers.

A notre avis, ces états financiers donnent, & tous les égards importants, une image fidéle de la
situation financiére de l'organisme au 31 mars 2010 ainsi que des résultats de ses activités et de ses
flux de trésorerie pour l'exercice terminé a cette date selon les principes comptables généralement
reconnus du Canada.

Comptables agréés, experts-comptables autorisés

Toronto, Canada

Le 21 mai 2010



ECHO : POUR L'AMELIORATION DE LA SANTE DES

ONTARIENNES

Bilan

Au 31 mars 2010, avec chiffres correspondants de 2009

2010 2009
Actif
Actif & court terme
Trésorerie 134 406 $ 3388 %
Montant a recevoir du Women's College Hospital - 407 132
Charges payées d'avance et dépbts 42 067 13 202
Projets en cours (note 2) 2262 551 1 030 000
2439 024 1453722
Immobilisations (note 3) 289 795 246 122
2728819% 1699844 $
Passif et actifs nets
Passif a court terme
Créditeurs et charges a payer 111534 $ 199 894 $
Salaires a payer 10920 2481
Produits reportés (note 4) 2 327 490 1264 827
2 449 944 1467 202
Apports en capital reportés (note 5) 289 795 246 122
Actifs nets
Fonds affectés (10 920) (13 480)
Engagements (note 6)
2728819% 1699844 $

Se reporter aux notes afférentes aux états financiers.
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ECHO : POUR L'AMELIORATION DE LA SANTE DES

ONTARIENNES

Etat des résultats et de I'évolution des actifs nets

Exercice terminé le 31 mars 2010, avec chiffres correspondants de 2009

2010 2009

Produits

Subventions 2338423% 1372999 %
Charges
Initiatives d'application des connaissances
Recoupement des probléemes 701512 372 339
Santé mentale et dépendances 94 642 12 900
Obligation des parties prenantes et communications 84 210 66 441
Santé sexuelle et reproductive 14 200 39 043
Maladies chroniques 7 590 -
902 154 490 723
Frais d'administration
Services de transition et de démarrage - 175 929
Salaires et avantages sociaux 896 989 177 443
Biens, réparations et entretien 112 849 193 707
Déplacement, repas et hébergement 84 252 124 897
Services et matériel 240 923 145 483
Amortissement des immobilisations 66 234 44 915
Bureau et frais généraux 21703 20 886
Honoraires de vérification, assurances et autres 10 759 12 496
1433709 895 756
2 335 863 1386 479
Excédent des produits sur les charges (des charges sur les produits) 2 560 (13 480)
Actifs nets au début de I'exercice (13 480) -
Actifs nets a la fin de I'exercice (10 920)$ (13 480)$

Se reporter aux notes afférentes aux états financiers.



ECHO : POUR L'AMELIORATION DE LA SANTE DES

ONTARIENNES

Etat des flux de trésorerie

Exercice terminé le 31 mars 2010, avec chiffres correspondants de 2009

2010 2009
Flux de trésorerie liés aux activités suivantes :
Fonctionnement
Excédent des produits sur les charges (des charges sur les produits) 2560 $ (13 480)%
Eléments sans incidence sur la trésorerie
Amortissement des immobilisations 66 234 44 915
Amortissement des apports en capital reportés (66 234) (44 915)
Gain a la cession d'immobilisations (5053) -
Variation du fonds de roulement hors caisse lié aux activités
de fonctionnement
Diminution (augmentation) du montant a recevoir du Women's
College Hospital 407 132 (337 520)
Augmentation des charges payées d'avance et dépots (28 865) (13 202)
Augmentation des projets en cours (1 232 551) (1 030 000)
Augmentation (diminution) des créditeurs et charges a payer (88 360) 199 894
Augmentation des salaires a payer 8 439 2481
Augmentation des produits reportés 1062 663 1195215
125 965 3388
Investissement
Acquisitions d'immobilisations, déduction faite des cessions (104 854) (291 037)
Encaissement d'apports en capital reportés 109 907 291 037
5053 —
Augmentation de la trésorerie 131 018 3388
Trésorerie au début de I'exercice 3388 -
Trésorerie a la fin de I'exercice 134 406 $ 3388 %

Se reporter aux notes afférentes aux états financiers.



ECHO : POUR L'AMELIORATION DE LA SANTE DES
ONTARIENNES

Notes afférentes aux états financiers

Exercice terminé le 31 mars 2010

Echo : pour I'amélioration de la santé des Ontariennes (« Echo ») a été constitué le 21 juin 2007 en vertu
de la Loi sur les sociétés de développement en tant que service opérationnel de la province d'Ontario.
Echo a comme mandat d'étre le centre de liaison et le catalyseur pour la santé des femmes a I'échelle
provinciale et de promouvoir I'égalité et I'amélioration de la santé des femmes en Ontario. L'exercice
terminé le 31 mars 2009 marque la fin de la période de transition en vue du démarrage de I'organisme.

Echo est une société sans capital-actions et n'est pas assujetti a la Loi sur les personnes morales ni a la
Loi sur les renseignements exigés des personnes morales.

Echo est financé selon un protocole d'entente (le « protocole »), daté du 20 ao(t 2008, avec la province
d'Ontario, sous la responsabilité du ministere de la Santé et des Soins de longue durée (le « MSSLD »).
Le protocole est en vigueur pendant une période d'au plus cing ans et peut étre renouvelé ou modifié
avant son échéance.

1. Principales conventions comptables
a) Regles de présentation

Les présents états financiers ont été dressés conformément aux principes comptables
généralement reconnus du Canada.

b) Constatation des produits
Echo applique la méthode du report pour la comptabilisation des apports.

