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Au nom de la Régie régionale de la
Santé et  des Ser vices sociaux
Nunavik, je voudrais souhaiter une
bonne année à chacun et chacune au
Nunavik.

Que cette nouvelle année soit joyeuse,
sécuritaire et saine pour tous dans votre
famille et dans votre communauté.

Meilleurs voeux à tous les Nunavimmiut !

Elena Labranche
Directrice générale par intérim
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kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u
W A 5 p i 3 k 5  v t m pq 8 i 4
r = Zg 3 hz , wl8Noµ 5yi 4
kN[7usi4 kÌu x3ÇÅMzJu
x3ÇA3[ys5yxdpKz.

x3ÇA kÌAMzJu d[xh˜3dy,
x5b8â5gü5yxly ckw1q-
yx3lyl wMy kNoyl.

kN[7usoµ5 W5yxdNMzKy¡

wøN MSÇ8+

vmp7mE7u4 wNq3t

On behalf of the Nunavik Regional
Board of Health and Social Services,
I would like to take this opportunity to
wish everyone in Nunavik a happy
New Year.

May this new year be happy, safe and
healthy for all in your family and
community.

Best wishes to all Nunavimmiut!

Elena Labranche
Interim Executive Director
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Afin de se familiariser avec les services
offerts dans la région et de rencontrer
les autorités locales, le nouveau ministre
de la Santé et des Services sociaux
du Québec, le Dr Philippe Couillard, était
de passage au Nunavik lors de la fin
de semaine de l’Action de grâce.

Non seulement c’était la première visite
au Nunavik du ministre Couillard,
mais c’était aussi la première visite dans
la région d’un ministre de la Santé
au cours de ce nouveau millénaire, Jean
Rochon ayant été le dernier de ses
prédécesseurs à venir au Nord, en 1999.

Le ministre Couillard et
son équipe sont arrivés
à Inukjuak vendredi le 10
octobre, juste à temps
pour une réception
donnée en leur honneur
par le maire, M. Shaomik
Inukpuk, pour dîner.

Après une brève visite des
diverses ressources en
santé et services sociaux
d’Inukjuak —son CLSC et
sa maison des jeunes,
le centre de traitement de
la toxicomanie pour jeunes
Aaanarrapik ainsi que le
centre de réintégration en
santé mentale, alors en
rénovation— le vendredi
après-midi, le ministre et
ses délégués, qui étaient
attendus à Puvirnituq,
durent rectifier leur itiné-
raire vu le brouillard épais
qui enveloppait le village.

Nf3üNs2 WNhxDyQMsJ/z8i, fÑ7u
kÌ6 uiyb3Ìcuz wlyoEi3u,
Philippe Couillard, kN[7üMsJK6
hqsnEx3ghi kN[s2 WA5piq8i4
vtyQx3ghi9l kNø5 r=Zg3tq8i4.

Couillard bfixEs3hil kN[7u,
yK9oXs5hil bf/3gEs3hi
wlyoEi3u uiybs5hi kN[7u
ho @)))-AMsJ7m5, Jean Rochon
ra9oXs5hi uiybs5hi wkw5
kNz8ªMs3ym7m5 !(((-u.

uiyb Couillard WNh5tq9l
trMsJK5 wk5Jxj5 ie5ygi
s4©WE !)-u, ˆ7mˆ3ht4
s9lAub3Nyt9lA òd/symZu
kNo8i yKo3tj5 nsu4 wk2Xj
kNø5 vt5b[z8i.

bf/3gÜ8ˆW5ht4 wk5Jxus2
w9ldtMÏq8i4 — kNø5
€8ix[z8i4, s[4Ü5 w9ldtz8i4,
xN3ÇW7u4 xN3Çl7ul bZbZ
kbs9og3bsJu4 —  ie5ygi4
etC‰u, uiyb r=Zq9l, iEsQ/
[isZlx5 S[3igu, xy5ºQxcMsJK5
x3[b3[QQxo[i3ui4 kNos2 d˜A5
b5ygx¬8im5.

S[3igox1q¯3ht4, v?m4f5
r=Zg3tq5 uo3g[î5 ƒ5Jxj5,
s8kg4f5, yKixWzA5 tr{[Q-
Qxo[i3ub, csz8i ryxi iEsQ/
[is5ht 4 . x9oqhz3gi ,
s9lAub3ht4 vtmJ[is5ht kNø5
yKo3tzi4 vtm5yht4, àf fxbu
xyq8il iDx3bsmJi4 kNo8i,
xzJ3cs†5 eu3Dtbso3iuJ5 kNø5
Ws4Atq8i4, ng3[4 xi3Cu4,
whx3ã[4 w[3ty[7u wk7m-
E8kxzJu4, x3Ns†5 x3â5

wlyoEi3u uiyb3Ìcu6 bf/3gS6 kN[7u4wlyoEi3u uiyb3Ìcu6 bf/3gS6 kN[7u4wlyoEi3u uiyb3Ìcu6 bf/3gS6 kN[7u4wlyoEi3u uiyb3Ìcu6 bf/3gS6 kN[7u4wlyoEi3u uiyb3Ìcu6 bf/3gS6 kN[7u4
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Par  Isabelle Dubois – Consultante en communications
By Isabelle Dubois – Communications Consultant

Dur ing  the  Thanksg iv ing  long
weekend, Quebec’s new Minister
of Health and Social Services, Dr.
Philippe Couillard, was in Nunavik
to  ge t  acqua in ted  w i th  the
region’s services and meet with
local officials.

Not only was it Couillard’s f irst
visit to Nunavik, but it was also
the first visit of a Health Minister
in  the  reg ion  s ince  the  new
millennium, Jean Rochon being
the last one of his predecessors
to set foot up North, in 1999.
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Le ministre en visitLe ministre en visitLe ministre en visitLe ministre en visitLe ministre en visite à la maison des jeunes de Ke à la maison des jeunes de Ke à la maison des jeunes de Ke à la maison des jeunes de Ke à la maison des jeunes de Kuujjuaquujjuaquujjuaquujjuaquujjuaq

The  Min is tThe  Min is tThe  Min is tThe  Min is tThe  Min is te r  v i s i t ing  the  Ker  v i s i t ing  the  Ker  v i s i t ing  the  Ker  v i s i t ing  the  Ker  v i s i t ing  the  Kuu j juaq  Yuu j juaq  Yuu j juaq  Yuu j juaq  Yuu j juaq  Youth  Cent reouth  Cent reouth  Cent reouth  Cent reouth  Cent re

©
 I

S
AB

E
LL

E
 D

U
B

O
IS

 /
 N

R
B

H
S

S



33333

Au lieu de cela, les représentants du
ministère se rendirent donc à Kuujjuaq
plus tard dans la soirée, un peu en avance
sur leur horaire, alors qu’ils n’étaient
attendus que le lendemain.

Samedi, après un autre dîner de travail,
cette fois avec le maire de Kuujjuaq
M. Michael Gordon et d’autres autorités
locales, une tournée des différents
services socio-sanitaires de la commu-
nauté, telles le foyer de groupe Saturvik,
Isuarsivik, le centre de traitement de la
toxixcomanie pour adultes, le refuge pour
femmes Arnautiit, le Centre de santé
Tulattavik, la résidence pour personnes
âgées Tusaajiapik et la maison des jeunes,
le Uvikkait Dome, était au programme en
après-midi.

Le ministre a aussi eu la chance de mieux
se familariser avec certaines traditions
inuites lors d’un délicieux repas de mets
régionaux préparés à l’hôtel de la Co-op de
Kuujjuaq, pendant lequel les représentants
des autorités de la santé locales apprirent
que le premier contact du Dr. Couillard
avec le Nord  s’était fait à travers des livres
d’histoire qu’il lisait quand il était petit.
Le ministre leur a révélé que, dès lors,
il fut toujours passionné par le Nord.

eµ[z8i4, s¯? gM5b[4
x8ix[7u4, gñpxW4 wk7m‰5
xi3Cz8i4 x7ml s[Z3gw5
w9ldtz8i, etC‰3tlA
bfix3b[iq5.

uiyb csp7mosuo3iuJ6 wkw5
wl3Dyz8i4 s8kAub3ht4 wkw5
ieq8i4 fxX4f 5 ƒ5Jxu
yi5b[z8i iEtbs5ht4, kNø5
r=Zg3tq5 cspoet9lQ5 yK9oÙu
Dr. Couillard srs3bgu4 cspQs-
oei[izi4 xgxZ3i4 xgx3yi4f5
urÔ5hi. uiyb scMs3g6 raizA5,
Öm1̄ l srs3bgu4 cspAµoeJ[i6.

t4fxbsm5hi ra9oÙu fÑ7u
iDx3ic3tlQ5, ÉEosMs3gu, Ì8N
kÌ6 uiyb, whµltc9ME5g6
kN[s2 WsyEo3bzi4 wlyo-
EitA5 wkoEitA9l, X3ây-
mo‰3hil kN[7j5 bfix˜3iui4
kNodtq8i4 sW3¯u µ5yu
ÉEou9lî5.

stExMsCt4, uiyb4f5 r=Zq9l
s9loµ6 vtm5yJ[î5 csz8i,
kN[7u wlyoE[s2 x9M[7mEz8i,
bà8i €8ix[7mE8i4, wlyoE[7ul
WymJ5 wMst9lQ5, wMq9l
kNooµ5 tudtq8i4 WymJ5.

Minister Couillard and his crew arrived
in Inukjuak on Friday October 10, just
in time for a luncheon reception held
by Mayor Shaomik Inukpuk at the
community town hall.

Af ter a short visit of Inukjuak’s
facilities —the community’s CLSC and
youth centre, the Aanarrapik youth
substance-abuse treatment centre
and the mental health reintegration
centre, where renovations were
underway— on Friday afternoon, the
Minister and his crew, who were
expected in Puvirnituq, had to change
their itinerary due to heavy fog floating
over the community.

Instead, the government officials
landed in Kuujjuaq later that evening,
a little ahead of schedule, as they
were only expected the next day. On
Saturday, after another lunch meeting
with  the community’s Mayor, Michael
Gordon, and other local officials,
a tour of the community’s various
facilities —the Saturvik group home,
the Isuarsivik substance-abuse
treatment centre for adult, the
Arnautiit women’s shelter, the Ungava
Tulattavik Health Centre, the
Tusaajiapik elders’ home and Uvikkait
Dome youth centre— was on the
afternoon’s program.

The Minister also had the chance to
better get acquainted with Inuit
traditions over a nice supper of
country food fine cuisine catered at
the Kuujjuaq Co-op Hotel, during
which local health officials learned
that Dr. Couillard’s first contact with
the North was through storybooks he
read when he was little. The Minister
said that, from then on, he was
hooked to the North.

Nominated after the last provincial
elections, in April, the new Minister
actually seems to be of special
concern with the region’s situation in
terms of Health and Social Services,
already planning another trip to
Nunavik to visit its communities
sometime this coming spring, in
March or April.
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b{?i vtmi3u, sc3tc3iuJ5
kN[7u wlyoE[s2 WNh5tq8i4
uiybu4 gryt5yosuAm5ht4
tusJu4 wlyoEi3u4 wkoEi3ul
Wlx3g6 kN[7u, r1åm/q8il.

b5gj5 x3[b3iEMz/[iz
natbsZlx3hi Dr. Couillard
y3˜W4 trym5hi, W/Exo[i3ui4
vJyt5yyxM3g6, kNooµtA5
wlyoEi3u r=Zg3g5 WJm/q8i4
Wt5yht4, gn3tyo3g[i6 ®Ns/
3i4 gipQx9Mix3tlA fÑ4f5.

>hNc1q©9lg5/Nz bms1z-
Ms3gz>, kNooµ5 grjx5typq8i4
scMs3g6, x9MymJil gip5hi
kN[7u wlyoE[s2 vJy4Üps2
wNq3tz8k5 wøN MSÇ8+j5.
x9MymJ6 giMs3gz Nlâ3yMs3g6
kÌi x 3ÇAbµ 5 ®Ns/ 3i 4
gic5bix3bui4 xgw8Nst5yMs3g6
uiyb4f5 g3cb3[z8i5 fÑ4f5
v?mz8i 5 , WJ 5 n s÷ 3 ht 4
€3éQx5yChxisMzJu4 xgw8Nst5y-
osuMzi3uil wlyoEi3u
wkoEi3ul fÑ7u.

wlyoEi3u r=Zg3†5 cspMs3g6
kN[4 wlyoEi6 gi/sc5b-
ixo3tlA R%& ,̂(()-i x3ÇAbµ5,
wMQx9MDtst9lQ5 * uos8i4
x3ÇAbµ5 gi/sc5bix3gi4 fÑoµj5
wozMzJi4, wvJ3yQx9MD-
bsMzt9lQ5 kN[7u €3éQx5yx-
Chx3ij5 WA5pi3ui4 x3Nk5
WQxc5bbs§k5, x7ml xbsy1a-
t5y?9oxDmi3j5 xuhwi whmj5
wlyoEi3u WA5pis§i4 kN[7u.

x9MbutA5, uiyb Nlâ3yMs3uJ6
wvJ3gns÷3iui4 kN[4 wlyoE[7u
xro5nÌEymo3bui4 w7mcsto8i4
w7mcstc1qgi9l WA5pi3i4.
sc9MEMs3g6 hot5yMziC3hi
x3ÇAbµ3ys†5 ®Nsè5 gi/s§5
b{K¯zJ5 eu3D/s5yxEx3ixt9lQ5
xr9MEq5 bf8Nbst9lQ5, kÌu4
xqctŒAtc3tlQ5 xgw8ND3tbsZ/
3gu4 kN[7u wlyoE[7j5 gi/slil
ty7WE !%-AMs3tNA b{?i x3ÇA3u.

sWAh5hi gn3tystoxAymJ5
€3eym5yxi[iq8i4, uiyb

Nommé à son poste
suite aux dernières
élections provinciales
d’avr i l ,  le nouveau
ministre semble en
effet se préoccuper de
l’état de la santé et
des services sociaux
dans la région. Celui-
ci planifierait déjà une
visite plus appro-
fondie des commu-
nautés du Nunavik pour le printemps
prochain, soit en mars ou avril 2004.

Avant de quitter, le ministre et son équipe ont
pris part à une rencontre avec les directeurs
des deux Centres de santé, de la Régie
et d’autres organismes régionaux. Cette
rencontre tenue le dimanche avait lieu aux
bureaux de la Régie régionale à Kuujjuaq.

Durant cette rencontre, le nouveau
ministre a pu se familiariser avec les
besoins du Nunavik en santé et en
services sociaux, alors que le personnel
de la RRSSSN lui faisait une présentation
détaillée de l’organisation des services
dans la région.

Malgré que le brouillard ait empêché le
Dr Couillard de respecter son itinéraire lors
de cette courte visite, celui-ci a tout de
même donné aux autorités régionales de
la santé ce que ces derniers espéraient,
alors qu’il annonçait de nouveaux
budgets débloqués par Québec.

« Je ne suis pas venu les mains vides »,
a-t-il assuré aux directeurs, alors qu’il
remettait une lettre officielle à la directrice
générale par intérim de la Régie,
Mme Elena Labranche. La lettre confirme
en fait de nouveaux fonds récurrents mis
à la disposition du MSSS par le gouverne-
ment du Québec dans un effort d’améliorer
l’accessibilité aux services de santé et
aux services sociaux dans la province.

Ainsi, les autorités de la santé ont appris
que la Régie recevrait un montant
de 576 990 $ chaque année, soit sa part
du budget supplémentaire de 8 millions
de dollars pour toute la province.
Ce montant est destiné à améliorer les
services aux femmes victimes de violence
et à consolider les différents services
en santé mentale offerts au Nunavik.

Before heading back, the Minister and
his delegates attended a daylong
meeting the next day, at the Nunavik
Regional Board of Health and Social
Services’ head office, where both the
Health Centres’ and the NRBHSS
administrators were in attendance, as
well as some leaders from other
regional organizations.

During this meeting, presentations
were made by the NRBHSS staff,
in order for the Minister to get a better
understanding of the organization of
health and social services particular
to this region, as well as its needs.

Although foggy weather prevented
Dr. Couillard from sticking to his
schedule during his shor t visit,
he certainly stuck to his end of the
bargain, giving regional health
officials what they had hoped for,
as he announced more moneys to be
bestowed by Quebec.

“I didn’t come up here empty
handed”, he assured the regional
directors, handing out an official letter
to NRBHSS Acting Executive Director
Elena Labranche. The letter confirmed
that new and recurrent money had
been made available to the MSSS by
the government of Quebec, in a desire
to improve accessibility to health and
social services in the province.

Health officials hence learnt that the
NRBHSS was to receive an extra

g3cb3[4 x9MymJi4 vmp7mEs2g3cb3[4 x9MymJi4 vmp7mEs2g3cb3[4 x9MymJi4 vmp7mEs2g3cb3[4 x9MymJi4 vmp7mEs2g3cb3[4 x9MymJi4 vmp7mEs2
wNq3tzª3yJ6 woN M2Ç8+j5wNq3tzª3yJ6 woN M2Ç8+j5wNq3tzª3yJ6 woN M2Ç8+j5wNq3tzª3yJ6 woN M2Ç8+j5wNq3tzª3yJ6 woN M2Ç8+j5
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générale par intérim Elena Labranchegénérale par intérim Elena Labranchegénérale par intérim Elena Labranchegénérale par intérim Elena Labranchegénérale par intérim Elena Labranche
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scMs3g6 yKi3u kNø5
€3eymst5nq5b X3âbsmiq8i4
xsM5/ExDt5ni4 eu3D˜Exu4,
W˜hQ9l ®Ns/3©†5 who5b[z
N9ost2X5, µ5y @))$-u.

cspm5yxSA5 xrgi3nsizi4 kNy
Nî8izk5, bm8Nl xqDt-
Q5yxhA>, uiyb Couillard
scs5øºMs3g6 grjx5typi4.
> e u 3 D y x ˜ 3 g A 5  x r q 5
ckw9lxm¯b>, scsy3ui4
ho9ME5tyMz5hi sc3hi, >x7ml
WN§t5ni4 bfZhx3ixgA5, ®Ns/
3il, wvÔt5nt8i4 wo5yi4.>

wl8ˆA5, xfixl4 S˜Ex3iE-
Ms3bz sb3e/sMs3g6 WsJi4
kw5yMs3g6 kN[7jxzJi4, ®Ns/
3i4 É5gwQx9Mhi, x7ml
Wsi 3 n u 4 WN hctŒ 8i u 4
kw5yQx9Mhil fÑ4fl x7ml
k N o o µ 5  w l y o E i 3 u
wkoEi3ul WA5p[j5.

WNhxDys2 k1axi x3[b3i[iz
kwbt5yyxMs3g6 uiybs2
gimizi4 kN[7j5. m8Nl hoJ6,
vtm5ht4 fÑ4f5 tusJdtq5b
S3gi3ã5 grjx5typq5b yKÇi,
WJ 5ns÷ 3iui4 gnsmt5y -
nstQMsJZu, wlyoEi3u
wkoEi3ul WA5pi3i4 kNogò5
kNoq8i4, s5©tQlA kN[7u,
yK9oXs5pixiC3ym5hi.

Par cette lettre, le ministre a également
confirmé son intention d’aider la Régie avec
le déficit encouru pour couvrir les services
assurés/non-assurés. Il a promis que
le budget octroyé pour ce programme serait
réévalué selon les vrais coûts,
en conformité avec un nouveau plan
de redressement que la Régie avait
à présenter avant le 15 décembre 2003.

Impressionné par la qualité de la présen-
tation, le ministre a dit attendre avec
anticipation le plan stratégique de la région
en matière de santé et de services sociaux,
un plan qui doit être remis avant la fin
de l’année fiscale, en mars 2004.

« Nous sommes conscients que vos coûts
sont plus élevés à cause de votre situation
géographique et nous comprenons »,
a dit le ministre. Il a promis que le MSSS
étudierait les chiffres afin de pouvoir fournir
des outils et des budgets pour aider la région.

Cette visite, attendue depuis longtemps, aura
donc eu des résultats positifs pour
la région : non seulement de nouveaux
budgets mais aussi l’espoir de meilleures
relations entre Québec et les établissements
socio-sanitaires du Nunavik.

Cette fin de semaine passée au Nunavik
est certes témoin de l’engagement
du ministre envers la région. En effet,
lors d’une conférence tenue devant
les directeurs généraux de tous les éta-
blissements du réseau de la santé,
le Dr Couillard a rendu ses intentions
publiques en faisant de l’état de santé
et des services sociaux dans les populations
autochtones l’une de ses priorités.

$576,990 each year, out of this
additional $8M budget released
by Quebec for the whole province, in order
to help the region improve its services
to women victim of violence, as well
as to consolidate the various mental
health services offered in Nunavik.

Through this letter, the Minister also
confirmed his intention to help the NRBHSS
with its deficit incurred through the payment
of insured and non-insured services.
He promised for the budget allocated to this
particular program to be reassessed to its
real cost, under a new settlement plan that
had to be presented by NRBHSS before
December 15, 2003.

Impressed with the good quality of the
presentation, the Minister said that he
would look forward to the region’s strategic
plan of action, which he is to receive
by the end of this fiscal year, in March 2004.

“We know that it costs more because
of your geography, and we accept that”,
Minister Couillard assured the regional
directors. “We’ll look at the cost figures”,
he promised, “and try to come up with some
tools, green dollars, to help you.”

All in all, this long awaited visit had a positive
outcome for the region, not only bringing
new moneys but also hope for better
relations between Quebec and the region’s
health and social services institutions.

The weekend trip certainly shows the new
Minister’s commitment to the region.
As a matter of fact, during a conference held
in front of the province’s establishements’
Executive Directors, he made his intention
public, making health and social services
in aboriginal communities, such as Nunavik,
one of his priority.

vtm5yJ5 g3cb3[u4 vtm5yJ5 g3cb3[u4 vtm5yJ5 g3cb3[u4 vtm5yJ5 g3cb3[u4 vtm5yJ5 g3cb3[u4 PhilippePhilippePhilippePhilippePhilippe
CouillarCouillarCouillarCouillarCouillard-d-d-d-d-u4 wlyoEp4f5 vtm[ziu4 wlyoEp4f5 vtm[ziu4 wlyoEp4f5 vtm[ziu4 wlyoEp4f5 vtm[ziu4 wlyoEp4f5 vtm[zi
RRRRRencontre tencontre tencontre tencontre tencontre tenue à la Régie aenue à la Régie aenue à la Régie aenue à la Régie aenue à la Régie avvvvvec leec leec leec leec le
ministre de la Santé, Philippe Couillarministre de la Santé, Philippe Couillarministre de la Santé, Philippe Couillarministre de la Santé, Philippe Couillarministre de la Santé, Philippe Couillarddddd
MeeMeeMeeMeeMeeting held at the Health Boarting held at the Health Boarting held at the Health Boarting held at the Health Boarting held at the Health Board withd withd withd withd with
MinistMinistMinistMinistMinister Philippe Couillarer Philippe Couillarer Philippe Couillarer Philippe Couillarer Philippe Couillarddddd
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kN[7us5 wMscbsd/symJ5 kÌj5kN[7us5 wMscbsd/symJ5 kÌj5kN[7us5 wMscbsd/symJ5 kÌj5kN[7us5 wMscbsd/symJ5 kÌj5kN[7us5 wMscbsd/symJ5 kÌj5
ckw1qyx3ijxzJj5 cspn3ij5ckw1qyx3ijxzJj5 cspn3ij5ckw1qyx3ijxzJj5 cspn3ij5ckw1qyx3ijxzJj5 cspn3ij5ckw1qyx3ijxzJj5 cspn3ij5

Les NLes NLes NLes NLes Nunaunaunaunaunavimmiut invimmiut invimmiut invimmiut invimmiut invités à parvités à parvités à parvités à parvités à participer à une nouvticiper à une nouvticiper à une nouvticiper à une nouvticiper à une nouvelle enqelle enqelle enqelle enqelle enquêtuêtuêtuêtuête de santée de santée de santée de santée de santé
NNNNNunaunaunaunaunavimmiut Invimmiut Invimmiut Invimmiut Invimmiut Invitvitvitvitvited ted ted ted ted to Po Po Po Po Parararararticipatticipatticipatticipatticipate in a Nee in a Nee in a Nee in a Nee in a New Health Surw Health Surw Health Surw Health Surw Health Survvvvveeeeeyyyyy
x9M©4 Pierre Lejeune GNsoµi4 wlyoEi3jxzJi4 cspn3tH

x7ml wnWx9 gSx  GgnC5noEi3u4 WNh5tH
Pierre Lejeune  (Agent de recherche en santé publique) et Isabelle Dubois (Consultante en communication)
By Pierre Lejeune (Public Health Research Officer) and Isabelle Dubois (Communications Consultant)

On October 12, during a meeting
held in Kuujjuaq with the new health
Min is ter,  Ph i l ippe  Cou i l la rd ,
an agreement was signed between
the Institut national de santé publique
du Québec (INSPQ), the ministère de
la Santé et des Services sociaux
(MSSS) and the Nunavik Regional
Board of Health and Social Services
(NRBHSS), by which the MSSS and
the NRBHSS each agreed to pay half
of the cost for a new health survey
to be conducted among the Inuit
population of Nunavik by the INSPQ,
for a total of $1,792,992.

The new survey, which the INSPQ
has been assigned the respon-
sibility to conduct at the end of next
s u m m e r,  i s  a  j o i n t  i n i t i a t i ve
of the MSSS and the NRBHSS,
as a continuation of the Santé
Québec Health Survey among the
Inui t  o f  Nunavik ,  which was
conducted 11 years ago, in 1992.

The previous survey’s data becoming
obsolete, the new survey will be a great
opportunity to gather fresh information
on Nunavimmiut health. Not only will
the new survey resume certain topics
and measures of the 1992 survey
to ensure update of the knowledge
on Inuit health and other associated
factors, but new components such
as nutrition, cardiovascular health and
envi ronmental  heal th  wi l l  a lso
be included this time around.

Dans une rencontre tenue à Kuujjuaq
le 12 octobre avec le nouveau ministre
de la Santé, Philippe Couillard, une
entente a été signée entre l’Institut national
de santé publique du Québec (INSPQ),
le ministère de la Santé et des Services
sociaux (MSSS) et la Régie régionale de
la Santé et des Services sociaux Nunavik
(RRSSSN) ; l’entente spécifie que le
MSSS et la RRSSSN assumeront chacun
la moitié du coût —un total de 1 792 992 $—
d’une nouvelle enquête de santé que
l’INSPQ mènera parmi la population
inuite du Nunavik.

La nouvelle enquête, dont l’INSPQ
a reçu le mandat de réalisation pour
la fin de l’été 2004, est une initiative
conjointe du MSSS et de la RRSSSN,
et se veut la continuation de l’enquête
de Santé Québec auprès des Inuits
du Nunavik, réalisée il y a maintenant
11 ans, en 1992.

Comme les données de la première
enquête datent de plusieurs années,
ce sera l’occasion de recueillir des
informations plus récentes sur la santé
des Nuna-vimmiut. En plus de
reprendre certains sujets et mesures
de l’enquête de 1992 afin d’assurer
la mise à jour des connaissances sur
la santé des Inuits et sur les facteurs
connexes, la nouvelle enquête
comportera de nouveaux volets tels la
nutrition, la santé cardiovasculaire et
la santé environnementale.

s4©WE !@-At9lA, vtm/st9lA
ckw1qyx3iu4 g3cb3[4 Philippe
Couillard, ƒ5Jxü, xqctŒAtu4
xtosctŒMsJK5 sfx Institut
national de santé publique du Québec
(INSPQ), the Ministère de la Santé et
des Services sociaux kN[4 kNooµ5
wlyoEi3u WA5pi3k5 vtm-
p4fq9l fÑ7u wlyoEi3u
WA5p3k5 g3cb3[fq5 x7ml
kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u
WA5pi3k5 vtmpq5 xqD-
tc3tlQ5 xgi5 N2Xlxq8i4
xrøZ/3ht4 kÌu4 wkw5
kN[7us5 ckw1qyx3iq8i4
cspn3inzi4 sfx  INSPQ,
v t o C u 4  w à 9 l x g Ç 3 g u 4
R!,&(@,((@.)).

kÌ6 cspn3isJ5n6, sfx INSPQ
to/s m stz5 xs /s˜ 3 © 2
w hoizi WNh 5 b s J 5 n 6 ,
WQx3tbsymK6 fÑ7u wlyoEi3u
WA5pi3k5 g3cb3[fq8k5 x7ml
kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u
WA5pi3k5 vtmpq8k5, vJyiE/
s 5 hi sfkz  Santé Québec
cspn 3iEym/zk5 wkw5
kN[7us5 ckw1qyx3iq8kxzJi4,
do9l -xbsy 3lw5 x 3ÇAw5
ˆymo3tlQ5, !((@-u.

cspnsts?5g[î5 x©tcD8ât-
bsymo3tlQ5, kÌ5 cspnst[î5
k Ì i 4  c s p m / s Q x o 8 i 4
vt3hwAt5yxAMzK5 kN[7us5
ckw1qyx3iq8kxzJi4. kÌ6
cspn 3 is Z / 3 g 6 !((@ - u
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cspnst[i3kxzgw8Nq5gi4
wloc3g6 cspm/st5yyxDmZ5b
wkw5 ckw1qyx3iq8kxzJi4
xyq8il bmgj¯zJi4, ryxi
kÌi4 wloc˜3uJ5 iE5yx-
Exc3ijxzJi4, ß7mt7jxzJi4
x s 2 x 3dtq8kxzJi 9l
x?t5bl ckw1qyx3izkxzJi4.

cspnstsc5bymJw5 eu3D/
s o 3 tl Q 5 ,  x yq 5  k Ì 5
grymst5ã 5 vt3hbs˜ 3d5
xs=Aytul ytWEu9l @))$-
u, cspn3†5, sfN1z5 WymJ5
INSPQ €8ixys3tm‰5, kNo8k5
x3[b˜3mb sux4f5.

sfx INSPQ bmguz to/smstu4
vmQ/c˜3g5 WNhctc3lt4
Nsoµi4 wlyoEi3u csp-
n3[zi4 sfx CHUQ sfxl
Institut de la statistique du Québec,
whµ¬tc˜3g5 cspn3bsJ[i3i4
vt3hwi3u4.

vt 3 h b[iq4 sfx INSPQ
cspnst[î5 mi/s˜3g5 @))%-
u s5©tŒ5tbslt4 xyq8k5
cspnDtsc5bymJk5 fÑ7u
vNbu9l, xyq8kl cspns-
t sc 5 b y m Jk 5 b 3 C u si 4 ,
xgw8ND3tbsMsCt4 @))^-u.

kN[7u kNooµ5 do9l-
ybm9lw5 SMC3bs˜3g5. bo9msJi5
wMŒi 5 xbs¥ 5 wMŒ 5 g 5
N9oÏ3bsc5b˜3g5 wMŒoµ9l
do9l-b9om9li5 srso8i5
WQx3g5 ÌKzoµ6, cspn3bsJk5
wMsAm7m¯b xW3hbsc5b˜3g5.
N9oÏ3bsJ5 sux3Jxoxd/s˜3g5.
sux3JxüoDt4, xW3§ti4 rsd/
s˜3g5, tu4fl ckwAtc3m¯b
cspn3bsc5blt4 AmgxDt4
ryxi. s5©tQ5hQ5, xsq3bs-
c 5b˜ 3g 5 h 4 fN 3gbc 3m¯b
cspn3bsAt5nui4.

w¬8ˆA5, ^)) wkw5 wMŒ5
ckw1qyx3iu4 cspn3bsi3j5
wMs˜3g5, u5nsñ3hQ5 @,$))
xbsysˆ3tg5 srscctŒ1qg5,
y5/oµu5 WymJ5 cspn3bs˜3mb.

L’analyse des résultats antérieurs
a déjà débuté. En août et septembre
2004,  l ’équipe de l ’enquête ,
constituée de médecins de l’INSPQ,
recueillera des nouvelles données en
visitant les communautés, se rendant
de l’une à l’autre en bateau.

L’INSPQ assumera ce mandat en
co l labora t ion  avec  l ’Un i té  de
recherche en santé publique
du CHUQ et l’Institut de la statistique
du Québec ; ce dernier sera respon-
sable du traitement des données.

While analysis of previous results
is already in the works, new data will
be collected during the months
of August and September 2004,
as the survey team, composed
of INSPQ doctors, will travel from one
community to another by boat.

The INSPQ will fulfill this mandate
in collaboration with the Public Health
Research Unit of the CHUQ and the
Institut de la statistique du Québec,
wh ich  w i l l  be  respons ib le  for
processing the collected data.

fÑ7u wlyoEi3u WA5pi3k5 g3cb3[fq5b grjx5typzfÑ7u wlyoEi3u WA5pi3k5 g3cb3[fq5b grjx5typzfÑ7u wlyoEi3u WA5pi3k5 g3cb3[fq5b grjx5typzfÑ7u wlyoEi3u WA5pi3k5 g3cb3[fq5b grjx5typzfÑ7u wlyoEi3u WA5pi3k5 g3cb3[fq5b grjx5typz
Nsoµi4 wlyoEi3i Nsoµi4 wlyoEi3i Nsoµi4 wlyoEi3i Nsoµi4 wlyoEi3i Nsoµi4 wlyoEi3i Alain PAlain PAlain PAlain PAlain Poirieroirieroirieroirieroirier, INSPQ CEO Richar, INSPQ CEO Richar, INSPQ CEO Richar, INSPQ CEO Richar, INSPQ CEO Richard Massé,d Massé,d Massé,d Massé,d Massé,

x7ml kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5 vtmp4fq5bx7ml kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5 vtmp4fq5bx7ml kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5 vtmp4fq5bx7ml kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5 vtmp4fq5bx7ml kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5 vtmp4fq5b
vmp7mEzb wNq3tz wøN M2Ç8+ xqc5bstAtu4 xtos3[ø5vmp7mEzb wNq3tz wøN M2Ç8+ xqc5bstAtu4 xtos3[ø5vmp7mEzb wNq3tz wøN M2Ç8+ xqc5bstAtu4 xtos3[ø5vmp7mEzb wNq3tz wøN M2Ç8+ xqc5bstAtu4 xtos3[ø5vmp7mEzb wNq3tz wøN M2Ç8+ xqc5bstAtu4 xtos3[ø5

Le Le Le Le Le dirdirdirdirdirctctctctcteur de la Santé Publiqeur de la Santé Publiqeur de la Santé Publiqeur de la Santé Publiqeur de la Santé Publique du MSSS Alain Pue du MSSS Alain Pue du MSSS Alain Pue du MSSS Alain Pue du MSSS Alain Poirieroirieroirieroirieroirier, le PDG de l’INSPQ Richar, le PDG de l’INSPQ Richar, le PDG de l’INSPQ Richar, le PDG de l’INSPQ Richar, le PDG de l’INSPQ Richarddddd
Massé eMassé eMassé eMassé eMassé et la Directrice générale par intérim de la Régie Elena Labranche signent l’entt la Directrice générale par intérim de la Régie Elena Labranche signent l’entt la Directrice générale par intérim de la Régie Elena Labranche signent l’entt la Directrice générale par intérim de la Régie Elena Labranche signent l’entt la Directrice générale par intérim de la Régie Elena Labranche signent l’ententententententeeeee

MSSS’ DirectMSSS’ DirectMSSS’ DirectMSSS’ DirectMSSS’ Director of Public Health Alain Por of Public Health Alain Por of Public Health Alain Por of Public Health Alain Por of Public Health Alain Poirieroirieroirieroirieroirier, INSPQ CEO Richar, INSPQ CEO Richar, INSPQ CEO Richar, INSPQ CEO Richar, INSPQ CEO Richard Massé  andd Massé  andd Massé  andd Massé  andd Massé  and
NRBHSSNRBHSSNRBHSSNRBHSSNRBHSS Int Int Int Int Inter im Exerim Exerim Exerim Exerim Executivecutivecutivecutivecutive Directe Directe Directe Directe Director Elena Labrancheor Elena Labrancheor Elena Labrancheor Elena Labrancheor Elena Labranche signing the agreement signing the agreement signing the agreement signing the agreement signing the agreement

Les résultats  de l ’analyse des
d o n n é e s  p a r  l ’ I N S P Q  s e ro n t
présentés  en  2005 e t  ensuite
c o mp a r é s  a u x  a u t r e s  é t u d e s
menées  à  t raver s  la  p rov ince
et  le  pays ent ier,  a insi  qu’aux
autres  données sur  les  popu -
lat ions nordiques,  avant  d’être
publ iés en 2006.

R e s u l t s  o f  t h e  I N S P Q  d a t a
a n a l y s i s  w i l l  b e  p r e s e n t e d
in 2005 and compared to other
s tud ies  done fo r  the  prov ince
a n d  t h e  c o u n t r y  a s  a  w h o l e ,
a s  w e l l  a s  t o  o t h e r  d a t a  o n
n o r t h e r n  p o p u l a t i o n s ,  b e fo r e
being publ ished in 2006.
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L’équipe visitera toutes les communautés
du Nunavik. Environ une famille sur cinq
dans la région sera sélectionnée de façon
aléatoire, et chaque membre de ces
familles ayant 15 ans et plus sera appelé
à participer à l’enquête. Ces personnes
seront invitées à monter sur le bateau,
où elles rempliront des questionnaires
et subiront certains tests cliniques
(volontaires) afin de recueillir des
informations sur leur état de santé.
Par exemple, des prises de sang seront
effectuées afin d’étudier certains
problèmes tels les contaminants.

En tout, 600 familles inuites serviront
d’échantillon pour l’enquête, ce qui
représente environ 2 400 individus de tous
âges et provenant de partout dans
le territoire.

Financée en partie par la RRSSSN, cette
enquête est d’une importance majeure
pour la région ; les résultats seront
utilisés par la régie régionale et par les
deux centres de santé, Inuulitsivik
et Tulattavik, dans la planification
de programmes de santé.

À titre d’exemple, l’enquête de 1992
a documenté une plombémie élevée
chez les participants. Avec cette
information, la Direction de la santé
publique a participé à une recherche
sur la provenance du plomb détecté
dans le sang. Les chercheurs ont
découvert que le plomb était du même
type que celui trouvé dans les
munitions de fusil de chasse.
Le directeur de la santé publique
a donc demandé aux magasins du
Nunavik d’arrêter la vente de munitions
contenant des grenailles de plomb
et de vendre plutôt des munitions
contenant des grenailles d’acier.
La plupart des magasins se sont
conformés, et ce changement a mené
à une nette réduction de la plombémie
observée chez les enfants du Nunavik.

Cette sorte d’intervention est une
preuve de l’importance de participer
à l’enquête. L’avenir de notre système
de santé en dépend, et la santé des
Nunavimmiut est entre nos mains.

All 14 communities of Nunavik will be
visited. Approximately one out of every
five families in the region will be
randomly selected and all family
members aged 15 years or more will be
asked to participate in the survey. Those
selected will be invited to visit the ship.
On board, they will be asked to fill out
questionnaires, as well as volunteer for
some clinical tests that will inform them
(and the research team) on their health
status. For example, blood samples will
be collected to assess certain problems
such as contaminants.

All in all, 600 Inuit families will serve as the
sample for this health survey, representing
approximately 2400 individuals of all ages,
from all around the coast.

Sponsored in part by the Nunavik
Regional Board of Health and Social
Services, this survey is of importance
to the region, as the results will be
used by the organization, as well as
by both the Inuulitsivik and Ungava
Tulattavik Health Centres, to help plan
health care programs.

For example, the 1992 survey
reported a high level of lead content
in the participants’ blood samples.
Using this information, the Public
Health Department participated in a
research project on the type of lead
that was present in the blood samples.
It was later found to be the same type
of lead used in shotgun ammunition.
The Public Health Director therefore
prompted Nunavik stores to stop
selling cartridges containing lead shot
and sell cartridges containing steel
shot instead. Most of the stores
agreed to do so. As a result of this
modification, a sharp reduction of lead
content in the blood was observed in
Nunavik children.

This type of intervention certainly
underscores why it is important that
all those invited to participate in this
survey do so. The future of our health
care system depends on this, as the
health of Nunavimmiut is in our hands.

®Ns/c3ty˜3g5 wMzi4 kN[4
kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5
vtmpq5, bm8N cspn3i6 W7mEs7m5
kN[7j5, cspnst[î5 xg3bsc5b-
˜3mb tusJk5, €8ix“8kl bà8k5
wªo5y[7j5 gM5b[7jl, X3âgi4
wvJ3yAt5nslt4 ckw1q-
yx3ijxzJi4 vmAt5ni4.

s5©tQ5hA, !((@-u cspn3isymJ6
cspAbsym7m5 S3gÔizi4 n4fw5
sdàlb5n/3bzb xsq3bsJ[i3i.
cspnst[î5 xg3hQ5, Nsoµi4
wlyoEi3u4 WNh5†5 wMsymK5
cspn3ij5 n4fw5 sdàlb5n/3bzi4
Wbc3m¯b xs4f5. raizA5 csp/
sMsJK5 drs†5 n4fq5b sdàlb5n/
3bq8k5 x5pQ/sQxz. Nsoµi4
wlyoEi3u grjx5typj5 kN[7u
is[3“5 is3Dtcc5bd/sA8âi3d5
n 4 fi 4 sdàlb 5 n/ 3 bo 8i 4
wloxDo¯i4 is3Dtcc5bd/
so3ht4. is[3“5 xu§i3ã5 xq3g[î5.
bm8N €3ebsQx3ymo3tlA, kN[7u
Wxê5 xs7uA5 n4fw5 sdàlb5n/
3bc3iq5 wf9MsuJ7mEso3id5.

bm4fx vmQ/symo3tlQ5 W7mECbsK6
cspn3bsd/symJoµ5 cspn3bs-
yx3iq5. ckw1qyx3ioEiK5
bmguz g1z[c3S6, kN[7us5
ckw1qyx3izi4 vmpsZ5b.
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kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u
WA5pi3k5 vtmpq5 x3ÇAb-
µ3ystui4 vtmi7mEcMsJK5
ƒ5Jxu s4©WE @!-u5 @#-j5,
@))#-u, vt5b[7u.

g 5yxi4f5 s4fwyic‰3m5 ,
ƒ 5 J x CW 7 u s 5 r = Zz oy
i[x3y, ƒ5Jxus5 yKo3tz
àf fxb g1zh5tyMsJK6
v t m Q x 3 g i 4  v ? µ W 4 f 5
vt5b[5Ìc7uzi.

÷ i N 3 Ö Ç l 4 ,
vtmpk5 xzJ3ç-
E/sMsÔ6 kN[4
kNooµ5 wlyo-
Ei3u WA5pi3k5
vtmpq8k5 Ö4ƒN
vtmJi9l grjx5t-
yJ[is5hi, g1z-
h5tyJ[i6 vtm-
psctui4 kNo8il
to/symJi4, rNs-
i3ui4 sçc5bht4
N9orb3ht4.

vtmº5 xzJ3çz5
kN[4 kNooµ5
wlyoEi3u WA5p-
i3k5 vtmpq5b,
÷ i  N 3 Ö Ç l 4 ,
v m p 7 mE s 9l wNq 3tz ,
wøN M2Ç8+ sçÜ8N‰3mî4,
WNh{[sJi5 xgi5 WymJ5
WNhxc5bym/ui4 gn3ty -
A tco 3 i d 5 ,  v m p 7 m E s 2
x9M[zi5 WymJ5 WQx3çt9lQ5
Öm Nsoµi4 wlyoEi3u
WNh{[sJu5 WymJ5 gn3tyixo3umb.

kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5
vtmpq5 x3ÇAbµ3ystui4 vtmi7mEz @))#-uvtmpq5 x3ÇAbµ3ystui4 vtmi7mEz @))#-uvtmpq5 x3ÇAbµ3ystui4 vtmi7mEz @))#-uvtmpq5 x3ÇAbµ3ystui4 vtmi7mEz @))#-uvtmpq5 x3ÇAbµ3ystui4 vtmi7mEz @))#-u
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x9Mbq5 wnWx9 gSx – gnC5noEi3u4 WNh5t
Par  Isabelle Dubois – Consultante en communication

By Isabelle Dubois – Communications Consultant

L’assemblée générale annuelle de la
Régie régionale de la Santé et des
Services sociaux Nunavik (RRSSSN)
a eu lieu à Kuujjuaq du 21 au 23 octobre
2003, à l’hôtel de ville Katittavik.