Les apports en capital destinés a l'acquisition d'immobilisations sont reportés et imputés aux
produits selon la méthode linéaire & un taux correspondant au taux d'amortissement des
immobilisations connexes.

Les subventions affectées d'origine externe sont reportées et comptabilisées a titre de produits
dans l'exercice au cours duquel les charges connexes sont engagées ou lorsque certaines
étapes de projets faisant I'objet de contrats avec des tiers ont été franchies.



ECHO : POUR L'AMELIORATION DE LA SANTE DES
ONTARIENNES

Notes afférentes aux états financiers (suite)

Exercice terminé le 31 mars 2010

1. Principales conventions comptables (suite)
c) Immobilisations

Les immobilisations sont comptabilisées au co(t, déduction faite de I'amortissement cumulé.
Elles sont amorties sur leur durée utile estimative selon la méthode linéaire et les taux suivants :

Matériel informatique 3ans
Logiciel 3ans
Conception du site Web 3ans
Matériel de bureau 5ans
Mobilier 5ans
Améliorations locatives Durée du balil

La moitié du taux d'amortissement annuel est utilisé pour I'année d'acquisition de l'actif.
d) Recours a des estimations

La préparation d'états financiers exige que la direction fasse des estimations et pose des
hypothéses qui influent sur les montants présentés au titre des actifs et des passifs, sur la
présentation des actifs et des passifs éventuels a la date des états financiers et sur les montants
présentés au titre des revenus et des charges de l'exercice. Les résultats réels pourraient étre
différents de ces estimations.

e) Adoption de nouvelles regles comptables

Avec prise d'effet le 1° avril 2009, l'organisme a adopté les modifications apportées au
chapitre 4400, « Présentation des états financiers des organismes sans but lucratif », du Manuel
de I'ICCA (I'«Institut Canadien des Comptables Agréés »). Ces modifications donnent la
possibilité d'éliminer la comptabilisation des actifs nets investis en immobilisations comme une
catégorie d'actifs nets a part, clarifient les exigences de présentation des montants des produits
et des charges, qui doivent étre les montants bruts si l'organisme sans but lucratif agit pour son
propre compte, et requieérent la présentation d'un état des flux de trésorerie. L'adoption des
recommandations n'a eu aucune incidence importante sur les états financiers de l'exercice
terminé le 31 mars 2010, sauf pour la présentation de I'état des flux de trésorerie.



ECHO : POUR L'AMELIORATION DE LA SANTE DES

ONTARIENNES

Notes afférentes aux états financiers (suite)

Exercice terminé le 31 mars 2010

2. Projets en cours

Les projets en cours représentent les fonds qu'Echo s'est engagé a verser a des tiers lorsque des
points de repére de projet sont en voie d'étre atteints et que les fonds n'ont pas été dépensés par les

tiers au 31 mars.

2010 2009
Projets des Instituts de recherche en santé du Canada (« IRSC »)

Santé des femmes et des hommes 1000000 $ 1000000 $
Santé mentale et dépendances 12 000 30 000
Regroupement des problémes 864 465 -
Santé sexuelle et reproductive 241 036 -
Maladies chroniques 145 050 -

2262551 $ 1030000 $
3. Immobilisations
2010 2009
Valeur Valeur
Amortissement comptable comptable
Colt cumulé nette nette
Matériel informatique 24082 $ 12042 % 12040 $ 20069 $
Logiciel 36 197 - 36 197 -
Conception du site Web 61 560 10 260 51 300 -
Matériel de bureau 101 638 17 165 84 473 85 986
Mobilier 49 648 14 894 34 754 44 683
Améliorations locatives 121 767 50 736 71031 95 384
394 892 $ 105097 $ 289 795 $ 246 122 $

4. Produits reportés

Les produits reportés se composent d'une subvention affectée non encore dépensée et des montants

a payer au MSSLD.

Les montants dus au MSSLD représentent du financement recu au cours de I'exercice qui sera
retourné a la demande du ministére. Ce dernier recouvrera ces montants en réduisant le financement

des exercices a venir.
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Exercice terminé le 31 mars 2010

5. Apports en capital reportés

Les apports en capital reportés représentent des fonds affectés pour les dépenses en capital et recus
du gouvernement aux fins de l'acquisition d'immobilisations amortissables. Les apports en capital
reportés sont amortis selon la méme méthode que les immobilisations auxquelles ils se rapportent.

Les variations du solde des apports en capital reportés pendant I'exercice sont les suivantes :

2010 2009
Solde au début de I'exercice 246 122 $ -3
Apports regus 109 907 291 037
Montant imputé aux revenus (66 234) (44 915)
Solde a la fin de I'exercice 289795 $ 246 122 $

6. Engagements

a) Echo a contracté des engagements aux termes de divers contrats de location-exploitation,
notamment pour des locaux, dont les loyers annuels sont les suivants :

2011 149 595 $

2012 130 575

2013 96 828
376 998 $

b) Les engagements d'Echo a I'égard de projets de recherche sont les suivants :

2011 125 000 $

2012 325 000

2013 325000
775 000 $
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7. Juste valeur des actifs et des passifs financiers

La valeur comptable de la trésorerie, des créditeurs et charges a payer et du montant a payer au
MSSLD se rapproche de leur juste valeur en raison de la durée a I'échéance relativement courte de
ces instruments financiers.

8. Chiffres correspondants

Certains chiffres correspondants ont été reclassés en fonction de la présentation des états financiers
adoptée pour I'exercice a I'étude.