Suite à la prière de départ habituelle,
prononcée par  L izz ie  Niv iax ie,
représentante de Kuujjuaraapik,
le maire de Kuujjuaq, Michael Gordon,
a souhaité le bienvenue aux participants
dans le grand amphithéâtre du village.

Johnny Naktialuk, le président
du conseil d’administration de la
RRSSSN à l’époque et président
d’assemblée, a ensuite souhaité
la bienvenue aux membres du conseil
et aux délégués des communautés,
qui, à tour de rôle, se sont présentés
aux participants.

The Nunavik Regional Board of Health
and Social Services’ Annual General
Meeting took place in Kuujjuaq from
October 21 to 23, 2003, at the
Katittavik Town Hall.

Following the customary opening
prayer, which was kindly performed by
Kuujjuaraapik representative Lizzie
Niviaxie, Kuujjuaq mayor Michael
Gordon welcomed the assembly in the
NV’s spacious amphitheater.

Johnny Naktialuk, who
was Chairman of the
NRBHSS board of
directors at the time
and presided over
the meeting, then
welcomed his fellow
board members and
community delegates,
who subsequently
introduced themselves
to the rest  of  the
assembly one by one.

After a brief presen-
tation by both the
NRBHSS Chairman,
Johnny Naktialuk, and
its Interim Executive

Director, Elena Labranche, each depart-
ment then went on with presenting
its own activity reports, starting with
Executive Management and followed
by the Public Health Department.

As part of its presentation, the Public
Health Department unveiled the
results of its health report, providing
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gn3tyAtq5b wMQ/zis4, Nsoµi4
wlyoEi3u WNh{[zi5 WymJ5
gn3bst5yMsJK5 ckw1qyx3ijxzJi4
gn3tyAtui4, vtmJoµ5 x9MdtÌ3thQ5
Ö/sJi4 WxCK5. xgxZ1atbsymJ5
Nsoµi4 wlyoEi3i grjx5typk5
Michel Pageau, Marc Ferland  x7ml Serge Déry,
Ì4fx xgxá5 si4vsy3bø5 kN[7u
Wxê5 ckw1qyx3if5 ckwoz-
o3m b̄, b9omsozJi4 cspnst[î5:
wªA8âc5bymJ5, wªo3ymJ5 €8ixE/
s§9l rtbsmAtq5, wªy4f5-
mrbZhx3if5, x̂ NsÔ2 ckw1qyx3iz,
WxC5nE/sÔ2 WxCs9l ckw1q-
yx3iz, WxCs2 ckw1qyx3iz,
wªy4fl ckw1qyx3iq5. wMq8i4
cEbs/tA5 eu3D/st5yi3uJ5.

xuhi4 xW3§t5ncc5bMs3g5, xgi5
WNh5†5 Nsoµi4 wlyoEi3u
WNh{[zi5 WymJ5 gn3tystui4
scsyc3tlQ5, Wlx3g6 xs4f5
Wb5nclx3ijxzJi4. xW3§tsJi4
rsAtQ5hQ5, bM“n4f5 eu3DC5ni4 b3Cus5
iW 4̄f5 eu3DC5nox[iq8i4 vtmJ5
eu3Dtbs8iuJ5.

 Nsoµi4 wlyoEi3u WNh{[zi5
WymJ5 gn3tystui4 vJyJ[î5
csgx3m5 s9˜f5 Öm X3âi3k5 W/
5noEi3kl WNh{[zi5 WymJ5
gn3tyixo3umb s9lAub‰3ymo3ht4.
whµlQ/c5yxg[î5 vtmJ5 eg3qsi3i4
X3âi3il eg3qsyx3ii9l. w¬8N-
vñt4 kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u
WA5pi3k5 vtmpq5b x3ÇAbµ3ystu4
vtmi7mEox3ymJ5 wªy4f5 W8âl-
bclx3iê8imb kNo8i s[4vsht4
eg3qsg5 nS5/sym1qiq8k5
WD3ãyxExc3if5, ª5yJcMs3g6
nS5pAt5ni4 woãAt5nkxzJi4
kNooµi yK9os/sQxcMzt9lA.
grÌDbs5hi X3âicMzt9lA xsM5/
ExDt5ni4 xyq5 woãAt5ã5
vJytbsygx3Xb, s5©tQ5hA
won3bsAbsiq5 WD3ãyx3î5 ®Ns/
c3tbsJ5 kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u
WA5pi3k5 vtmpq8k5 woãAbs5ht9l
vt[4 wo8ixioEp4fk5, vg5pcbs-
t9lQ5 xyq5 WNhctQ/s§5. ra9oÙ5
gn3tyA†5 gn3tyAbsQxc 3̃g5 kN[4
kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5
vtmpq5 x3ÇAbµ3ystui4 vtmo3uXb.

kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u
WA5pi3k5 vtmpq5 x3ÇAbµ3ystui4
vtmiz sX¬mN3gmEsMsÔ6, X3âi3k5
W/5noEi3kl WNh{[zi5 WymJ5
gn3tyAtui4 scsycMsJ7mb
s9lAub3N‰3ymJgcsCb3tlA. scsyE/

Après une brève présentation par
le président, Johnny Naktialuk, et la
directrice générale par intérim de la
RRSSSN, Elena Labranche, chaque
direction de la Régie a présenté son
rapport d’activité ; la Direction
générale a commencé, suivie de la
Direction de la santé publique.

Une partie de la présentation de la
Direction de la santé publique a été
les résultats de son rapport sur la santé ;
chaque participant a reçu une copie du
document Our children (Nos enfants).
Produit par Michel Pageau, Marc Ferland
et Serge Déry, tous directeurs de la santé
publique. Ce document présente un
portrait statistique de l’état de santé des
enfants du Nunavik, divisé en cinq volets :
contexte démographique et socio-
économique, santé maternelle, santé du
foetus et du bébé, santé infantile et santé
sociale. Les points saillants du
rapportfurent le sujet d’une présentation
PowerPoint.

Chaque agent de la direction a présenté son
rapport d’activités, et plusieurs questions
ont été posées. Le sujet du diabète était d’un
intérêt particulier. En réponse aux questions
sur ce sujet, un vidéo produit par TNI a été
présenté à l’assemblée.

La Direction de la santé publique a continué
sa présentation le lendemain matin. Après
une pause pour dîner, la Direction de la
planification et de la programmation
a présenté son rapport d’activité. Le dossier
du planning familial et des habiletés
parentales était une préoccupation majeure
pour les participants, qui croient que
la hausse dans l’incidence des problèmes
sociaux dans les communautés peut être
attribuée au manque de soutien aux jeunes
parents. Une proposition de mettre la priorité
sur un programme régional de soutien
a été formulée. À cette fin, l’assemblée
a résolu qu’un plan d’action devrait être
élaboré en lien avec d’autres programmes,
tel la formation sur les habiletés parentales
financée par la RRSSSN et organisée
par la Commission scolaire Kativik,
et en collaboration avec d’autres
partenaires. Un rapport final sera déposé
à l’assemblée annuelle l’an prochain.

Le dernier jour de l’assemblée était chargé ;
la présentation de la Direction de la
planification et de la programmation
a continué dans l’après-midi. La question

each participant with a copy of the
document Our children. Created by public
health directors Michel Pageau, Marc
Ferland and Serge Déry, this document
presents a statistical profile of the health
status of Nunavik children, divided into five
different fields: demographic and socio-
economic context, maternal health, foetal
and baby health, child health and social
health. Some of the results were also
highlighted through a PowerPoint
presentation.

Many questions were raised, as each agent
of the Public Health Department presented
his or her activity report. Of particular note
was the issue of diabetes. To answer
questions on this particular topic, a video
produced by TNI was shown to the
assembly.

The Public Health Department’s
presentation continued the next morning
and was followed by the Planning and
Programming Department’s activity report,
after a short lunch break. Much concern
was shown by the assembly in regards to
family planning and parental skills. As most
participants attending this NRBHSS annual
general meeting felt that the increase in
social problems within their communities
may be due to the lack of support for young
parents in their role as such, a motion was
made to place priority on a support program
at the regional level. To this end, it was
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slrc5bMsJK5 WA5/s”5 xuZE/siq5
WNh5tnc5yxq8il, w9lw¬3ifj5.

kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5
vtmpq5b ®Ns/oEst[i3i4 gn3t-
yAtq5 â9ot3ymJ5 scsyso3iuJ5
®Ns/3gizk5 whoiø5 µ5y #!,
@))#-u. xgw8ND3tb[î5 b7mym-
J3ixtk5 Pratte, Bélanger C.A., ®Nsè5
x9MbsymAtq5 eu3D/s8iuJ5 ®Ns/
oEi3j5 vtmpxW8k5 ̂ 7mQ/sicd/
s5ht9l. ®Ns/oEst[i3i4 gn3tyA†5
xtos3bso3iuJ5 vtmº5 xzJ3çz8k5
x9Mtzk9l kN[4 kNooµ5
wlyoEi3u WA5pi3k5 vtmpq5b
S3gi3ndtq5b.

â5gi4 gn3tyŒgx3mî4 €8ix“8i
vmp7m‰4 Éä swÌl5g6 wªo5y[7u5
x7ml µ5/ Sm3¬ gM5b[7u5, k3cis/
3inso3g[î5.

W/‰MsCt4, ra9oÙu4 xbsy3u4
grÌDtu4 7̂mn8ico3iuJ5 vtmº5.
raizA5 ckwozo3m̄ 5 cspQx3bs-
yxd5hA fÑ7u wlyoEi3u WA5p3i3k5
g3cb3[zb ekAtQym/z cspn3inu4
wi9Mt3bsizk5 wlyoEis2 kN[7u,
€8ix“8i4 r=Zg3g5 x7ml kN[4
kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5
vtmpq8i4 xqctŒ5g[î5 €3éQxC/
3ht4 €3eymst5ni4 X3âi3u4, mi/
sQxc 3̃gi4 g3cb3[j5 ®Ns/3gizk5
x3ÇA whoMs3tNA.

w¬8ˆA5, vtm5yxg7mE[î5,
vtmQx3g[ioµ5 grymst5ni4
N5nC5nÌ3tlQ5 WNhZ5nÌ3ht9l
x3ÇÅMzJu, sus/3us5 r=Zz µb ñM
g5yxi4f5 vtmi3u4 s4fxDy3tyJ[i6
vtmQx3ymJ5 ckwZt4 xN3Cyxd5hQ5.

x3ÇAbµ3ystu4 gn3tyAtq5b x5pq5x3ÇAbµ3ystu4 gn3tyAtq5b x5pq5x3ÇAbµ3ystu4 gn3tyAtq5b x5pq5x3ÇAbµ3ystu4 gn3tyAtq5b x5pq5x3ÇAbµ3ystu4 gn3tyAtq5b x5pq5
whoiø5 µ5y #!, @))#-u xgw8NsJ5whoiø5 µ5y #!, @))#-u xgw8NsJ5whoiø5 µ5y #!, @))#-u xgw8NsJ5whoiø5 µ5y #!, @))#-u xgw8NsJ5whoiø5 µ5y #!, @))#-u xgw8NsJ5
Gwk5tg5, swAwtg5, c9lˆtg9lHGwk5tg5, swAwtg5, c9lˆtg9lHGwk5tg5, swAwtg5, c9lˆtg9lHGwk5tg5, swAwtg5, c9lˆtg9lHGwk5tg5, swAwtg5, c9lˆtg9lH
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gnC5noEp cspQx3[sA8Ng6gnC5noEp cspQx3[sA8Ng6gnC5noEp cspQx3[sA8Ng6gnC5noEp cspQx3[sA8Ng6gnC5noEp cspQx3[sA8Ng6
x9M[7mE5ti ƒ5Jxu sKz G*!(Hx9M[7mE5ti ƒ5Jxu sKz G*!(Hx9M[7mE5ti ƒ5Jxu sKz G*!(Hx9M[7mE5ti ƒ5Jxu sKz G*!(Hx9M[7mE5ti ƒ5Jxu sKz G*!(H
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de la pénurie de services et de personnel
—ce dernier souvent dû au manque
de ressources comme le logement—
revenait souvent.

Ensuite, la Direction des services admi-
nistratifs a présenté un rapport financier
sommaire pour l’exercice financier se
terminant le 31 mars 2003. Produits par
Pratte, Bélanger C.A., des états financiers
ont  été examinés par le comité des finances
et recommandés pour adoption. Plus tard,
le président et la secrétaire du comité
exécutif de la RRSSSN ont signé la version
finale des rapports financiers.

Après de brèves présentations par
le directeur général d’Inuulitsivik,
Eli Weetaluktuk, et par la directrice générale
de Tulattavik, Madge Pomerleau, l’assemblée
s’est terminée pour une autre année.

Avant la fin, une dernière résolution fut
adoptée par les délégués. Afin d’assurer
le suivi de la proposition ministérielle d’une
étude sur l’organisation des services de
santé et des services sociaux dans la
région, les représentants de chaque
établissement et de la RRSSSN se sont
entendus pour élaborer un plan d’action
stratégique, qui sera déposé au ministère
avant la fin de l’exercice actuel.

Globalement, l’assemblée s’est bien
déroulée ; chaque délégué est parti bien
informé sur les activitiés de la Régie et avec
des tâches à accomplir pour l’année à venir.
Martha Sala, représentante d’Umiujaq,
a prononcé la prière de la fin et a souhaité
un bon voyage de retour à tout le monde.

Des eDes eDes eDes eDes exxxxxemememememplaires du rapporplaires du rapporplaires du rapporplaires du rapporplaires du rapport annuelt annuelt annuelt annuelt annuel
de  la RRSSSN sont disponibles dansde  la RRSSSN sont disponibles dansde  la RRSSSN sont disponibles dansde  la RRSSSN sont disponibles dansde  la RRSSSN sont disponibles dans
les trles trles trles trles trois langues sur demande. Pourois langues sur demande. Pourois langues sur demande. Pourois langues sur demande. Pourois langues sur demande. Pour
en obten obten obten obten obtenirenirenirenirenir, v, v, v, v, veuillez communiqeuillez communiqeuillez communiqeuillez communiqeuillez communiquerueruerueruer
aaaaavvvvvec l’agentec l’agentec l’agentec l’agentec l’agente d’infe d’infe d’infe d’infe d’information à noormation à noormation à noormation à noormation à notretretretretre
bureau à Kbureau à Kbureau à Kbureau à Kbureau à Kuujjuaq au (8uujjuaq au (8uujjuaq au (8uujjuaq au (8uujjuaq au (8111119) 964-9) 964-9) 964-9) 964-9) 964-
2222, pos2222, pos2222, pos2222, pos2222, posttttte 2e 2e 2e 2e 2777774.4.4.4.4.

resolved that a plan of action should be
developed in line with other programs, such
as the training activities relative to parental
skills funded by the NRBHSS and carried
out by the KSB, and in collaboration with
other partners. A final report is to be
presented at the NRBHSS’ next AGM.

The last day of the NRBHSS AGM was a
busy one, as the Planning and
Programming Department’s presentation
continued well after lunch time. A topic that
kept coming back was the shortage of
services as well as staff, often due to the
lack of resources such as housing.

Next came a summary of the NRBHSS
financial report for the fiscal year ended
March 31, 2003. Prepared by Pratte,
Bélanger C.A., financial statements were
reviewed by the finance committee and
recommended for adoption. Proper
financial reports were later signed by the
Chairman and the secretary of the NRBHSS
Executive Committee.

After brief presentations made by each of
the health centres’ Executive Director, Eli
Weetaluktuk for Inuulitsivik and Madge
Pomerleau for Ungava Tulattavik, it was
already time to go.

Before the meeting ended, one last
resolution was adopted by the delegates.
To ensure follow-up of the MSSS’s proposal
for a study to be conducted relative to the
organization of health and social services
in the region, representatives of each
institution and the NRBHSS agreed to
elaborate a strategic plan of action, which
is to be presented to the ministry before
this fiscal year-end.

All in all, the meeting went well, each
delegate leaving with much information in
his or her notebook and tasks to pursue in
the year to come. Umiujaq delegate Martha
Sala blessed the assembly with a closing
prayer for a safe trip back home.

Copies of the NRBHSS annual reporCopies of the NRBHSS annual reporCopies of the NRBHSS annual reporCopies of the NRBHSS annual reporCopies of the NRBHSS annual reporttttt
fffffor the yor the yor the yor the yor the year ended Marcear ended Marcear ended Marcear ended Marcear ended March 3h 3h 3h 3h 31, 2003,1, 2003,1, 2003,1, 2003,1, 2003,
are aare aare aare aare avvvvvailable in all three languagesailable in all three languagesailable in all three languagesailable in all three languagesailable in all three languages
(Inuktitut, F(Inuktitut, F(Inuktitut, F(Inuktitut, F(Inuktitut, Frencrencrencrencrench and English) uponh and English) uponh and English) uponh and English) uponh and English) upon
reqreqreqreqrequesuesuesuesuest. Tt. Tt. Tt. Tt. To obtain a copo obtain a copo obtain a copo obtain a copo obtain a copyyyyy, please, please, please, please, please
contact the infcontact the infcontact the infcontact the infcontact the information oformation oformation oformation oformation of fffff icericericericericer
at our head ofat our head ofat our head ofat our head ofat our head of fffff ice in Kice in Kice in Kice in Kice in Kuujjuaquujjuaquujjuaquujjuaquujjuaq
at (8at (8at (8at (8at (8111119) 964-2222, e9) 964-2222, e9) 964-2222, e9) 964-2222, e9) 964-2222, extxtxtxtxtension 2ension 2ension 2ension 2ension 2777774.4.4.4.4.
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Jean-Guy Létourneau, who first came
to Nunavik in August of 1972, met his
wife, Michèle Forgues, in 1975, when
they both worked for what is now
known as the Department of Indian
Affairs and Northern Development
(DIAND) in Kuujjuaq. While Jean-Guy
worked as the Ungava District
Community Affairs supervisor, Michèle
held a position as accounting clerk.
At the end of 1976, Michèle moved
on to work for the Administrative
Services of the Ungava hospital, until
she took on a position as accounting
clerk for the CNV of Kuujjuaq, which
she held until 1985. In the meantime,
Jean-Guy had moved on to work for the
Northern Quebec Inuit Association
(NQIA), known today as Makivik
Corporation. Following the signing
of the James Bay and Northern
Quebec Agreement (JBNQA), he was
appointed to implement Chapters 12
and 13 of the Agreement, which led
to the creation of the Kativik Regional
Government (KRG), the body that
would soon govern municipal affairs.
In May of 1980, he went on to work
for the Kuujjuaq-based office of what
is now known as the Secrétariat aux
affaires autochtones (SAA). In 1985,
Jean-Guy and Michèle, along with their
two children, Nicolas and Elyse,
who were born in Kuujjuaq, moved
to Radisson, as Jean-Guy’s position
had been relocated to this new centre
of northern affairs. While in Radisson,
Michèle took on a position as adminis-
trative assistant at a local hospital,
where she worked until 1989.
Although Jean-Guy had moved
to Montreal in 1987 to work for the

Jean-Guy Létourneau, qui est arrivé au
Nunavik pour la première fois en août 1972,
a rencontré sa femme, Michèle Forgues,
en 1975, pendant que les deux travaillaient
pour l’organisme aujourd’hui connu sous
l’appellation ministère des Affaires indiennes
et du Nord canadien (DIAND), à Kuujjuaq.
Jean-Guy travaillait comme superviseur des
affaires communautaires du district,
et Michèle occupait le poste de commis
comptable. À la fin de 1976, Michèle se trouve
un emploi aux services administratifs de
l’hôpital de l’Ungava, poste qu’elle quitte par
la suite pour un poste de commis comptable
à la Corporation du village nordique de Kuujjuaq ;
elle a occupé ce dernier poste jusqu’en 1985.

Entretemps, Jean-Guy commence à travailler
pour le Northern Quebec Inuit Association
(NQIA) [Association inuite du Nord québécois],
qui est devenu la Société Makivik. Suite à la
signature de la Convention de la Baie James
et du Nord québécois (CBJNQ), il reçoit le
mandat d’implanter les chapitres 12 et 13
de la convention, ce qui a eu comme résultat
la mise sur pied de l’Administration régionale
Kativik (ARK), l’instance qui gère les affaires
municipales. En mai 1980, il accepte un poste
avec l’organisme que l’on connaît aujourd’hui
comme le Secrétariat aux affaires
autochtones (SAA), à son bureau de Kuujjuaq.
En 1985, Jean-Guy et Michèle, accompagnés

Jean-Guy Létourneau, kN[7Ë-
Ex1zymJ6 xs=Ayt !(&@-u,
Michèle Forgues–u4 x3Nui4
v t y J [ i s 5 h i  ! ( & % - u ,
WNhctŒ5ht4 wkoEp4ƒ -
iC3bs?Ms3gi ƒ5Jxu. Jean-Guy
sz?u kNo8kxzJi4 w2WA-
h 5 t st 9 l A ,  Michèle ® N s /
oEpst9lA. !(&^-whoizi,
Michèle sz?us5 €8ix[zi
WNhyQxo3iuJ6 xsM5yi3i
WA5pi3i, Öm ®Ns/oEps-
ixo3uZu v?µW4fi ƒ5Jxu,
!(*%-tr5hA. b{ÓN5ãN6, Jean-Guy
WNh5tQ/syo3iuJ6 b3Cu fÑ7u
wkw5 vg5pctŒ8izk5, s9lu
mr{[ƒo3gk5. xtos3bsymo3tlA
è7+Ñu fÑ9l b3Czi xqctŒ8i6,
vJyt5yd/s5hi ñ2b !@-u4 !#-u9l
xqctŒAtü5gi4, kw5yAbsymJi4
vt[4 kNooµ5 v?m4fq8i4,
kNo8kxzJi4 xsM5y-p1aC-
b˜3gi4. à !(*)-u, ƒ5Jxu
x9M[7u WNhyo3iuJ6 sfNi
Secrétariat aux affaires autochtones
(SAA). !(*%-u ,  Jean-Guy x7ml
Michèle, m3Îl eg3zQ4, ifM
wøyl, ƒ5Jxu wªo3ymÔ4,
ª5g[î4 sKz Radisson, Jean-Guy
WN h Zz k 5t b so 3 g [i 6
wkoEpgc4f5 x9M[5Ìc7uzk5.
s?i  Radisson, Michèle WNh-
Z3Ìg[i6 xsM5y[7u WNh5tsi3u4
€8ix[7u, !(*(-tr5hA. Jean-Guy
m8gExj5 !(*&-u k5tClx3m5
sfNi  Société de l’habitation du
Québec  WNhy5hi, Michèle
eg3zq9l b3Cügw8Ng[î5.
!(*(-u, w¬8Nt4 ƒ5Jxj5
sto3iuJ5, Jean-Guy  WNhQxygx3m5

x3ÇAi do8i WA5pyx3ymJ5x3ÇAi do8i WA5pyx3ymJ5x3ÇAi do8i WA5pyx3ymJ5x3ÇAi do8i WA5pyx3ymJ5x3ÇAi do8i WA5pyx3ymJ5
Dix ans de loDix ans de loDix ans de loDix ans de loDix ans de loyyyyyaux seraux seraux seraux seraux services / Tvices / Tvices / Tvices / Tvices / Ten Yen Yen Yen Yen Yearearearearears of Los of Los of Los of Los of Loyyyyyal Seral Seral Seral Seral Servicevicevicevicevice

sWQ/sAtui4 wobE/sAtui9l
WA5pyxc5bi[i3uk5 x3ÇAi
dosMs3gi, bv4fx WNh5†5
xr8Nusb3Ìtbs8id5 kN[4
kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5
vtmpq8k5 s4©WEu x3ÇAb-
µ3ystui4 vtmi7mEc3tlQ5.

En guise d’appéciation et de recon-
naissance pour leur service loyal et
dévoué au cours des dix dernières
années, ces employés ont reçu une
plaque présentée par la Régie, à
l’occasion de la dernière assemblée
générale annuelle en octobre.

In appreciation and recognition
of their loyal and dedicated service
over the past ten years, the following
employees were awarded with
plaques by the Nunavik Regional
Board of Health and Social Services
during its last AGM in October.

Michèle FMichèle FMichèle FMichèle FMichèle Forguesorguesorguesorguesorgues & Jean-Guy Lét & Jean-Guy Lét & Jean-Guy Lét & Jean-Guy Lét & Jean-Guy Létourneauourneauourneauourneauourneau
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Société de l’habitation du Québec
(SHQ), Michèle and their children
remained in the North. In 1989, they
all moved back to Kuujjuaq, as Jean-
Guy started to work for the RCHSS (the
NRBHSS today), which was then under
the authority of the KRG. At this time,
Michèle went back to work at the
Kuujjuaq CNV. In 1993, after a year
spent in Montreal, both returned yet
again to Kuujjuaq to work for the
RCHSS, which has since become the
NRBHSS. While Jean-Guy became the
NRBHSS’ fixed assets coordinator,
planning construction for the health
and social service sector, Michèle, who
started out as financial analyst, later
became administrative agent for the
Execut ive  Management  of  the
organizat ion.  As their  chi ldren
attended high school in Kuujjuaq and
grew to adulthood, Jean-Guy and
Michèle continued to offer their loyal
services to the NRBHSS. Ten years
later, they are still here with us
in Kuujjuaq, proud to live in the North
where they raised two healthy children,
one of whom now has a Bachelor’s
in Architecture while the other studies
in Showbusiness.

de leurs enfants, Nicolas et Elyse, les deux nés
à Kuujjuaq, déménagent à Radisson, le nouveau
centre d’affaires du Nord, où le poste de Jean-
Guy a été muté. À Radisson, Michèle occupe le
poste d’adjointe administrative dans un hôpital
local, où elle travaille jusqu’en 1989. Quoique
Jean-Guy déménage à Montréal en 1987 afin
de travailler pour la Société de l’habitation du
Québec (SHQ), Michèle et les enfants demeurent
au Nord. En 1989, toute la famille retourne
à Kuujjuaq, où Jean-Guy commence à travailler
pour le CRSSS (aujourd’hui la RRSSS), qui
à l’époque se trouvait sous l’autorité de l’ARK.
À ce moment, Michèle retourne travailler à la
Corporation du village nordique de Kuujjuaq.
En 1993, après un an à Montréal, les deux ont
décidé de retourner encore une fois à Kuujjuaq
afin de travailler pour le CRSSS. Jean-Guy accepte
le poste de coordonnateurr des immobilisations
—il planifie les projets de construction dans le
réseau sociosanitaire du territoire— et Michèle,
qui a commencé au poste d’analyste financier,
est maintenant agente administrative à la
Direction générale de l’organisme. Jean-Guy et
Michèle ont continué à offrir leurs loyaux
services à la RRSSSN, tout en voyant leurs
enfants faire leurs études et devenir adultes. Dix
ans plus tard, ils sont toujours avec nous à
Kuujjuaq, fiers de vivre au Nord où ils ont éduqué
deux enfants en santé, dont l’un a maintenant
un baccalauréat en architecture et l’autre poursuit
des études en Arts de la scène.

wlyoE[7u Gs9lu kN[4
kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5
vtmp4fq5 M/s§Ao3g5H, vt[4
kNooµ5 v?m4fq5b xÌÅc5bymJ6.
Michèle ƒ5Jxus5 v?µW4fq8k5
WNhQx3gy7ut9lA. !((#-u,
x3ÇAoµu m8gExüŒCu4, ƒ5Jxj5
WNhQx3gyo3iuÔ4 wlyoE[7u,
Gs9lu kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u
WA5pi3k5 vtmp4fq5 M/
s § Ao 3 g j 5 H .  Jean-Guy kN[ 4
kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5
vtmp4fq8i WNh5ta3g[i6
w 9lJx 5 WNh 5 b siq8i 4
grjx5typ1ahi, nNi3i4
X3âi3i4 wlyoEi3u WA5pi3i4,
Michèle, ®Ns/oEpsQx3g[is5hi,
S3gi3ã5 xsM5y[zi WNh5ta-
o3iuJ6. eg31zq5 ƒ5Jxu
S3gi3nu4 won3ht4 wk7mE1amb,
Jean-Guy-l Michèle-l WA5pyxq8ˆ-
g[î4 kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u
WA5pi3k5 vtmp4fq8i4. x3ÇAw5
dø5 ̂ o3tlQ5, ƒ5JxüctŒ8ˆbK5,
sWAh5ht4 b3CusAQxu4 WD3ã[-
[i3ui4 m3Îi4 ckw1qyx3©i4
eg31zui4, É2Xz won‰DtÌ3ymJ6
(Bachelor’s in Architecture) É2Xzl
won3g6 (Show Business).

Nicolas BaltazarNicolas BaltazarNicolas BaltazarNicolas BaltazarNicolas Baltazar
@(-i4 srsc3hi, rNgw8Nf8k5
xgw8Nshi scsys2 É2Xzª3ò-
ps5hi, Nicolas Baltazar WNhZ3ÌC-
hxyMs3ymJ6 xbJu4 kN[4
kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5
vtmp4fq8i. mip[sZu WNhZ3u4
kN[7u WNhxDmyMs3ymJ6,
v5hô{[Q5yxhA. xhw˜4, !((#-u,
wk©5hi ƒ5JxËo3g[i6, rNu9¬î5
csp7µcCi. gÇZos3ym5hi
x3ÇAoµu bµîMz5hi, ryxi
xfisi3n6 bµî5g[i6. x3ÇAw5
dos1qZ3gø3mb ryxi xN3Cuk5
sto3g[i6, É2Xco3hi ƒ5Jxu
vt/[i3ui 4 , w9lcoCu 4
wMui9l ci9oQx3[c3hi. c9lˆ5
kNz8îZlx3hi, b3Cj5 Wg5y-
mq8ˆg6, scsyoEpQ/sq8ˆCu
xbJu4 kN[4 kNooµ5 wlyo-
Ei3u WA5pi3k5 vtmp4fq8k5.
x 3 Ç Aw 5 dø 5 ˆo 3tlQ 5
b3CËMs3ymt9lA, WNhZ3ui4 ho
xoxQ/o4 x3ÇAi9l doQx9Mi4
WA5pQx9MDm5hi kN[4 kNooµ5
wlyoEi3u WA5pi3k5 vtmp4fq8i4.

À l’âge de 29
ans, Nicolas
B a l t a z a r ,
traducteur à
la pige, a posé
sa candidature
pour un poste
permanent
à la RRSSSN.
Quand on lui

offre le poste, il saisit l’occasion de vivre et
de travailler dans une région isolée comme
le Nunavik, une aventure qui l’intriguait.
En 1993, il arrive seul à Kuujjuaq,
un village où il ne connaît personne. S’étant
donné l’objectif de demeurer au moins
un an, il finit par y vivre beaucoup plus
longtemps que prévu. Neuf ans plus tard,
il décide enfin de retourner au Sud avec
sa partenaire, qu’il a rencontrée à Kuujjuaq,
pour vivre dans leur maison et être plus
proche de sa famille. Même au Sud, il reste
lié au Nord : il occupe toujours son poste
de traducteur à temps plein pour la Régie.
Dix ans après son arrivée dans le Nord,
il aime toujours son travail et espère
un autre dix ans au service de la RRSSSN.

At 29 years old, Nicolas Baltazar,
freelance translator, applied for
a permanent position at the NRBHSS.
When he was offered the position,
he jumped at the opportunity to live
and work in a remote region like
Nunavik, an adventure he was more
than willing to embark on. And so,
in 1993, he arrived alone in Kuujjuaq,
a community where he didn’t know
a soul. Having set a goal for himself
to spend at least a year up here,
he ended up staying for quite a while
longer. It is only nine short years later
that he finally went back home with his
partner, whom he met in Kuujjuaq,
to settle in their house and be closer
to his family. Even living down South,
he remains bound to the North, as he
continues his translation duties for the
NRBHSS on a full-time basis. Ten years
after his arrival in the North, he still loves
his work and hopes for at least another
ten years in the service of the NRBHSS.
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Following a meeting between the repre-
sentatives of each institution, the Nunavik
Regional Board of Health and Social
Services (NRBHSS) and the ministère
de la Santé et de Services sociaux (MSSS)
in May 2003, it was resolved that a strategic
plan of action should be elaborated,
as proposed by the ministry, to better
determine the needs and priorities of the
region in terms of health and social services.

In June, a consultant, Paul Leguerrier, was
hired to evaluate Nunavik’s existing
services, as well as its needs for the future.
Subsequently, meetings with the staff
of the NRBHSS’ various departments were
held to help further assess the organization
of health and social services in the region.

At the end of October, the consultant, along
with Jeannie May, who, as the assistant to the
NRBHSS Executive Director, was mandated
to act as the strategic planning process
coordinator, embarked on a tour of the various
institutions along the Ungava coast; a tour
which Pierre Provost, the Ungava Tulattavik
CLSC Director, also participated to.

A first visit was planned to the
Kangiqsualujjuaq, Kangirsuk, Quaqtaq and
Kangiqsujuaq CLSCs. While they met with
nurses, social workers, community wellness
workers and other health workers, not
to mention the NRBHSS and the Ungava
Tulattavik board members, another team
was doing the same on the Hudson coast.

Preliminary visits to both the Inuulitsivik and
Ungava Tulattavik Health Centres were also
organized, during which the team met with
the institutions’ directors.

The Tasiujaq and Aupaluk CLSCs were later
visited as well, in December.

The data gathered are already being
analyzed by the consultant, who will assess
what needs to be done to improve existing

Suite à une rencontre entre les repré-
sentants de chaque établissement de la
Régie régionale de la Santé et des Services
sociaux Nunavik (RRSSSN) et du ministère
de la Santé et de Services sociaux (MSSS)
en mai 2003, la décision fut prise
d’élaborer un plan d’action stratégique, tel
que proposé par le ministère, afin de mieux
identifier les besoins et les priorités de la
région en termes de services de santé et
de services sociaux.

En juin, un consultant, Paul Leguerrier, a
été mandaté pour évaluer les services
actuellement offerts au Nunavik ainsi que
les besoins futurs. Par la suite, des
rencontres avec les différentes directions
de la RRSSSN ont eu lieu afin d’évaluer
l’organisation des services de santé et des
services sociaux sur le territoire.

À la fin d’octobre, M. Leguerrier et Madame
Jeannie May, qui, étant assistante à la direc-
trice générale de la RRSSSN, a  été man-
datée pour servir de coordonnatrice
à la planification stratégique, sont partis
faire la tournée des points de service sur
la côte de l’Ungava ; Pierre Provost,
directeur des CLSC du Centre de santé
Tulattavik de l’Ungava, a complété l’équipe.

Une première visite fut planifiée aux CLSC
de Kangiqsualujjuaq, de Kangirsuk,
de Quaqtaq et de Kangiqsujuaq. Pendant que
cette équipe recontrait les infirmières,
les travailleurs sociaux, les travailleurs en bien-
être communautaire et d’autres travailleurs
en santé, ainsi que les membres du conseil de
la RRSSSN et de Tulattavik, une autre équipe
faisait la même chose sur la côte d’Hudson.

Des visites préliminaires ont également
été faites aux Centres de santé Inuulitsivik
et Tulattavik, durant lesquelles l’équipe
a rencontré les directeurs des établissements.

Le CLSC de Tasiujaq et d’Aupaluk ont été visités
plus tard dans l’année, au mois de décembre.

vtmJ[ist9lQ5 €8ix“4 r=Zg3tq5
x7ml kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u
WA5pi3k5 vtmpq5b x7ml fÑ7u
wlyoEi3u WA5pi3k5 g3cb3[fq5,
à @))#-u, grÌMsJK5 €3éQxC/3ht4
€3eymst5ni4 X3âi3u4, g3cb3[s2
ekxEym/zi4, g1z[c3gu4
r1åmN3gi4 yK9osp/sQxo8il
kN[7u wlyoEi3u4 WA5pi6 W9lA.

Ôiu, WNh5tÌE/sMsJK6  Paul
Leguerrier,  eu3Dg5nst9lA kN[7u
WA5pisJi4, yKi3ul r1åmN 3̃gi4.
kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u
WA5pi3k5 vtmpq5b WNh{[lÏq5
vt/sQx1zg[î5, eu3DEx9Mc-
tQAm5hQ5 wi9Mt3bsymiq8i4
wlyoEi3u WA5pî5 kN[7u.

s4©WEs2 whoizi, WNh5t,
É2Xc3hi pi àu4, wvJ3tu4 vmp7m-
Ezk5 kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u
WA5pi3k5 vtmpq5b, to/sMsJK6
grjx5tyMzli €3eymst5ni4 X3â-
i3j5, x3[bst[iE5hA x5pŒ1qgk5
WA5p[sJk5 sz?s2 y5/zi,
x3[bctc3hi Pierre Provost-u4 gM5b[s2
€8ix[4 F wkoE[zb grjx5typzi4.

x3[b3[sQx1zi3d5 vq3hxl5Jx6,
vq3h6, dx3b6, vq3hJx3l €8ix[4F
wkoE[q5. vtyc5bht4 €8ixys3t-
gw8Ni4, wkoEpi4, kNo7u ckw1q-
yx3ioEpi4 xyq8il ckw1q-
yx3ukxzJi4 WNh5ti4, kN[4
kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5
vtmpq8i4 gM5b[s9l vtmpq8i4,
xyq5 Öà¬3ut9lQ5 bys/3Jxu.

€8ix“8k5 wªo5y[7j5 gM5b[7jl
S˜ExE1zi5nz5 wi9Mt3bsi3uJ6,
€8ix“4 vtmpq5 vt/st9lQ5.

bys/u xsXlu9l €8ix[4 F wko-
E[q5 S˜Ex3bsi3uJ5, tyWEu.

€3eymst5ni4 X3âi6€3eymst5ni4 X3âi6€3eymst5ni4 X3âi6€3eymst5ni4 X3âi6€3eymst5ni4 X3âi6
PlanifPlanifPlanifPlanifPlanification stratégiqication stratégiqication stratégiqication stratégiqication stratégique / Stratue / Stratue / Stratue / Stratue / Strategic Planningegic Planningegic Planningegic Planningegic Planning

x9Mg6 wnWx9 gSw – gnC5noEi3u4 WNh5t
WNhctc3hi pi àu4 - €3eymst5ni4 X3âi3i4 grjx5typ

Par  Isabelle Dubois – Consultante en communications
en collaboration avec Jeannie May – Coordonnatrice, planification stratégique

By Isabelle Dubois – Communications Consultant
in collaboration with Jeannie May – Strategic Planning Process Coordinator
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services or implement new ones that may
be deemed necessary. However, as Minister
Couillard urged the NRBHSS directors to
address their issues with a global approach
for the region, more data still needs to be
gathered to establish a complete picture.

In fact, the Umiujaq and Akulivik CLSCs
remain to be visited, sometime in January.
The Inuulitsivik Health Centre also needs
to be revisited at that time, as the team did
not have the chance to meet with all the
interveners on its first visit to Puvirnituq.

Certain needs have, however, already been
identified from the information already
available. For example, it is evident that
there is a need to develop services for
children and their families, adolescents and
young adults—services such as family
support, education services for the families
and children, mental health services relative
to suicide, preventive services, etc.

It was also noted that the facilities, which
were built not so long ago as nursing
stations and have since become multi-
service CLSCs, are already becoming
inadequate and will need to be refurbished
if they are to meet the needs of the rapidly
growing population of Nunavik.

The training of Inuit manpower also needs
to be addressed, as Minister Couillard
pointed out to the NRBHSS Director during
his visit to Nunavik. On that topic, many
communities have also noted the need for
additional human resources.

Unfortunately, with the housing shortage in
the region, employers are having a hard time
filling positions. This situation therefore
needs to be resolved, especially if new
services are to be offered.

A preliminary report will be presented by the
end of January 2004. This report will then
have to be validated by the NRBHSS and
both health centres. A final report should be
available before the end of February 2004.

The goal is then to submit this report to the
MSSS before the end of this fiscal year, that
is before the end of March 2004, which
would enable the ministry to revise the next
fiscal year’s budget to better meet the needs
of the Nunavik region.

grymst5ã5 vt3hbsymJ5 eu3D-
bso‰3g5 WNh5tj5, cspAt5nsht4
hâ5 WsyQx3bsQxc3m b̄ WA5p[sJi
s{?¬8î5 kÌ5 WA5pî5 vJytbs-
Qxc3m¯b vJytbsJ5ndtQ/sJ5.
ryxio g3cb3[4 Couillard kN[4
kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5
vtmpq8i4 Nlâ3ydpMsJt9lA
w¬8ˆªztlQ5 kN[oµj5,
grymst5nQx9ä5 vt3hbsQxò8ˆd5
w¬8ˆªz5yxgu4 eu3DDt5nslt4.

sus/3u xfo[7ul €8ix[4FwkoE”4
sX5bsCb1q 4̃, /kxEu sX5bs 3̃g-
ns5ht4. wªo5y[4 €8ix[4
sX5bsQx9MExò8ˆg6 ÖƒN5ãN6,
S[3igox3ht4 yK9ou vmpoµi4
vtyA8Nyym1qNu4.

r1åmQ/sJ5 wMq5 Nlâ3bsymo-
‰Clx3g5 grmst5ã5 xgw8NsJ5
eu3Dymo3hQ5. s5©tQ5hA, WA5/s[5Ì-
Exc3iq5 kÌi4 Wxê5 wMŒ9l,
wªh5gw5, wk7mE1aEx[5gwl:
WA5pi3i4 wMŒ5 nS5/s[5nq8i4,
won3bs[5nq8il wMŒ5 eg31zsJ9l,
whm4f5 wlyoEi3u4 WA5pî5
w7uix3ijxzJ5, x©tt5yÖoî9l
WA5pî5, xyq9l.

csp/s8iuJ6 w9lw5, €8ixys3[-
oxAymJ5 xfiibslxCt4 €8ix[4F
wkoE[so3g5, urlxo‰3iq9l
kbsyo3bsQxcC/3ht9l kN[7us5
sk3y?9oxiq5 mo9lQ5.

wkw5 WNh5†5 wonExc3iq5
Nlâ3bsQxc3uJ5, g3cb3[4 Couillard
kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u
WA5pi3k5 vtmpq8k5 scsyEMs3bz
bm8N kN[7ühi. kNø5 xuh5 WNh5t-
ncEx9MExc3iu4 scsyucc5bi3uJ5.

ÖàdN1qvlx3tlA, w9lw¬ifj5
kN[7u, WNh{“5 WNh5tã9¬yc5bmb,
xgw8Nc1qm5 WNh5†5 w9lnq8i4.
w9lw¬3i6 €3ebsQxosZlx6,
Wlx3g6 kÌ5 WA5pî5 kwbsMz2Xb.

gn3tyQx1zst4 mi/s 3̃g6 /kxE
@))$ whoizi. Ì8N gn3tyAt4
Nlâ3bsicExc˜3uJ6 kN[4
kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5
vtmpq8k5 €8ix“ 8kl .
ra9oÙ6 gn3tyAt4 xgw8Ns˜3g6
[SxE @))$ whoizi.

gÇZcMzJA5 Ì4fiz gn3tyAti4
sfk1ôZ/3lb fÑ7u wlyoEi3u
WA5pi3k5 g3cb3[fq8k5 x3ÇA ®Ns/
3gizk5 whoMs3tNA, µ5y @))$
whoMs3tNA, g3cb3[s2 kbsyo3gw-
AtQZ/3bq8i4 x3ÇA ®Ns/3gis-
˜3gj5 ®Nsè5 gÇZq8i4 kN[7us5
r1åmQ/q8i4 Wt5yAt5nslt4.

Le consultant est déjà en train d’effectuer
l’analyse des données recueillies ; il  va ensuite
étudier ce qui doit se faire afin d’améliorer
les services actuels ou d’implanter
de nouveaux services qui peuvent s’avérer
nécessaires. Toutefois, comme le ministre
Couillard a demandé aux directeurs
de la RRSSSN d’adopter une approche plus
globale par rapport aux enjeux de la région,
nous avons encore besoin de plus de
données afin d’établir un portrait complet.

En effet, une visite reste à faire au CLSC
d’Umiujaq et d’Akulivik, ce qui se fera au mois
de janvier. Il faudra aussi retourner au Centre
de santé Inuulitsivik à ce moment-là, car
l’équipe n’a pas eu l’occasion de rencontrer
tous les intervenants lors de sa première visite.

Néanmoins, certains besoins ont déjà été
identifiés à partir de l’information disponible.
Par exemple, il est évident qu’il y a un besoin
de développer des services pour les enfants
et leur famille, les adolescents et les jeunes adultes
—des services tels le soutien à la famille,
les services éducationnels pour les familles et
les enfants, les services en santé mentale concer-
nant le suicide, les services en prévention, etc.

Il est aussi évident que les installations, qui
ont été construites il n’y a pas si longtemps
comme dispensaires et qui sont devenues
CLSC à vocation multiple, ne suffisent plus
aujourd’hui ; il faudra les réaménager afin
qu’elles puissent répondre aux besoins
grandissants de la population du Nunavik,
qui est en pleine croissance.

Une autre priorité est la formation pour
la main-d’œuvre inuite, question soulevée
par le ministre Couillard lors de sa visite
au Nunavik. À ce sujet, plusieurs commu-
nautés ont parlé du besoin de plus
de ressources humaines.

Malheureusement, avec la pénurie de
logements dans la région, les employeurs
ont de la difficulté à combler les postes.
Il faut régler cette situation, surtout si l’on
veut offrir de nouveaux services.

Un rapport préliminaire sera déposé d’ici
la fin janvier 2004. Ce rapport sera validé
par la RRSSSN et les deux centres de
santé. Un rapport final devrait donc être
prêt avant la fin février 2004.

Le but est de déposer ce rapport au MSSS
avant la fin de l’exercice actuel, c’est-à-dire,
avant la fin mars 2004, afin de permettre
au ministère de réviser le budget de l’an
prochain et ainsi de mieux répondre aux
besoins de la région du Nunavik.
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For the past 12 years, minimal services for
the disabled have been offered in Nunavik.
Efforts, though, have been made to improve
these services. In the year 2000 for
example, the Nunavik Home and
Community Care Needs Assessment was
completed.

With respect to funding, the federal
government supports the Persons in Loss
of Autonomy (PLA) Program, targeting
individuals with physical, intellectual and
mental health disabilities. For its part, the
Ministère de la Santé et des Services
sociaux (MSSS) recently introduced a new
Québec-wide policy for the disabled. The
new policy aims to integrate support
services for persons with disabilities and,
also, to provide support for their families.
Funding under the policy is forthcoming.

With the introduction of this new policy for
the disabled, the Nunavik Regional Board
of Health and Social Services (NRBHSS)
completed, earlier this year, the Needs
Assessment of Physically and Intellectually
Disabled Children and Adults in Nunavik
and drafted a three-year action plan for
Nunavik. The plan proposes a range of
services that can realistically be offered to
disabled persons in the very particular
context of Nunavik.

The 2003 Assessment took four months
to complete and covered all of the region’s
14 communities. A variety of individuals
from different regional organizations and
services were interviewed. The
interviewees included staff from the Kativik
School Board (KSB) and the Kativik
Regional Government (KRG), front-line
personnel (doctors, nurses, social workers
and administrators) from the Ungava
Tulattavik Health Centre and Inuulitsivik
Health Centre, childcare workers under the
Head Start Program and the Coordinator
of the Mental Health Reintegration Centre
in Inukjuak.

Au cours des 12 dernières années,
les personnes handicapées du Nunavik
ne bénéficiaient que des services de base.
On s’est toutefois employé à améliorer
les services qui leur sont offerts. En 2000,
par exemple, on a procédé à une évaluation
des besoins en soins à domicile et en soins
de santé communautaire au Nunavik.

En ce qui a trait au financement, le
gouvernement fédéral appuie le
programme destiné aux personnes en
perte d’autonomie, c’est-à-dire aux
personnes qui ont une incapacité physique
ou intellectuelle, ou encore, une maladie
mentale. Pour sa part, le ministère de la
Santé et des Services sociaux (MSSS) du
Québec a récemment lancé à l’échelle de
la province une nouvelle politique relative
aux personnes handicapées. La nouvelle
politique vise à intégrer les services
de soutien offerts aux personnes
handicapées et à offrir de l’aide à leur
famille. Des fonds seront bientôt octroyés
en vertu de cette politique.

Par ailleurs, en vue de se conformer à cette
nouvelle politique, la Régie régionale de la
Santé et des Services sociaux du Nunavik
(RRSSSN) a complété, plus tôt cette année,
une évaluation des besoins des enfants et
des adultes ayant une incapacité physique
ou intellectuelle au Nunavik (Needs
Assessment of Physically and Intellectually
Disabled Children and Adults in Nunavik)
et a élaboré un plan d’action triennal. Le
plan propose une gamme de services
réalistes qui peuvent être offerts aux
personnes handicapées dans le contexte
très particulier du Nunavik.

Cette évaluation s’est réalisée sur une
période de quatre mois et a tenu compte
des 14 communautés. On a interviewé
bon nombre de représentants de
divers organismes et services
régionaux. Entre autres, des
représentants de la Commission
scolaire Kativik (CSK) et de
l’Administration régionale Kativik
(ARK), du personnel de première ligne

x3ÇAi do9l-m3Dl8i, w7ui4 W3c/
5yxq5g5 WA5/s[c5yxMs3ym1qM5
kN[7u. WA5/sAtq5 WsyQx3bsZhx-
c5bymÔZlx5. x3ÇAu @)))-u s5©tQ5hA,
kN[7u xN3CymJ5 kNu8îg9l vmQ/
siEQxoq5 cspn3bsicMsJK5.

®Ns/c3tbsA†5 W9lQ5, v?mgc4f5
®Ns/c3ty§5 w7uie3cè3ymJ5
wvJ3bsAt5nq8i4, tu4f5 W3c/
5yxqAto8i4, whmuA5 Wsy3hyx1qgi4
whm4fl wly3hyx1qgi4. fÑ7u
wlyoEi3u WA5pi3k5 g3cb3[fq5
kw5yc7usK5 kÌu4 moZ3u4 fÑoµ-
ËzJu4 w7ui4 W3c/5yxq5gªzJu4.
kÌ6 moZ6 gÇZc3g6 xbsy1a-
t5yQx3iu4 nS5pAt5ni4 rNgw8Nf8i4
W3c/5yxqAto8i4, nS5pAt5ni9l
wMq8i4. ®Nsè5 xgw8NsA8N-
ygw8NExø5 moZs2 wlxA5.

Ì8N kÌ6 moZ6 W3c/5yxq5gªzJ6
cspmt5yAbso3tlA, kN[4 kNooµ5
wlyoEi3u WA5pi3k5 vtmpq5, x3ÇA
WQx3tlA, W/‰3Ms3d5 cspnsti4
hNi4 r1åmQ/c3m¯b Wxê5
wk7m‰9l tu4f5 W3c/5yxq5©Atø5
whmuA9l Wsy3hyx1qAtø5 kN[7u
x3ÇAkl Wzhk5 X3âDt5nos3ht4
kN[7u. X3âht4 x5pŒ1qgi4
WA5pisJ5ni4 W3c/5yxq5gi4
kN[7Ëzt9lQ5.

@))#-u cspn3isymJ6 b3ei4
ybmg3g[i6 kNo8i do9l-ybm9li.
xbsysˆ3tg5 xW3hbsc5bt9lQ5
tusJi5 WA5p[8il x5pŒ1qgi5
WymJ5. xW3htst9lQ5 WNh5tq5
vt[4 wo8ixioEp4f5 vt[4 kNooµ5
v?m4fq5bl WNh5tq5, vmQ/sQxo8i4
vmQx1zts§5 G€8ixys3tm‰5,
€8ixys3tgw8â5 , wkoEº5
xsM5yº9lH WNh5tq5 sz?us5
€8ix[zb gM5b[s2 wªo5y[4
€8ix[s9l, ÑE5yº9l won3bsAtqtA5
grjx5tbsizbl xN3Ç¬2 wk5Jxü5©2.
x7ml, xu§1qg5 W3c/5yxq5g5
wMq9l whmQ/ui4 scsycc5bi3uJ5

 x9Mbq5 Maureen Cooney - whm4f5 wlyoEi3u4 WA5pi3u4 WNh5t
By Maureen Cooney - Mental Health Services Agent / Par Maureen Cooney - Agente aux services en santé mentale
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As well, several disabled individuals and
their family members shared their thoughts
about the services available to them and
clearly identified areas where services are
inadequate. The issues raised by adults
tend to differ from those that concern
children. Comparisons were made between
those with physical handicaps, intellectual
disabilities and multiple handicaps.

The areas considered important by disabled
people and their families are: physical
access and equipment; lack of services
and problems accessing services; work
and other meaningful activities; advocacy
and support groups; respite care.

Participants in the study noted that the
needs of disabled children and adults are
a low priority. The disabled lack information
and advocacy groups. As the PLA Program
continues to be developed more fully at
Tulattavik and Inuulitsivik, and as the
general population and the disabled, in
particular, become more familiar with the
home care services available to them, some
of this confusion will subside.

Inuulitsivik, Tulattavik, the KRG and the KSB
can have a significant impact on the
situation of disabled people and their
families in the region. A formal mechanism
that serves to foster co-operation among
these partners will be set-up and should
contribute to improving the conditions of
the disabled. As well, various organizations
in Nunavik, including the NRBHSS, are
taking concrete steps to develop strategies
and services that will benefit disabled
people and their families.

(médecins, infirmiers, travailleurs sociaux
et administrateurs) du Centre de santé
Tulattavik de l’Ungava et du Centre de santé
Inuulitsivik, des éducatrices du Programme
d’aide préscolaire aux Autochtones et
le Coordonnateur du Centre de réadaptation
psychiatrique d’Inukjuak on été interviewés.

En outre, plusieurs personnes handicapées
et des membres de leur famille ont fait part
de leurs opinions en ce qui a trait aux
services qui leur sont offerts et ont
clairement indiqué les secteurs où ils
trouvaient que les services étaient
inadéquats. Les préoccupations soulevées
par les adultes sont parfois différentes de
celles exprimées par les enfants. On a
également établi des comparaisons entre
les besoins des personnes ayant un
handicap physique, ceux des personnes
ayant des déficiences intellectuelles et ceux
des personnes polyhandicapées.

Voici les secteurs que les personnes
handicapées et leur famille considèrent
importants : accès physique et équipe-
ment; manque de services et accès difficile
aux services; travail et autres activités
intéressantes; groupes de revendication
et groupes de soutien; service de relève.

Les participants à l’évaluation ont signalé
que les besoins des personnes handi-
capées, enfants et adultes, sont considérés
comme étant de faible priorité. Les
personnes handicapées ne disposent pas
de renseignements suffisants ni de groupe
de revendication. Au fur et à mesure que
le programme destiné aux personnes en
perte d’autonomie sera mis en place dans
les deux centres de santé (Tulattavik et
Inuulitsivik) et que la population en général
et, plus particulièrement, les personnes
handicapées connaîtront mieux les
services à domicile qui leur sont offerts, la
confusion à cet égard se dissipera.

Le Centre de santé Inuulitsivik, le Centre
de santé Tulattavik de l’Ungava, l’ARK et la
CSK peuvent avoir des répercussions
considérables sur la situation des
personnes handicapées et leur famille
dans la région. On établira un cadre formel
qui favorisera la collaboration entre ces
partenaires et qui devrait contribuer à
améliorer les conditions de vie des
personnes handicapées. Enfin, divers
organismes du Nunavik, dont la RRSSSN,
prennent des mesures concrètes en vue
d’élaborer des stratégies et de mettre sur
pied des services qui profiteront aux
personnes handicapées et à leur famille.

WA5/s[8i4 xgw8NE/ui4 Nlâ3y-
ht9l WA5/sA†5 WsyQx3bs-
Qxc3iq8i4. wk7m‰5 whmQ/q5
Wxê5 whmQ/q5b x5pQ1qmEc5b-
b[iq5. x5pŒ1q©iq5 scsys-
c5bMs3g5 tu4f5 W3c/5yxqA†5,
whm4f5 Wsy3hyx1qA†5 xuhwi9l
W3c/5yxqAtø5.

W3c/5yxqAtø5 wMq9l mfiz
W7mEst5yJ[î5: tu4f5 W3c/
5yxq5g5 wh3Est5nq5 Ws4f†9l;
WA5/s[c1qî5 WA5/s[8kl
ÉtC3c/1qî5; WNhZ6 xyq9l
W/5nE/s§5; iXc3tbs”5 nS5/
sym”9l; wMq5b bò3ytbsÜ8N[5nq5.

cspn3bscbsJ[î5 w2WAhMsJK5
r1åmQ/q5 W3c/5yxq5g5 Wxê5
wk7m‰9l ra9os/symiq8i4.
W3c/5yxqAtø5 gnsmtbs§A1qg5
iXc3tbsZt9l. w7uie3cè3ymJi4
vmî5 W?9ox/so3tlQ5 wlw5©-
i3nu4 gM5b[7u wªo5y[7ul,
wkoµ9l W3c/5yxq5gwl,
Wlx3g6, cspm?9oxo3tlQ5
xN3CymJ5 WA5/siEA8Nbq8i4,
Nlo3ym1qi3nsc5bMzo3g5.

wªo5y[4, gM5b[4, vt[4 kNooµ5
v?m4fq5 vt[4 wo8ixioEp4fl
h3êymic5yxS5 ckwoziq8i4
W3c/5yxqAtø5 wMq9l kN[7u.
b2Wfx vg5pAt5nos3bs˜3g5
WsyQx3bsAt5nq8i4 W3c/5yxq5g5
vmQ/sAyq5b. x7ml, x5pŒ1qg5 tusJ5
kN[7u, kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u
WA5pi3k5 vtmpq5 wMs7ut9lQ5,
€3ehwAt5nos3ymo3d5 WA5p-
ic3ht9l W?9odt5nq8i4 W3c/
5yxq5gw5 wMq5bl.
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National Family Week was held from
October 6 to 12, 2003. To highlight
the event, we decided to organize
a day of family activities to give
parents and their children a chance
to spend some time close together.
On Sunday, October 12, all  the
chi ldren of  Kuuj juaq and their
parents were therefore invited
to spend the afternoon together
as a family at the forum.

Several activities were scheduled.
While some children learned the art
of origami, others had their faces
painted by their mothers or by
volunteers. Massages were also
offered to babies (directions for baby
massages are available at the
regional board; contact Diane Pépin at
(819) 964-2222, extension 368, or by
e-mail at diane.pepin@ssss.gouv.qc.ca).

Several games, in which parents
could participate along with their
children, came next. With Edward
Snowball’s music and Louisa May’s
accord ion,  one game fo l lowed
af te r  another.  One  invo lved
p u t t i n g  o n  a s  m a ny  p i e c e s
of clothing as possible with a roll
o f  the  d ice ;  another  saw the
participants trying to be the last
el iminated in a number dance.
There was also a three- legged
race, in which children and their
parents paired off, each having
one leg tied to one of his or her
partner’s legs, as well as a game
of musical chairs.

The rewards? Lots of fun and lots of
prizes for all. Lunch was served to
restore the energy burned off during
the games.

Nunalituqait Ikajuqatigiitut (NI) was
also present to give out information
and distribute gifts to all.

Semaine nationaleSemaine nationaleSemaine nationaleSemaine nationaleSemaine nationale
de la fde la fde la fde la fde la familleamilleamilleamilleamille

Du 6 au 12 octobre 2003 avait lieu
la semaine nationale de la famille. Pour
souligner l’événement, nous avons
décidé d’organiser une journée d’acti-
vités dédiée à la famille, pour permettre
aux parents et leurs enfants de resserrer
leurs liens. Le dimanche 12 octobre, tous
les enfants de Kuujjuaq et leurs parents
étaient donc invités à venir passer
l’après-midi en famille, au Forum.

Plusieurs activités étaient au
programme. Pendant que certains
enfants apprenaient à fabriquer des
origamis, d’autres se laissaient
peindre le visage par leur mère ou des
bénévoles sur place. Des massages
pour bébés étaient aussi offerts. (Des
instructions à ce sujet sont
disponibles à la Régie en contactant
Diane Pépin au (819) 964-2222,
poste  368 ou  par  cour r ie l  à
diane.pepin@ssss.gouv.qc.ca.)

Plusieurs jeux suivèrent ensuite,
auxquels les parents pouvaient
participer avec leurs enfants. Au son
de la musique d’Edward Snowball et
de l’accordéon de Louisa May, un jeu
n’attendait pas l’autre. C’était à celui
ou celle qui enfilerait le plus de
vêtements possible en un tour de dé,
ou encore qui serait le dernier ou la
dernière à se faire éliminer lors d’une
danse de nombres.  Une course à trois
pattes, où les enfants et leurs parents
devaient courir avec les jambes
attachées a aussi eu lieu, ainsi qu’un
jeu de chaise musicale.

La récompense : bien du plaisir et des prix
à profusion pour tous. Un dîner a aussi
été servi pour regagner toute cette
énergie dépensée lors des divers jeux.

Nunalituqait Ikajuqatigiitut (NI)
était aussi sur place pour donner
de l’information et distribuer des
cadeaux à tous.

ÏNbu wMŒ5 WNhxDyzÏNbu wMŒ5 WNhxDyzÏNbu wMŒ5 WNhxDyzÏNbu wMŒ5 WNhxDyzÏNbu wMŒ5 WNhxDyz
N9osi3ysbsJ6N9osi3ysbsJ6N9osi3ysbsJ6N9osi3ysbsJ6N9osi3ysbsJ6

ÏNbu wMŒ5 WNhxDyzb N9os-
i3ysbs[z vJytbsMs3g6 s4©WE
-̂u5 !@-j5, @))#-u. Nlâ3bsd5hA
Ì8N N9osi3ysi6, grÌMsJJA5
X3âAm5hb s9lu wMŒoµ5
hc5yicMzt9lQ5 eg3zø5
eg3zq9l vtmd5hQ5. x9ogi,
s4©WE !@-u, ƒ5Jxusom5 v4v˜q5
x7ml xˆN4fq5 xÌb4fq9l òd/
symoMsJK5 etC‰3tlA vtm1axd/
s5ht4 wMŒ9lt4 vt5b[7u.

xuhZM5 x©ttbsMzJ5 X3âbsym-
MsJJ5. wMq5 Wxê5 wo8ix-
t3bsMsJJ5 yf5n/i4 grosEQxu4,
xyq5 ®N3uA5 uax3bst9lQ5
xˆNuk5 xyq8kl WNh5gk5
xro3gbsZt4. s[iq5 eg9og3bs-
MsJ7uJ5 kbê5 Gkbê5 ck6
eg9og3bs§A7m¯b moá5 xgw8Ns-
tbs7uJ5 kN[4 wlyoE[7u;
cspZhx3lt5 tx8 WW8u4 G*!(H
(^$-@@@@, g5yC3lt5 #^*-u,
s{?l8î5 cEbs/tA5 x9M[QlA
gÇDtz diane.pepin@ssss.gouv.qc.ca).

xuhZ˜i4 W1axMs3uJ5, eg3zø5
wMs[QA8Nbq8i4 wMc3ht4 eg3zui4.
™gx yªX gn3i÷3tyt9lA lwn à
i5/st3tlA, W1axtbsc5bMsJJ5.
xbsy6 W1axDy6 vJytbsMs3g6
xu§i3Ùi4 x8kÇChx3i6 Ü5bi4 xg3ht4,
xyz „èostJw5 rt5Jtk5 Ìiy3ht4
ra9oÙ6 ñMc3ixt9lA. hvost-
MsJ7uJ5 isuA5 eM5ymst5ht4,
eg3zq5 woc3tlQ5 xˆNui4
xÌbuil8î5, xbsy6 isz eM5ymt9lA
x̂ Nub xÌbubl8î5 iszk5, gn3i÷Dt4
k3cv9Mc5bt9lA W/stMsJ7uJ5.

WÌq5 hNsMs3g5V xox1axht4
x7ml xuhxl8i ñMcstÌ3ht4
wl8Nt4. s9lAub3tbsMs3uJ5
W1axg[is5ht4 krÌ3Ôud5hQ5.

kNogò5 wvJctŒ5gf5 wMsMs3uJ5
gn3tyAt5nc3ht4 wl8Nq8il
É5gwht4.

wMŒ5 xox1axiq5wMŒ5 xox1axiq5wMŒ5 xox1axiq5wMŒ5 xox1axiq5wMŒ5 xox1axiq5 /  /  /  /  / FFFFFamily Family Family Family Family Fun / un / un / un / un / Du plaisir en fDu plaisir en fDu plaisir en fDu plaisir en fDu plaisir en familleamilleamilleamilleamille
Diane Pépin - WNh5t, wMŒ5 s[Z3gi9l WA5p[7u

By Diane Pépin - Agent, Family and Youth Services
Par Diane Pépin - Agente, Services à la famille et à la jeunesse
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Journée nationale de l’enfJournée nationale de l’enfJournée nationale de l’enfJournée nationale de l’enfJournée nationale de l’enfanceanceanceanceance

Le 20 novembre de chaque année
se t ient la journée nationale
de l’enfance. Le même comité qui
avait organisé les activités pour
la semaine de la famille a décidé
d’aller de l’avant avec un autre
événement dédié cette fois à l’enfant.
Le thème de cette journée étant «
Assurons un monde propice à nos
enfants », on a décidé d’organiser
une fête spécialement pour eux.

Ainsi ,  un f i lm étai t  présenté
gratuitement à la salle de cinéma de
l’Hôtel de ville Katittavik. Les parents
pouvant accompagner leurs enfants,
le choix de film était très approprié
alors que Freaky Friday, l’histoire
d’une mère et de sa fille qui changent
de peau pour un jour, était présenté.
Les rôles étant inversés, le parent
étant dans le corps de l’enfant et vice-
versa, ce film aide certainement les
parents et leurs enfants à mieux
se comprendre.

Pendant l’intermission, plusieurs prix
ont fait l’objet d’un tirage parmi les
enfants présents.

Bien apprécié des jeunes et de leurs
parents, l’événement fut lui aussi un
grand succès, les gens faisant la file
à l’entrée.

Le surplus de collations aux fruits
et de jus qui avaient été distribués
pendant les représentations du 20
novembre ont pu servir le lendemain,
alors qu’une journée pour les enfants
inuits était organisée par la maison
des jeunes de Kuujjuaq. À cette
occasion, le film The Medallion était
présenté.

Le comité souhaite que ce projet
pilote, qui est très intéressant vu la
population grandissante du Nunavik,
devienne un projet régional supporté
par tous les organismes, familles
et enfants.

ÏNbu v4v 5̃FWxê5 s9ldtzÏNbu v4v 5̃FWxê5 s9ldtzÏNbu v4v 5̃FWxê5 s9ldtzÏNbu v4v 5̃FWxê5 s9ldtzÏNbu v4v 5̃FWxê5 s9ldtz

ª[7WE @)-u x3ÇAbµ5 ÏNbu
v4v˜5FWxê5 s9ldtc3tbs§AK5.
Ì4fxã8â5 vtmº5 X3âMsJ7uJ5 vNbu
wMŒ5 WNhxDyzi4 vtic3tyJ[î5
grÌoMsJ7uJ5 xyzi4 vtctŒ5t-
yAm5ht4, Ì8N s9l6 gimix3tlA
v4v˜k5FWxC3k5. s9l6 gim/
sMsJJ6 grc3tlA wàoJu4
>yM3JxosMs3b ̂ 7mgu4 eg3zt8k5.>

òdpAt[iz xsMÔ3tbs5ht4F
b3Co÷3tbs5ht4 vt5b[s2 xsM-
Ô3[z8i. eg3zø5 òd/symJ[î5
eg3zui4 mo5tc3ixht4, xsMJ3t-
bs5ht9l ˆ7mˆ3ym5yxgu4 xto3u4
Freaky Friday, si4Ïgu4 xˆN4 Xiz9l
s9lu xbsy3u bs3¥ymc5bstix3tlQ4.
WsyQ4 xy5pym5ht4 - xˆN4 Xizb
tuzît9lA Xizl xˆNub
tuzî5tlA - xsMÔ6 wvJ3yMs3g6
gryosut5yi4f5 Ì4fîz.

k3czÜ8Nt9lQ5, NMs5ñMs3uJ6
xuhZ˜5 WÌ3ixt9lQ5 v4v˜5F
Wxê5 ÉymJ5.

Ì8N sWQ/s7mEMs3g6 v4v˜k5F
WxC3k5 x̂ N4fq8kl, W5yxg7mEs5hi
xuhw9l gro‰Ms3g6 bf8NDmJw5
xsMÔi4.

sd7ulZ5ã5 -wuC5nè5- kabs8iq5g6
ª[7WE @)-u É5©ÌsMsJ7uJ5 csz8i
Wsy3§ts1qg4f5 vtic3tlQ5
ƒ5Jxu s[Z3gw5 vt5b[z8i. ÖƒN
xsMÔo3iuJ5 xto8i4 The Medallion.
vtmº5 Ì4fiz ß5gCc5bMs3g5,
x5psq5gaxA5ht4 xg3hQ5
sk3y?9oxgw8Niq8i4 kN[7us5
whmQ5hQ5, raizA5 whmQ/symJ6
kNooµk5 xg3bsJ5nµAt9lQ5
nS7u/slt4 tusJoµk5, wMŒk5
eg3zq8kl kN[7u.

National Child DaNational Child DaNational Child DaNational Child DaNational Child Dayyyyy

November 20 of each year is National Child
Day. The same committee that organized
National Family Week decided to organize
another event, this time dedicated
to children. The day’s theme was “Let’s
make a world fit for our children.”

The attraction: a free movie at the Katittavik
Town Hall’s movie theatre. As parents were
invited to accompany their children,
the choice of film was very appropriate:
Freaky Friday, the story of a mother and
her daughter who literally exchange places
for one day. With the roles switched —the
parent in the child’s body and vice versa—
the movie helped parents and their children
understand one another a little better.

During the intermission, a draw was held
for several prizes for the children
in attendance.

Greatly appreciated by the young ones and
their parents, the event was a great success,
with people lining up at the entrance.

The snacks —fruit and juice— left over from
the event of November 20 were distributed
the next day during a special occasion
organized at the Kuujjuaq youth centre.
On that day, the movie The Medallion
was presented.

The committee would like this pilot
project, which is very interesting given
the growing population of Nunavik,
to become a regional project supported
by all the organizations, families and
children of the region.
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On the first day of the meeting of the new NRBHSS board of directors, held in Kuujjuaq from December
9 to 11, 2003, the 20 appointed members voted among themselves to elect their new executive committee.

kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5
vtmpq5b S3gi3ndtq5 vtmpq9lvtmpq5b S3gi3ndtq5 vtmpq9lvtmpq5b S3gi3ndtq5 vtmpq9lvtmpq5b S3gi3ndtq5 vtmpq9lvtmpq5b S3gi3ndtq5 vtmpq9l

Comité eComité eComité eComité eComité exécutif exécutif exécutif exécutif exécutif et conseil d’administration de la RRSSSNt conseil d’administration de la RRSSSNt conseil d’administration de la RRSSSNt conseil d’administration de la RRSSSNt conseil d’administration de la RRSSSN
NRBHSS ExNRBHSS ExNRBHSS ExNRBHSS ExNRBHSS Executivecutivecutivecutivecutive Committe Committe Committe Committe Committee and Boaree and Boaree and Boaree and Boaree and Board of Directd of Directd of Directd of Directd of Directorororororsssss

Au premier jour de la séance du nouveau conseil d’administration de la RRSSSN, tenue à Kuujjuaq du 9 au 11
décembre 2003, les 20 membres nommés ont choisi parmi eux les membres du nouveau comité exécutif.

yK9oÙu4 vtmic3ht4 kÌ5 kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5 vtmpq5, ƒ5Jxu
tyWE (-u5 !!-j5, @))#-u, x?†5 vtmº5 iDx3icMsJK5 S3gi3nk5 woJ5ni4.

ƒ5JxÇW7us5 r=Zz / Représentante de Kuujjuaraapik Representative

vq3hJx3us5 r=Zz / Représentante de Kangiqsujuaq Representative

wKp[7us5 r=Zz / Représentant d’Ivujivik Representative

sus/3us5 r=Zz / Représentant d’Umiujaq Representative

xsXl7us5 r=Zz / Représentante d’Aupaluk Representative

vq3hus5 r=Zz / Représentant de Kangirsuk Representative

vq3hxl5Jxus5 r=Zz / Représentante de Kangiqsualujjuaq Representative

bys/3us5 r=Zz / Représentant de Tasiujaq Representative

xfo[7us5 r=Zz / Représentant d’Akulivik Representative

n9lus5 r=Zz / Représentante de Salluit Representative

wk5Jxus5 r=Zz / Représentant d’Inukjuak  Representative

dx3bus5 r=Zz / Représentant de Quaqtaq Representative

ƒ5Jxus5 r=Zz / Représentante de Kuujjuaq Representative

gM5b[s2 vtmpq5b r=Zz
Représentant du CA Tulattavik / Ungava Tulattavik BOD Representative

vt[4 kNooµ5 v?m4fq5b r=Zz
Représentant de l’ARK / KRG Representative

oy i[x3y / Lizzie Niviaxie

€My €3z6 / Alasie Arngak

€bu É8No4 / Adami Ainalik

ño dµl4 / Charlie Kumarluk

yx/ Ü8 / Sarah Cain

€lX w5g6 / Aloupa Eetook

ÌMy çW4 / Dallacie Karpik

÷i ËhyxW4 / Johnny Mosesiapik

¬vy e8kxJx6 / Lucassie Qinuajuak

µb xat=Q6 / Martha Angutigirk

ñJwo swÌl5g6 / Sarollie Weetaluktuk

÷i s{?s5 xzJ5y6 / Johnny A. Oovaut Sr.

µb fº4 / Martha Greig

÷y €Ncb6
Jaasie Annahatak

wºrx9 Ù5M÷
Ezekiel Padlaya

vtmº5 xzJ3çz wªo5y[s9l vtmpq5b r=Zz
Président et représentant du CA d’Inuulitsivik / Chairman and Inuulitsivik BOD Representative

xzJ3ç2 gzoz S[3igus9l r=Zz
Vice-président et représentant de Puvirnituq / Vice-Chairman and Puvirnituq Representative

x9Mt kNooµ9l vtmpq8k5 vmp7mEs5hi
Secrétaire et directrice générale de la RRSSSN / Secretary and NRBHSS Executive Director

wMsJ6 wªo5y[7jl vmp7mEs5hi
Membre et directeur général d’Inuulitsivik / Member and Inuulitsivik Executive Director

wMsJ6 sz?us9l €8ix[zk5 gM5b[7j5 vmp7mEs5hi
Membre et directrice générale de Tulattavik / Member and Ungava Tulattavik Executive Director

Wb XWxl4
Peter Papialuk

Én/ e8kxJx6
Aisara Kenuajuak

wøN M2Ç8+
Elena Labranche

Éä swÌl5g6
Eli Weetaluktuk

µ5/ Sm3¬
Madge Pomerleau
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Résultats des élections du conseil d’administration des centresRésultats des élections du conseil d’administration des centresRésultats des élections du conseil d’administration des centresRésultats des élections du conseil d’administration des centresRésultats des élections du conseil d’administration des centres
de santé du Nde santé du Nde santé du Nde santé du Nde santé du Nunaunaunaunaunavikvikvikvikvik, t, t, t, t, tenues le 30 octenues le 30 octenues le 30 octenues le 30 octenues le 30 octobre 2003obre 2003obre 2003obre 2003obre 2003
RRRRResults of the Octesults of the Octesults of the Octesults of the Octesults of the October 30, 2003, Elections of Boober 30, 2003, Elections of Boober 30, 2003, Elections of Boober 30, 2003, Elections of Boober 30, 2003, Elections of Boththththth

NNNNNunaunaunaunaunavik Health Centres’ Boarvik Health Centres’ Boarvik Health Centres’ Boarvik Health Centres’ Boarvik Health Centres’ Board of Directd of Directd of Directd of Directd of Directorororororsssss

wªo5y[4 €8ix[4wªo5y[4 €8ix[4wªo5y[4 €8ix[4wªo5y[4 €8ix[4wªo5y[4 €8ix[4 / Centre de santé Inuulitsivik / Inuulitsivik Health Centre / Centre de santé Inuulitsivik / Inuulitsivik Health Centre / Centre de santé Inuulitsivik / Inuulitsivik Health Centre / Centre de santé Inuulitsivik / Inuulitsivik Health Centre / Centre de santé Inuulitsivik / Inuulitsivik Health Centre

sz?us5 €8ix[z gM5b[4sz?us5 €8ix[z gM5b[4sz?us5 €8ix[z gM5b[4sz?us5 €8ix[z gM5b[4sz?us5 €8ix[z gM5b[4 / Centre de santé T / Centre de santé T / Centre de santé T / Centre de santé T / Centre de santé Tulattaulattaulattaulattaulattavik de l’Uvik de l’Uvik de l’Uvik de l’Uvik de l’Ungangangangangavvvvva / Ua / Ua / Ua / Ua / Ungangangangangavvvvva Ta Ta Ta Ta Tulattaulattaulattaulattaulattavik Health Centrevik Health Centrevik Health Centrevik Health Centrevik Health Centre

WNh5†5 r=á5
Représentant(e)s des employé(e)s
Employee Representatives

ƒ5JxÇW4 / Kuujjuaraapik

sus/6 / Umiujaq

wk5Jx6 / Inukjuak

S[3ig6 / Puvirnituq

xfo[4 / Akulivik

wKp[4 / Ivujivik

n9lw5 / Salluit

µb xsXl4 / Martha Aupaluk
ñjwo dµl4 / Samuili Qumaluk
Îy w[9M6 / Rosie Ivillaq
wonW vNJ6 / Elisapie Kanajuk

Wb XWxl4 / Peter P. Papialuk

kx wk2X6 / Noah Inukpuk

™ä wä/yxW4 / Eli Elijasiapik

oy fx8Nˆ6 / Lizzie Quananack

µr d9oxl4 / Maggie Qullialuk

yx/ µ4-Ì3t{ / Sarah Mark-Tardif

ÔyW Ù5M÷5 / Josepi Padlayat

Ì8Nn©Zu / par/by acclamation
Ì8Nn©Zu / par/by acclamation
Ì8Nn©Zu / par/by acclamation
Ì8Nn©Zu / par/by acclamation

Ì8Nn©Zu / par/by acclamation

iDx3bsJ6 / élu / elected

Ì8Nn©Zu / par/by acclamation

t4fxb[i6 / nommée / nominated

iDx3bsJ6 / élue / elected

t4fxb[i6 / nommée / nominated

iDx3bsJ6 / élu / elected

WNh5†5 r=á5
Représentant(e)s des employé(e)s
Employee Representatives

vq3hxl5Jx6 / Kangiqsualujjuaq

ƒ5Jx6 / Kuujjuaq

bys/6 / Tasiujaq

xsXl4 / Aupaluk

vq3h6 / Kangirsuk

dx3b6 / Quaqtaq

vq3hJx6 / Kangiqsujuaq

rt JxNy / Kitty Johannes
¬y v9M4 / Lucy Kudluk
Nathalie Boulanger
Peter Puxley

Ùn €Nˆ6 / Pasha Annanack

oy Ax4 / Lizzie York

otx NJ7u / Lydia Nayummi

÷i €Ncb6 / Johnny Annahatak

÷p €Ncb6 / George Annahatak

™? b3exW4 / Eva K. Tukkiapik

ui N2Ùl4 / Minnie Nappaaluk

iDx3bsJ6 / élue / elected
iDx3bsJ6 / élue / elected
iDx3bsJ6 / élue / elected
iDx3bsJ6 / élu / elected

iDx3bsJ6 / élue / elected

Ì8Nn©Zu / par/by acclamation

iDx3bsJ6 / élue / elected

t4fxb[i6 / nommé / nominated

Ì8Nn©Zu / par/by acclamation

Ì8Nn©Zu / par/by acclamation

iDx3bsJ6 / élue / elected
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LLLLLuc Lepage, head of Ruc Lepage, head of Ruc Lepage, head of Ruc Lepage, head of Ruc Lepage, head of Regional Supplyegional Supplyegional Supplyegional Supplyegional Supply
SerSerSerSerServices of the Nvices of the Nvices of the Nvices of the Nvices of the Nunaunaunaunaunavik Rvik Rvik Rvik Rvik Regionalegionalegionalegionalegional
BoarBoarBoarBoarBoard of Health and Social Serd of Health and Social Serd of Health and Social Serd of Health and Social Serd of Health and Social Servicesvicesvicesvicesvices
(NRBHSS), began w(NRBHSS), began w(NRBHSS), began w(NRBHSS), began w(NRBHSS), began worororororking in thisking in thisking in thisking in thisking in this
position in Januarposition in Januarposition in Januarposition in Januarposition in Januar y 2003, withy 2003, withy 2003, withy 2003, withy 2003, with
the task of bringing tthe task of bringing tthe task of bringing tthe task of bringing tthe task of bringing togeogeogeogeogethertherthertherther
the purthe purthe purthe purthe purchasing deparchasing deparchasing deparchasing deparchasing departments of thetments of thetments of thetments of thetments of the
regional boarregional boarregional boarregional boarregional board and the twd and the twd and the twd and the twd and the two healtho healtho healtho healtho health
centres. In Fcentres. In Fcentres. In Fcentres. In Fcentres. In Februarebruarebruarebruarebruaryyyyy, Louise Nadon,, Louise Nadon,, Louise Nadon,, Louise Nadon,, Louise Nadon,
administrativadministrativadministrativadministrativadministrative te te te te technician of theechnician of theechnician of theechnician of theechnician of the
RRRRRegional Deparegional Deparegional Deparegional Deparegional Department of Atment of Atment of Atment of Atment of Administrativdministrativdministrativdministrativdministrativeeeee
SerSerSerSerServices, joined him tvices, joined him tvices, joined him tvices, joined him tvices, joined him to como como como como complepleplepleplettttteeeee
the tthe tthe tthe tthe team in Keam in Keam in Keam in Keam in Kuujjuaq.uujjuaq.uujjuaq.uujjuaq.uujjuaq.

Our objectives were, first, to organize
a supply service for the warehouses
of the 14 Nunavik communities,
including those of the Inuulitsivik
and Tulattavik Health Centres and
the regional board, the goal being
to maximize supply by ship and ensure
none of the communities suffers
inventory shortages during the year.
For that purpose, we decided to group
together and standardize their
purchasing through Approvisionnement
Montréal, which would result in
considerable savings.

We also gathered and analyzed data
and created technical sheets to set up
a computerized management system
so that all those involved could take
full advantage of the services offered.

kN[7u is[C3iu4 kNooµjxzt5yi6: WZhx7mE8Ng7mE4kN[7u is[C3iu4 kNooµjxzt5yi6: WZhx7mE8Ng7mE4kN[7u is[C3iu4 kNooµjxzt5yi6: WZhx7mE8Ng7mE4kN[7u is[C3iu4 kNooµjxzt5yi6: WZhx7mE8Ng7mE4kN[7u is[C3iu4 kNooµjxzt5yi6: WZhx7mE8Ng7mE4
Régionaliser les achats au NRégionaliser les achats au NRégionaliser les achats au NRégionaliser les achats au NRégionaliser les achats au Nunaunaunaunaunavik ; un défvik ; un défvik ; un défvik ; un défvik ; un défi de taillei de taillei de taillei de taillei de taille

RRRRRegionalizing Puregionalizing Puregionalizing Puregionalizing Puregionalizing Purchasing in Nchasing in Nchasing in Nchasing in Nchasing in Nunaunaunaunaunavik: A Daunting Challengevik: A Daunting Challengevik: A Daunting Challengevik: A Daunting Challengevik: A Daunting Challenge

LLLLLuc Lepage, chef du seruc Lepage, chef du seruc Lepage, chef du seruc Lepage, chef du seruc Lepage, chef du service régionalvice régionalvice régionalvice régionalvice régional
des apprdes apprdes apprdes apprdes approoooovisionnements de la Régievisionnements de la Régievisionnements de la Régievisionnements de la Régievisionnements de la Régie
régionale de la Santé erégionale de la Santé erégionale de la Santé erégionale de la Santé erégionale de la Santé et des Sert des Sert des Sert des Sert des Servicesvicesvicesvicesvices
sociaux Nsociaux Nsociaux Nsociaux Nsociaux Nunaunaunaunaunavik (RRSSSN), est entrévik (RRSSSN), est entrévik (RRSSSN), est entrévik (RRSSSN), est entrévik (RRSSSN), est entré
en fen fen fen fen fonction en janonction en janonction en janonction en janonction en janvier 2003, avier 2003, avier 2003, avier 2003, avier 2003, avvvvvececececec
comme mandat le regrcomme mandat le regrcomme mandat le regrcomme mandat le regrcomme mandat le regroupement desoupement desoupement desoupement desoupement des
achats de la Régie eachats de la Régie eachats de la Régie eachats de la Régie eachats de la Régie et de ses deuxt de ses deuxt de ses deuxt de ses deuxt de ses deux
centres de santé. En févriercentres de santé. En févriercentres de santé. En févriercentres de santé. En févriercentres de santé. En février, Louise, Louise, Louise, Louise, Louise
Nadon, tNadon, tNadon, tNadon, tNadon, technicienne en administrationechnicienne en administrationechnicienne en administrationechnicienne en administrationechnicienne en administration
pour les Serpour les Serpour les Serpour les Serpour les Services administratifsvices administratifsvices administratifsvices administratifsvices administratifs
régionaux du Nrégionaux du Nrégionaux du Nrégionaux du Nrégionaux du Nunaunaunaunaunavik (SARN),vik (SARN),vik (SARN),vik (SARN),vik (SARN),
se joignait à lui pour comse joignait à lui pour comse joignait à lui pour comse joignait à lui pour comse joignait à lui pour complétplétplétplétplétererererer
l’éql’éql’éql’éql’équipe sur place, à Kuipe sur place, à Kuipe sur place, à Kuipe sur place, à Kuipe sur place, à Kuujjuaq.uujjuaq.uujjuaq.uujjuaq.uujjuaq.

Nos objectifs étaient, tout d’abord,
d’organiser un service d’approvision-
nement pour les entrepôts des 14
communautés du Nunavik, dont ceux
des hôpitaux d’Inuulitsivik et de
Tulattavik, ainsi que celui de la Régie,
tout cela dans le but de maximiser
l’approvisionnement par bateau et de
voir à ce que les différentes communautés
ne soient pas en rupture d’inventaire
durant l’année. Pour ce faire, nous avons
décidé de regrouper et d’uniformiser leurs
achats par le biais d’Approvisionnement
Montréal, ce qui permettra de réaliser
des économies importantes.

Nous avons aussi fait la cueillette et
l’analyse de données, et créer des
fiches afin de pouvoir implanter un
système de gestion informatisé  pour
que tous les intervenants puissent

LLLLLuc Lepage, uc Lepage, uc Lepage, uc Lepage, uc Lepage, xz J 3 çE / s J 6xz J 3 çE / s J 6xz J 3 çE / s J 6xz J 3 çE / s J 6xz J 3 çE / s J 6
kNooµi Ws4ftoE[zi kN[4kNooµi Ws4ftoE[zi kN[4kNooµi Ws4ftoE[zi kN[4kNooµi Ws4ftoE[zi kN[4kNooµi Ws4ftoE[zi kN[4
kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5
vtmp4fq5b, bmguz WNhyQx-vtmp4fq5b, bmguz WNhyQx-vtmp4fq5b, bmguz WNhyQx-vtmp4fq5b, bmguz WNhyQx-vtmp4fq5b, bmguz WNhyQx-
Ms3ymK6 /kxE @))#-u,Ms3ymK6 /kxE @))#-u,Ms3ymK6 /kxE @))#-u,Ms3ymK6 /kxE @))#-u,Ms3ymK6 /kxE @))#-u,
x b s y s M z t 5 y M z o 3 h ix b s y s M z t 5 y M z o 3 h ix b s y s M z t 5 y M z o 3 h ix b s y s M z t 5 y M z o 3 h ix b s y s M z t 5 y M z o 3 h i
is[ C 3 i j 5 WN h {[q8i 4i s[ C 3 i j 5 WN h {[q8i 4i s[ C 3 i j 5 WN h {[q8i 4i s[ C 3 i j 5 WN h {[q8i 4i s[ C 3 i j 5 WN h {[q8i 4
kNooµ5 vtm[zb x7mlkNooµ5 vtm[zb x7mlkNooµ5 vtm[zb x7mlkNooµ5 vtm[zb x7mlkNooµ5 vtm[zb x7ml
€€€€€8ix[7m‰4 m3Î4. [SxEu, 8ix[7m‰4 m3Î4. [SxEu, 8ix[7m‰4 m3Î4. [SxEu, 8ix[7m‰4 m3Î4. [SxEu, 8ix[7m‰4 m3Î4. [SxEu, LouiseLouiseLouiseLouiseLouise
Nadon, Nadon, Nadon, Nadon, Nadon, xsM5yi3k5 W9lfQx-xsM5yi3k5 W9lfQx-xsM5yi3k5 W9lfQx-xsM5yi3k5 W9lfQx-xsM5yi3k5 W9lfQx-
ooEp kNooµi WNh{[sJuooEp kNooµi WNh{[sJuooEp kNooµi WNh{[sJuooEp kNooµi WNh{[sJuooEp kNooµi WNh{[sJu
x s M 5 y i 3 k 5  W A 5 p i 3 i ,x s M 5 y i 3 k 5  W A 5 p i 3 i ,x s M 5 y i 3 k 5  W A 5 p i 3 i ,x s M 5 y i 3 k 5  W A 5 p i 3 i ,x s M 5 y i 3 k 5  W A 5 p i 3 i ,
WNhctQyMsJ/z ƒ5Jxu.WNhctQyMsJ/z ƒ5Jxu.WNhctQyMsJ/z ƒ5Jxu.WNhctQyMsJ/z ƒ5Jxu.WNhctQyMsJ/z ƒ5Jxu.

g Ç ZcMsJJA 5 , yK 9oÙu 4 ,
wi9MtEi3u4 Ws4foEi3u4
hNgw8Nf[q8i kNø5 do9l-
y b m 9 lw 5 ,  wªo 5 y [ s 9l
gM5b[s9l kNooµ9l vtm[zb,
gÇZc3hb sux3Jxƒ3ty?9l-
Chx3iu4 kNooµ9l Ws4fti4
xuZ5yc5bdNQ5 x3ÇA3u. bm8N
W5JtQ5hA, grÌMsJKA5 xbsys-
Mzt5yMzo3hb is[C3iq8i4
sfx x3dtQlQ5 m8gExü5g5
A p p ro v i s i o n n e m e n t , ® N s /

3glx1qi3nmEsA8NC5b.

vt3hwym7uJA5 eu3Dym5hbl
grymst5ni4 x9M[5nos3ym5hbl
cEbs/4f5 xsM5yAt5nos3hb
WNhcbsJoµ5 WA5/syxd5hQ5.
Öà7m5, nS5p/symq8Nix3mb

Luc Lepage  - xzJ3ç6 kNooµi Ws4ftoE[7u
 Louise Nadon  - xsM5yi3k5 W9lfQxooEp

Par Luc  Lepage - Chef du service régional des approvisionnements
et Louise Nadon Technicienne en  administration
By Luc Lepage - Head of Regional Supply Services

and Louise Nadon - Administrative Technician
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cEbs/u4 WN§tc§5, wo3d-

y3utA5 r1åmQ/q5 whmQ5hQ5.

Ü?9MAy3i xuhi WNhAbs-

c 5 bMs 3 g6 X 3âDbs 5 hil

r1åmQ/sJi4 WNhx3gk5 .

raizA5, csp7µÌExcc5b-

Ms3dA5 X3âD5p/5ti4 WA5pi3i4

§h5nEs3nc5bhbl yKo[iq8i4

wo3dyq8il wonMs3NQ5 kÌi4

WNhAy3i4.

WNhx3hb Ö5hmit©c5bMs3dA5,

ckw5gƒMz7m¯5b NlN3gƒc5bhb.

w5y?sbcc5bhb eg5g/i4

hNgw8Nf[7ühb, cEbs/c3hb

N5nv5bZ3i4 ñü5thQ5 wj5bgi,

Nn3ym5hbl sov5bym5hb¬-

Excc5bhb. Zlx3hb, wk8i4

cspQsExu4 kN5yxÇlq8il

xoxN3iXsMsJK6.

c7uf5, kN[7u Ws4fti4

WA5p[5yxc˜3d6, W/‰3ymo3X5,

wk8k5 xsMbsA8Nyx˜3gu4,

W? 9odtÌ 5 yxlt 4 bmgm

kbsyo3bsizi4. sWAh9lb

scD8Ny˜C5b wµ4 >WZhx3bt8i4

WA8NyKA5>.

profiter au maximum de tous les services
offerts. Pour ce faire, un support constant
sera offert aux utilisateurs du programme,
tout en tenant compte des besoins
propres à leur culture.

Nombre d’heures de travail et de plani-
fication ont dû être mises à profit pour
obtenir les résultats escomptés. Ce
faisant, il nous a fallu d’abord apprendre
à connaître les gens pour lesquels nous
préparions ce service, apprendre à
respecter leurs racines ancestrales et leur
culture avant de pouvoir leur transmettre
une nouvelle façon de faire les choses.

Notre travail en fut un de pionniers, puisque
nous avons dû travailler souvent dans des
conditions précaires. Installés dans un
entrepôt sur des chaises de plastique, les
portables installés sur des tables pliantes,
il nous arrivait souvent de travailler avec
tuques et manteaux. Peu importe, décou-
vrir le peuple Inuit et son territoire d’une
richesse incommensurable fut pour nous
une des plus belles expériences de notre vie.

Sous peu, le Nunavik sera donc doté d’un
excellent système d’approvisionnement,
qui, lorsqu’il sera complété, sera facile
à gérer par le peuple Inuit qui pourra
tirer profit des bienfaits de ce plan
de modernisation. Nous pourrons alors
dire avec fierté : « mission accomplie ! »

Thus, constant support will be offered
to the program users, with con-
sideration for the needs unique
to their culture.

Several hours of work and planning
were invested to obtain the desired
results. Afterward, we had to become
familiar with the persons for whom
we were preparing the service and
learn to respect their ancestral roots
and culture before showing them
a new way of doing things.

Our job was a pioneering one, as we
often had to work in precarious
conditions. Seated on plastic chairs
in a warehouse, with por table
computers set up on folding tables, we
often had to work with tuques and
coats on. No matter; for us, discovering
the Inuit people and their immea-
surably rich territory was among
the most wonderful experiences in life.

Soon, Nunavik will have an excellent
supply system, which, once complete,
will be easy to manage by the Inuit,
who will be able to reap the benefits
of this upgrade plan. Then we will be
able to say “Mission accomplished!”
with pride.
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Inuit administrators working in health and
social services completed their second
year of training. Through the initiative of
the ministère de la Santé et des Services
sociaux (MSSS), the Inuit administrators
have been given the opportunity to learn
more management skills.

The Nunavik Regional Board of Health
and Social Services (NRBHSS) manages
and delivers the training in Nunavik,
for which Annie May Popert has been
the instructor since the first session
in November 2001. While Ms. Popert
often invites professionals to assist her
in delivering the training courses, she
also teaches some courses on her own.

On September 29, 2003, the Inuit
Management Training Advisory
Committee met to discuss the future
of this particular training.

After much discussion, the committee
took some decisions about the program:

1) Inuit administrators will now be able
to obtain their McGill/KSB Certificate
in Health and Social Services
Management upon the completion of
the 45-credit program.

2) Each participant will obtain three credits
upon completing a seven-day course.

3) There will be two courses given
each year, as well as one make-up
course. This make-up course will
ensure that participants don’t get left
behind the group.

Following this meeting, a training
session took place in Kuujjuaq, from
September 30 to October 7, 2003.

wkw5 xsM5yioEi3u WNh5ht4 wo8ixg5wkw5 xsM5yioEi3u WNh5ht4 wo8ixg5wkw5 xsM5yioEi3u WNh5ht4 wo8ixg5wkw5 xsM5yioEi3u WNh5ht4 wo8ixg5wkw5 xsM5yioEi3u WNh5ht4 wo8ixg5
W/‰5yxg5 x3ÇA3u É2„o3ht4 wo8ixi3uiW/‰5yxg5 x3ÇA3u É2„o3ht4 wo8ixi3uiW/‰5yxg5 x3ÇA3u É2„o3ht4 wo8ixi3uiW/‰5yxg5 x3ÇA3u É2„o3ht4 wo8ixi3uiW/‰5yxg5 x3ÇA3u É2„o3ht4 wo8ixi3ui

Inuit AInuit AInuit AInuit AInuit Administratdministratdministratdministratdministratororororors Successfully Coms Successfully Coms Successfully Coms Successfully Coms Successfully Complepleplepleplettttte Second Ye Second Ye Second Ye Second Ye Second Year of Tear of Tear of Tear of Tear of Trainingrainingrainingrainingraining
Les cadres inuits réussissent leur deuxième année de fLes cadres inuits réussissent leur deuxième année de fLes cadres inuits réussissent leur deuxième année de fLes cadres inuits réussissent leur deuxième année de fLes cadres inuits réussissent leur deuxième année de formationormationormationormationormation

Les cadres inuits œuvrant dans le
domaine de la santé et des services
sociaux ont réussi leur deuxième
année de formation. Une initiative du
ministère de la Santé et des Services
sociaux (MSSS), ce programme offre
aux cadres l’occasion d’acquérir des
compétences en gestion.

La Régie régionale de la Santé et des
Services sociaux Nunavik (RRSSSN)
gère et offre cette formation au
Nunavik. Madame Annie May Popert
en est formatrice depuis la première
séance en novembre 2001. Madame
Popert invite souvent des profes-
sionnels à l’aider à donner les cours,
mais elle en donne également sans
assistance.

Le 29 septembre 2003, le comité
consultatif sur la formation des cadres
inuits s’est réuni afin de discuter de
l’avenir du programme.

Suite à cette rencontre, le comité
a pris certaines décisions concernant
le programme :

1) Les cadres inuits pourront
maintenant obtenir leur certificat en
gestion dans le domaine de la santé
et des services sociaux après avoir
réussi le programme de 45 crédits. Ce
certificat est offert conjointement par
l’Université McGill et la Commission
Scolaire Kativik.

2) Chaque participant obtiendra trois
crédits après avoir réussi un cours de
sept jours.

wkw5 xsM5yioEi3u WNh5g5
wlyoEi3u WA5p[8i W/‰Ms3g5
x3ÇÅ2  É2XEo3bz8i wo8ixht4.
fÑ7u wlyoEi3u WA5pi3k5
g3cb3[fq5 WQx3tyt9lQ5, wkw5
xsM5yioEi3u WNh5g5 wo8ixD8N-
tbsym7mb xsM5yQs3ni3u4.

kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u
WA5pi3k5 vtmpq5 xsM5y§5
wo8ixizi4 kN[7u, €i à SWx
wo8ixt5y§6 vJy5hil k[7WE
@))!-ui5 WQxMs3ymt9lA. SWx
wo8ixt5yoCu woymJ9ME8i4
òdpym§6 QxcoCu4, wMz8il
wo8ixZ5ni4 wo8ixt5yu5hi.

ytWE @(, @))#-u, wkw5
xsM5yioEi3u wo8ixizk5
wµô3†5 vtmstco3iEK5 bmgm
wo8ixis2 yKi5nzi4.

sçAtQ7mEMs3hA, vtmpx„5
grÌDtco3g[î5 wàozJu4:

!H wkw5 xsM5yº5 Nlâ3bsA8Ns-
tÌ˜3g5 mrx9Fvt[4 wo8ix-
ioEp4fi5 wlyoEi3u4 WA5pi3k5
xsM5ypsi3j5 xiÅtgxDt4 $%-i4
d{?ExDti4 wo8ixymo3buk5.

@H wo8ixgoµ5 Wzhi4 d{?Ex-
DtÌD8NMzJ5 xiÅtgxCu4
w o 8 i x b s J u y[ gio 7 u 4
ybmsJ1qZ3gi G&H s9li.

#H x3ÇAbµ5 m3D[9lt4 wo8ixt-
bsc5b˜3g5 xbsy[9lt9l wo8ix-
bsŒ3ymJu4 wo8ixEx9Mlt4. wo8ix-
bsymo‰3gu4 wo8ixi1qg5 wo8ix-
tbsc5b˜3g5 xamttbsZhx3lt4.

vtmJ[ist9lQ5, wo8ixo3iuJ5
ƒ5Jxu, ytWE #)-u5 s4©WE &,
@))#-j5. x9MQs3ntbs5ht4. SWx
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This particular training was a writing
course, for which Ms. Popert invited
Ms. Linda Anderson, a professor at McGill
University, to deliver the material. Eighteen
participants attended this session.

In this course, participants were taught
effective writing skills, a very important
tool needed by administrators. Ms. Popert
and Ms. Anderson delivered this
course successfully.

The Effective Writing course was designed
to give the participants the tools for
developing the quality and effectiveness
of their academic and professional
writing. To conclude the course,
participants were asked to write a paper
with the topic of their choice, to practise
their newly acquired writing skills.

All in all, it was a successful training
session and all participants benefited
from the writing course. The next session
will be from January 12 to 20, 2004.
This course will be a make-up course.

To demonstrate what can be accom-
plished during those training sessions,
as well as the type of tools that Inuit
administrators can acquire from these
courses, follows an essay written
by Jeannie May, the NRBHSS assistant
to the Executive Director, for the
purpose of this particular course.
Happy reading!

3) Deux séances se tiendront chaque
année, ainsi qu’un cours de rattrapage.
Ce dernier assurera qu’aucun parti-
cipant ne se trouve en retard par
rapport au reste du groupe.

Suite à la rencontre, une séance
de formation a eu lieu à Kuujjuaq
du 30 septembre au 7 octobre
2003. Cette fois, il s’agissait d’un
cours de rédaction, pour lequel
madame Popert a invité madame
L inda  Anderson ,  p ro fesseure
à  McGi l l ,  à  donner  le  cour s .
Dix-huit par ticipants ont assisté
à la formation.

Dans ce cours, les participants ont
appris à écrire de façon efficace,
ce qui est très important pour les
cadres. Mmes Popert et Anderson ont
donné le cours avec succès.

Le cours de rédaction a été conçu afin
de doter les étudiants d’outils pour
développer la qualité et l’efficacité de
leur rédaction au niveau académique
et professionnel. À la fin du cours,
ils ont reçu le devoir de rédiger une
composition sur le sujet de leur choix,
afin de mettre en pratique leurs
nouvelles aptitudes à écrire.

Globalement, la séance a été un
succès, et tous les participants ont
appris quelque chose dans le cours.
La prochaine séance se tiendra du
12 au 20 janvier 2004, et il s’agira
d’un cours de rattrapage.

Pour vous donner une idée de ce que
l’on peut accomplir grâce à cette
formation, ainsi que les outils que
l’on y acquier t, suit une compo-
sition rédigée par Madame Jeannie
May, l’assistante à la directrice
généra le  de la  RRSSSN,  dans
le cadre du cours de rédaction.
Bonne lecture !

òdpymJ[i6 Ms. Linda Anderson–u4,
mrx9 wo8ix[3Jxz8i4 yM5gãpu4
bmguz wo8ixt5yMzt9lA.
!* wo8ixg[î5.

b{?i wo8ixi3u wo8ixtbsMsJJ5
x9MQs3nyx3iu4, Ì8N W7mExl4
xsM5yioEi3u WNh5tk5 x©tc9M-
E5hil. SWxl Ms. Anderson–l
bmguz wo8ixt5yyxMsJÔ4.

x9MQs3nyx3iu4 wo8ixt5yAt4
€3eh3bsymMsJK6 WN§tÌ3tyZ-
hx3ij5 WsJi4 whx3iXsA8N[zk9l
woymJ9ME5tg5 x9MQs3nExu4.
wo8ixizl whoygx3m5, wo8ixg5
x9Md/sMsJJ5 hNgw8Nu4 Am/3ui4,
WQs3nd/s5ht4 x9MQs3ni3u4
wo8ixb[i3ui4.

wl8ˆA5 W5yxg7mEx¬Ms3g6
wo8ixg5 wl8Nt9l wo8ixg[î5
W?9oyx3ht4 x9MQs3ni3u4
wo8ixb3ui4. ra9ou wo8ix-
ic˜o3uJ5 ÷kxE !@-u5 @)-j5
@))$-u. Ì8N wo8ixbs˜3g5
xa7mtt5yQxis˜3g6 wo8ixgk5
ra?3ymJk5.

bfdly WNh5bsc5bymJi4
wo8ixi3u, x7ml ckw5gi4
WN§ti4 wkw5 xsM5yioEi3üg5
W?9odtÌEA8Nbq8i wo8ixht4,
Ì8N xgxZ6 pi à x9Mb[iz,
kN[7u wlyoEi3u vmp7mE7j5
gzos2 x9Mb[iz, b{Ki
wo8ixhi. xgx3yyx3ixdt5!

©
 I

S
AB

EL
LE

 D
U

B
O

IS
 /

 N
R

B
H

S
S

xsM5ypsi3u4 WQs3nX5g6, pi à vmp7mE7j5 wvJ3ta3ymo3d6xsM5ypsi3u4 WQs3nX5g6, pi à vmp7mE7j5 wvJ3ta3ymo3d6xsM5ypsi3u4 WQs3nX5g6, pi à vmp7mE7j5 wvJ3ta3ymo3d6xsM5ypsi3u4 WQs3nX5g6, pi à vmp7mE7j5 wvJ3ta3ymo3d6xsM5ypsi3u4 WQs3nX5g6, pi à vmp7mE7j5 wvJ3ta3ymo3d6
FFFFFormer trainee in management, Jeannie Maormer trainee in management, Jeannie Maormer trainee in management, Jeannie Maormer trainee in management, Jeannie Maormer trainee in management, Jeannie May is noy is noy is noy is noy is now the assistant tw the assistant tw the assistant tw the assistant tw the assistant to the Exo the Exo the Exo the Exo the Executivecutivecutivecutivecutive Directe Directe Directe Directe Directororororor
AAAAAutrefutrefutrefutrefutrefois stagiaire en gestion, Jeannie Maois stagiaire en gestion, Jeannie Maois stagiaire en gestion, Jeannie Maois stagiaire en gestion, Jeannie Maois stagiaire en gestion, Jeannie May est mainty est mainty est mainty est mainty est maintenant l’assistantenant l’assistantenant l’assistantenant l’assistantenant l’assistante de la Directrice généralee de la Directrice généralee de la Directrice généralee de la Directrice généralee de la Directrice générale
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If your body could talk, what do you think
it might be telling you? One thing it might
be saying is, “Get off that couch and get on
that treadmill!” Today, living in communities
where many modern changes are taking
place, more of us are not doing physical
exercise. If we compare our lifestyle today
to our ancestors’ who lived a nomadic life
no more than half a century ago, we can
see there has been a tremendous change.

In our past Inuit culture, physical activity
was integrated in everyday activities such
as fetching water and walking from camp
to camp. Our people required many distinct
qualities in order to survive. Some of these
qualities were strength, determination and
physical fitness. On the other hand, if we
look at ourselves today, the only movement
some of us may be engaging in is walking
to and from our cars.

As a people, we have come a long way from
living solely on the land and depending
on its resources, to a people who are
community bound people. We have been
obligated to be a part of this change.
Therefore, learning to adapt to a positive
new lifestyle, realizing the risks of lacking
exercise and learning to set realistic goals,
we can create a path to a life-long adventure
of balance in our ever-changing world.

To adapt to a new lifestyle we must first
understand where our people come from.
We must be able to identify what the
differences are of our ancestors’ lifestyle
and our lifestyle today. Prior to the settling
of our people into communities, our people
lived a nomadic lifestyle. This form of
lifestyle required hard work. Surviving was

kNusb[is5ht4 kNo7usbso3g5: wª5hb ck6 ckw1qyx3gu4kNusb[is5ht4 kNo7usbso3g5: wª5hb ck6 ckw1qyx3gu4kNusb[is5ht4 kNo7usbso3g5: wª5hb ck6 ckw1qyx3gu4kNusb[is5ht4 kNo7usbso3g5: wª5hb ck6 ckw1qyx3gu4kNusb[is5ht4 kNo7usbso3g5: wª5hb ck6 ckw1qyx3gu4
wªycD8NWb yM3JxusA5hb xy5p?9oxgw8NguVwªycD8NWb yM3JxusA5hb xy5p?9oxgw8NguVwªycD8NWb yM3JxusA5hb xy5p?9oxgw8NguVwªycD8NWb yM3JxusA5hb xy5p?9oxgw8NguVwªycD8NWb yM3JxusA5hb xy5p?9oxgw8NguV

FFFFFrrrrrom the Land tom the Land tom the Land tom the Land tom the Land to the Communities: Hoo the Communities: Hoo the Communities: Hoo the Communities: Hoo the Communities: How Can Ww Can Ww Can Ww Can Ww Can We, as Inuit,e, as Inuit,e, as Inuit,e, as Inuit,e, as Inuit,
AAAAAdapt tdapt tdapt tdapt tdapt to Healthier Living in an Evo Healthier Living in an Evo Healthier Living in an Evo Healthier Living in an Evo Healthier Living in an Evererererer-Changing W-Changing W-Changing W-Changing W-Changing World?orld?orld?orld?orld?

Du nomadisme à la sédentarité : comment peut-on, en tant qDu nomadisme à la sédentarité : comment peut-on, en tant qDu nomadisme à la sédentarité : comment peut-on, en tant qDu nomadisme à la sédentarité : comment peut-on, en tant qDu nomadisme à la sédentarité : comment peut-on, en tant qu’Inuits,u’Inuits,u’Inuits,u’Inuits,u’Inuits,
adoptadoptadoptadoptadopter un mode de vie plus sain dans un monde en constanter un mode de vie plus sain dans un monde en constanter un mode de vie plus sain dans un monde en constanter un mode de vie plus sain dans un monde en constanter un mode de vie plus sain dans un monde en constante éve éve éve éve évolution?olution?olution?olution?olution?

x9Mb[iq5 pi à  /  B y Jeannie May  /  Par Jeannie May

Si votre corps pouvait parler, que pensez-
vous qu’il vous dirait? Il pourrait bien vous
dire : « Lève-toi donc du divan et bouge un
peu! » Aujourd’hui, en vivant dans des
communautés où les changements se
multiplient, nombreux sommes nous à
ne pas faire d’exercice physique. Si nous
comparons notre mode de vie actuel à celui
de nos ancêtres qui vivaient de façon
nomade il y a à peine cinquante ans, nous
constatons que des changements
considérables sont survenus.

Dans notre culture d’autrefois, l’activité
physique faisait partie intégrante des
activités quotidiennes telles que d’aller
chercher de l’eau ou de marcher d’un
campement à l’autre. Nos ancêtres avaient
acquis de nombreuses qualités afin
de pouvoir survivre, dont la force,
la détermination et la forme physique.
Aujourd’hui, la seule activité physique que
certains d’entre nous faisons dans la
journée consiste à marcher pour nous
rendre à notre véhicule.

Notre peuple, qui avait un mode de vie
nomade et ne pouvait compter que sur les
ressources que la nature lui offrait, a subi
malgré lui une transformation profonde
quand il s’est sédentarisé en commu-
nautés. Il nous faut donc apprendre
à vivre autrement, réaliser les risques
qu’entraîne le manque d’exercice
et se fixer des objectifs réalistes. Ainsi
pourrons-nous tracer la voie d’un
mode de vie plus équilibré dans
un monde en constante évolution.

tü5 sçA8NX5, ckwoZhx3gEZ/
3ò5 wo8k5 V wàoZhx3gE/sZ/
3gnsJ6 wMq8k5, >w5y?sÌl7u
NMgw8NqMsE5 wexonstj5
wrMsE5 ¡> s9lu kNo7usao3hb
xy5p?9oxJi, xuhtA5 wexon§a-
A8âdA5. wªy5ti4 s5©tQ/st5yA5b
yKo[i5b wªyE?Ms3bzk5
ªv5bX5g[i3k5 w7mç x3ÇAw5 x?t5
m3Dl do9¬q5gw¬8î5 ̂ o3tlQ5,
xy5pi7mE7u4 bfymo3dA5.

wkw5 wo3dyqtA5, wexon3gmEs-
?Ms3g5 tu4f5 s9lbµ5 wu3bC3ht4
kNQ/sJk9l Wh2Xht4. wkdtK5
xuhi4 Wsyc3Xg[î5 x8NChx-
DtQ5hQ5. §aÔ5ht4, nW3Ö©5ht4
tu4fl wexon3ym5ht4. d2ÙA5bs6,
s9lu w7ui4 bfQx5yxD5b, wMqtA5
imDygxco3gA5 xi3Cu5 kN4ƒÔ5tk5.

wª5hb, kNu5 ryxi wªZhx3ym5hb,
wªyK5 xy5pymJ7mEso3g6 s9lu
kNo7usgw8NsoC5b. bmgjz xy5p-
?9oxi3j5 wMscbsQxc3ymKA5.
Öà7m5, kÌu4 wªy5yxu4 hqst-
n3lbl, x5bN3©izi9l cspmo3lb
wexonJw5©is2 hoJi9l gÇZos-
Es 3nc5blb , wªycD8Ny
-A8NSA5 mrb5yxlb yM3Jxü9lb
xy5p?9oxgw8Ngu4.

kÌu4 wªy3u4 hqstnMzgxD5b
grym3çExc3SA5 wkdtK5 Nr5
Wym7m¯b. yKo[i5b wªy[iq5
ck6 x5pQ/s1q©[is7m¯b s9lu
wªyEo3bt8k5. kNo7usAyMsCb,
wkdtK5 ªv5bX5g[isK5.
WZhx7mE8Ngxl7u4. x8NsmZhx3ht4
wMŒoµ5yx5 Öµ4 ryxis7m5. tu4f5
im3lt4 ryxi5yx6 hNoµj5. Ï5gcDi,
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the ultimate goal and participation of all
family members was essential in order to
endure. Physical movement was required
to do almost everything. To name a few, if
you were hungry, you needed to hunt. If you
were cold, you needed to build shelter. If
you were thirsty, you needed to fetch water
and if you wanted to hunt, you needed to
walk, use your dog team or get in your kayak.

If we look at what we need to do today
to meet those needs, it takes no more than
lifting a finger. If you are hungry today,
all you have to do is go to the store and buy
your food. Or, if you are cold, you turn on the
furnace; if you are thirsty, you turn on the
tap and have a glass of water. Today, Inuit
are still practicing their cultural way of life,
for example, hunting, camping and fishing.
But we no longer need to walk to get to our
favorite fishing camp. All we have to do
is get in our canoe or on our snowmobile
or even in our airplane to get to our favorite
fishing spot.

By comparing the two lifestyles of our
people, we can identify and realize that
many changes have taken place and that
we need to take action on these changes
in order to obtain a balanced lifestyle.
Realizing the health hazards that we are
faced with due to the lack of exercise and
poor diet are the challenges we face today.

As a culture that has many legacies, we enjoy
our traditional food. Our people love to eat
whale blubber, seal meat, fish, caribou,

Pour être en mesure d’adopter un nouveau
mode de vie, nous devons d’abord com-
prendre comment vivaient nos ancêtres.
Nous devons pouvoir saisir les différences
entre leur mode de vie et le nôtre. Avant de
s’établir en communautés, nos ancêtres
étaient nomades et devaient travailler dur
pour assurer leur survie. Aussi, la partici-
pation de tous les membres de la famille
était-elle essentielle à l’atteinte de cet
objectif vital. Les efforts physiques étaient
nécessaires à l’accomplissement de toute
activité. Si nos ancêtres avaient faim,
ils devaient chasser. S’ils avaient froid,
ils devaient construire un abri. S’ils avaient
soif, ils devaient aller chercher de l’eau. Pour
chasser, ils devaient marcher, parcourir
de longues distances en traîneau à chiens
et en kayak.

Pour satisfaire ces mêmes besoins
aujourd’hui, nous n’avons quasiment qu’à
lever le petit doigt. Si nous avons faim,
il nous suffit d’aller à l’épicerie. Si nous
avons froid, nous montons le thermostat.
Si nous avons soif, nous prenons un verre
d’eau du robinet. Aujourd’hui, les Inuits
pratiquent encore leurs activités tradi-
tionnelles : ils chassent, pêchent et font
du camping. Ils n’ont toutefois plus besoin
de marcher pour se rendre à leur camp
de pêche préféré. Ils n’ont qu’à se servir
de leur canot, de leur motoneige ou même
de leur avion.

En comparant notre mode de vie à celui de
nos ancêtres, nous pouvons constater que
de nombreux changements sont survenus
et qu’il nous faut prendre les mesures
nécessaires afin d’adopter un mode de vie
équilibré. Le manque d’exercice et une
mauvaise alimentation constituent des
risques pour la santé. Ce sont des défis
auxquels nous sommes confrontés
aujourd’hui et qu’il nous faut relever.

D’une culture au riche héritage, nous
aimons notre nourriture traditionnelle. Les
Inuits adorent le gras de baleine, la viande
de phoque, le poisson, le caribou, les petits
fruits et d’autres mets traditionnels tout
aussi délicieux. Toutefois, nous aimons
aussi les aliments vendus en épicerie.
En fait, l’arrivée de ces aliments a bouleversé

mò9li ryxi. esJcDi, w9los3li
ryxi. wuD5gcDi, wu3bli ryxi
mòAmJcDil, Wh9li ryxi,
ej5yli¬8î5 c/3gli¬8î5.

s9lu bm4fiz r1åm5yoC5b
ckw¬§Ao3m¯5b bfQx3gnsKA5,
trK5 Ì8Ngx6 xsM5/tQxco3bK5.
s9lu Ï5gcDi, is[3[oxgw8N-
Exc3gA5 ieyQx3glb. esJcDi,
X3çDt4 wrlA wuD5gcDil,
w7u©t4 e5/tQxgw8NlA
wuD8No3hb. s9lu, wkw5
wo3dygc3ui4 xg3Xq8ˆg5,
mò2Xht4 , xs9˜ym?5ht4 ,
wc9oxX 5ht9l . ryxio ,
WhQxcD8âgA5 xs9˜ym[8ˆt8k5.
c / E x 3 g g w 8 NE xco 3 g A 5
yr©gw8Nlb¬8î5 cz5bÔ3lb¬8î5
wc9ox[8ˆt8k5 wc9oxExDmA5b.

s 5 ©tŒ 5thQ 4 wªyso 3g6
wªys?5g[i3l wkdt5tk5,
Nlâ3yA8NSA5 csp5yxlbl
xuh7m‰5 xy5pymo3iq8i4 xsM5/
ExDtQQxc3hQ9l xy5pisymJ5
wªycMzA5b mrb5yxgu4 .
x5bN3gü8iEo3bK5 ckw1qyx3if5
cspmo3hA wexonJw5©i3j5
ie5yxi9l iE§aA8âiK5
WZhx7mEstQ?o3cK5 s9lu.

wo3dytA5 emf/sym5hb xuhi4,
wkw5 ie5n/q8i4 mm3n§aKA5.
wkdtK5 mm3n§5 s3hu4, N5y[i3u4,
wcl7u4, g5g[i3u4, ki¿[i3il
xyq9il mm3gmE8i4 wkw5
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berries and much more delicious traditional
food. We also enjoy eating store-bought food.
Since the introduction of this unaccustomed
food, our diets have been disrupted
immensely. A lot of sweet and fatty foods
are in our diets today, such as sugar, candy,
soda pop and much more since its first
introduction by the Qallunaat (white people).

Recently, we have only realized the health
risks related to this current food intake.
Moreover, our people are also realizing the
risks related to the lack of exercise. There
are many illnesses we face today that have
been the result of lack of exercise and poor
diet. Serious illnesses have escalated
in Nunavik, illnesses such as diabetes,
being overweight, and high blood pressure.

I would like to share my father’s story. My
father is 57 years old. He has been a bush
pilot for over 35 years in the north. That is
his life and his passion. This summer,
my father received a shocking diagnosis
from his doctor. He had borderline diabetes.
This caused him to lose his pilot’s license.
We couldn’t believe this appalling news.
His doctor proclaimed it was due to poor
diet and lack of exercise. My father reacted
swiftly and made commitments and
sacrifices to gain his license back, we could
even say his life. So, he started walking
on a daily basis, joined the fitness center,
changed his diet and stopped drinking beer.
The outcome was that my father lost
15 pounds, brought his sugar level down
to normal and most importantly for him,
earned his license back.

Making changes isn’t always easy, but
it isn’t impossible either. If my father can
do it, so can you. When you come to a point
in your life, as my father had, where you
realize you need to make a change, first
you have to set yourself realistic goals.
My father was able to identify his problem,
react, and adapt to a new lifestyle and set
news goals for himself. Setting these goals
will enable you to become more organized,
keep you on track and guide you through
your new journey.

To set realistic goals, you must first assess
where you are in your life. What is it you
really need to work on? Identify what
it is you would like to change or improve.

notre alimentation. Bon nombre d’aliments
gras et sucrés tels que le sucre, les bonbons
et les boissons gazeuses qui nous ont été
apportés par les Qallunaat (les Blancs)
font maintenant partie de notre alimentation.

Ce n’est que récemment que nous nous
sommes rendu compte des risques pour
la santé qu’entraînait la consommation
régulière de tels aliments. Nous prenons
également de plus en plus conscience des
risques que présente pour la santé
le manque d’exercice. Il y a de nombreuses
maladies dont les Inuits sont atteints
aujourd’hui qui sont attribuables au
manque d’exercice et à une mauvaise
alimentation. Le nombre de cas de
maladies graves comme le diabète,
l’embonpoint et l’hypertension artérielle est
en hausse au Nunavik.

J’aimerais vous raconter l’histoire de mon
père. Il a 57 ans. Il est pilote de brousse
depuis plus de 35 ans dans le Nord. C’est
sa vie et sa passion. Cet été, mon père
a reçu un diagnostic inquiétant, lui
indiquant qu’il n’était pas loin d’être
diabétique. Il a par conséquent perdu son
brevet de pilote. Nous n’arrivions pas
à croire cette nouvelle effroyable. Son
médecin a affirmé que sa condition était
causée par sa mauvaise alimentation
et son manque d’exercice. Mon père
a rapidement pris les mesures nécessaires
faisant nombre de sacrifices pour
recouvrer la santé et ainsi ravoir son brevet.
Il a commencé à marcher tous les jours,
s’est inscrit au centre de conditionnement
physique, a changé son alimentation et
a cessé de boire de la bière. Il a ainsi non
seulement perdu 15 livres et ramené
sa glycémie à la normale, mais il a
également réussi à ravoir son brevet de
pilote, ce qui lui importait plus que tout.

Il n’est pas facile de changer ses habitudes,
mais cela n’est pas impossible non plus.
Si mon père a pu le faire, vous pouvez
le faire vous aussi. Quand vous arrivez
à un moment de votre vie où, comme mon
père, vous vous rendez compte que vous
devez changer vos habitudes, vous devez
d’abord vous fixer des objectifs réalistes.
Mon père a pu cerner son problème, réagir
en conséquence et adopter un nouveau
mode de vie en se fixant de nouveaux

ie5n/q8i4. is[x5n[i3i4
mm3n§a7uJA5. is[x5n[i3i4
iE§ao3hb, iEAyK5 xy5p/
symJ7mEsK6. ¥3Ngi4 s3ho8il
iE§ao3gA5 s9lu Wb5no8i4,
hw†yi4, wuC3il t3tgi4
xyq8il c9lˆ5 csp/stQx1z-
ym/q8i4.

c7uso3g6 ryxi, csp?9MymoC5b
ckw1qyx3ij5 x5bN3©izi4
bm4fiz iEJcDi. hol, wkdtK5
csp?9Mymo3uJ5 wexonJw5©is2
x5bN3©izi4. xuhi4 €8ixAtc-
§Ao3gA5 wexonJw5©i3j5
iE5yxc5bq8ij9l. kN[7u
€ixÌ3Xo3g5 x5bN3gmE8i4, xs4f5
Wb5nclxy?o3gwl, sdàlx3ifj5,
xs9l x3dtq5 ç3ixlx3ifq8k5.

xÌb7m wªyzi4 gnsmctQAm?5y.
xÌbZ %&-i4 srso4. cz5bÔCW7u4
cz5bÔ3tsymo3g6 x3ÇAw5 #%-
szÌk5 b3Cu. wªyE5hA d[xQ7m-
E5hAl. sW3zn6, gnDuN1qgu4
€8ixys3tuk5 gn3tbsMsJK6. xs4f5
Wb5nclxc5biC3bshi wMzA5.
cz5bÔD8Nstui4 xgD8âQxcyMsJK6.
bmguz gn3hb dx3ñzMsJKA5.
€8ixys3tmE7uk5 iE5yx§A1q-
i3ukÅ6 Öà8iC3bsMsJK6
wexonJw5©ifuk9l. xÌbZ bmguz
ckwoAtcEx5nstQMsJK6
cz5bÔD8Nstui4 st3tbsdpZu,
x8NtA8NyA8NC/3bK8ix˜5. s9lbµ5
Whc5byMsÔ6, wexon3gk5
wMsc5by5hi, iEAy3ui9l xy5ºhi,
Wxgc5bD8ây5hil. xÌbZ seos-
uoMsJK6 !%-Xs8+k5, Wb5nc3izl
ˆ7mgüy5hi W7mEsti3Ùui9l
cz5bÔD8Nstui4 xgD8Ny7uhi.

wªy4f5 xy5pQxChxEx6 whx3ggw8N-
ƒ3Nq9M6, ryxi W/E/sA8NuJ6.
xÌbZ ckwoQxDtcD8NX5, A8NEKt5.
wª¥5 xÌbZt©3ym2X5 xy5pQxEx-
c3ymlt5, gÇZos3çExc3gt5
mo5yxD8Nb3i4. xÌbZ ckwAtQ/
ui4 Nlâ3yA8NyymJ6, ckwoQx-
DtQ5hAl, kÌu9l wªycy5hi
gÇZos3ymy5hil. gÇZosD[5
wªy4f5 wi9Mymi3nsixC[5,
moMz/3î[5 kÌu4 wªyco3lt5.

gÇZosMzgxD[5 xg5yxMzlQ5,
wªy3î[5 eu3DçExc3St5. hNi4
€3eQxDtcExc3SzV Nlâ3lQ5
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Do you need to lose ten pounds? Do you
need to gain ten pounds? Whatever it may
be you would like to change, you have
to begin by organizing yourself. If you have
children, you may need to plan for a
babysitter or plan your meals ahead of time.
Informing your family and friends about your
new changes is also important. And, posting
your schedule on your fridge or on your wall
will help remind you and your family about
your new commitments. This may also help
to avoid miscommunications that may rise
among family members.

Now that you have organized your time, you
can make your choice of activities. What
sports did you enjoy in high school? What
activities are organized in your community?
What facilities exist in your community?
Maybe you know someone who is already
involved in physical activities who can help
you get started.

Also, getting informed through magazines,
books, the Internet and talking to people
such as your doctor or a nutritionist, could
teach you more about health and fitness.

With all your tools identified, you are ready
to begin your fitness training. When you
commit yourself to a healthier life, you will
begin the process of building a healthier
community.

You are a unique individual with strengths,
determination and competence. You have
the power to take charge of your life.
You can do anything you set your mind
to when you believe in yourself. With your
new lifestyle taking its shape and your
commitments laid out, you are ready for
lift off!

xy5pQxDm/t5 WsyQxDtQAm/t9¬î5.
seosuQxc3„5 !)-Xs8+k5V
hNgw8Nu4 xy5pQxDtcDmgxD[5,
w7ui4 X3âçExc3St5. rg3zcD[5,
ÑE5yp5nî[5 X3âymstc3lt5
iEZ5nt9¬î5 €3eh3ym5nstQc5blQ5.
wMt5 wM8ˆt9l cspmt5yxD[Q5
xy5pQxChx3iî[5 W7mEs7uJ6.
W[5noxEym/t5 s9lbµ5 x9MymJ5
i 9omJcstj 5 iWt 3lQ 5
xr8NË3lQ9¬î5 w3òAtQc5bMz/
t5 wM2Wl w3òAtQc5bMz/q5
WNhxc5bMzAmo3bî[5. wMŒ9ly
gryi3lymstc5bix1qN5y.

W[5nEc5bMz/3î[5 wi9MtEy-
m5yxoD[5, W/5nEc5bMz/3î[5
N9oÏD8NoC/3gt5. S3gi3nu4
wo8ixht5 hNi4 W1axExu4
xoxc5bym[5V kNo5yi hNi4 W/
5nc3tyc5bc5V kNo5yi hNi4
xgw8Nc3X5 hc5y[5ni4V w7mç
cspmo‰3gt5 wexoncbsc5bgi4
WQx3Xoxt9lt5 wvJD8Ngi4.

x7ml, gnExc5blt5 euDxi5,
xgxZ3i5, cEbs/tA5 sçctc3l-
t9¬î5 €8ixys3tmE8î[5,
iE5yxi3ul WNhZo7j5 wo8ixt-
bsA8Nu5ht5 ckw1qyx3iËzJi4
tu4fl wexon3ym5yxi3u4.

Nlâ3yymoD[5 WNhAt5nî[5,
wexonc5bD8NyKt5. ckw1q-
yx3gu4 wªycDmoD[5, ckw1q-
yx3gu4 kNdtos3XoxyA8NSt5.

xbsysZlx3ht4 §aJKt5, nW3Ö©5ht9l
WA8Nic3ht9l. wªy3î[5
xsM5yA8Nic5yxSt5. hNgw8Nyxu4
WA8Ndt5 w7ui4 s2WE5yxgxD[5
A8Ni3î[5. wªy4f5 xy5pQx3ymo3lt5
WNhxMz/3î[9l vJy5yxDmMzo3lt5,
xhw˜6 WQxD8NyKt5¡

objectifs. En vous fixant des objectifs, vous
serez mieux organisé, vous demeurerez sur
la bonne voie et vous saurez où vous êtes
rendu dans votre nouvelle aventure.

Pour pouvoir fixer des objectifs réalistes,
vous devez évaluer votre situation. Qu’est-
ce que vous devez améliorer ou changer?
Devez-vous perdre ou prendre dix livres?
Peu importe le changement que vous
voulez apporter à votre vie, vous devez
d’abord commencer par vous organiser. Si
vous avez des enfants, vous aurez peut-être
à prévoir une gardienne et à préparer des
repas à l’avance. Il est également important
d’informer votre famille et vos amis des
changements que vous voulez réaliser.
Affichez vos objectifs sur la porte du
réfrigérateur ou sur le mur. Cela vous aidera,
vous et  votre famille, à vous rappeler les
nouvelles promesses que vous vous êtes
faites. Cela vous évitera également des
problèmes de communications qui
pourraient survenir avec des membres de
votre famille.

Maintenant que vous avez organisé votre
horaire, vous pouvez choisir des activités.
Quels sont les sports que vous aimiez
à l’école? Quelles sont les activités qui sont
organisées dans votre communauté? Quelles
installations y a-t-il dans votre communauté?
Peut-être connaissez-vous quelqu’un qui
s’adonne déjà à des activités physiques
et qui pourrait vous donner des conseils.

Vous pouvez aussi consulter des
magazines, des livres et Internet, parler
à votre médecin ou à une nutritionniste
pour en apprendre plus sur la santé et
la bonne forme physique.

Vous avez maintenant en main tous les
outils nécessaires pour commencer votre
programme de mise en forme. En vous
engageant à adopter un mode de vie plus
sain, vous jetterez les assises d’une
communauté en santé.

Vous êtes une personne unique qui peut
démontrer de la détermination, des
forces et des compétences. Vous avez
le pouvoir de prendre votre vie en main.
Vous pouvez accomplir ce que vous voulez,
il vous suffit de croire en vous. Ayant
choisi un autre mode de vie et fixé des
objectifs pour y parvenir, vous êtes
maintenant prêts à passer à l’action !
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In the past two years, the Nunavik
Regional Board of Health and Social
Services (NRBHSS) offered two
workshops to train smoking coun-
sellors from both the Ungava and
Hudson coasts, one in November
2002 and another one in February
2003. Facilitated by Dr. Merryl
Hammond, a tobacco consultant from
Montreal who has been working with
us on this file, the workshops were
designed to train people who can
assist smokers who want to heal from
their nicotine addiction.

Thanks to these workshops, most
communities in Nunavik now have at
least one trained counsellor, if not
more. In total, 23 Nunavimmiut have
now received a certificate as smoking
counsellors. It is important to note that
these people are the first formally
trained Inuit smoking counsellors
throughout the whole country.
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By Kathy Snowball – Health Promotion Officer / Kathy Snowball – agente de promotion de la santé
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Au cours des deux dernières années,
la Régie régionale de la Santé et des
Services sociaux Nunavik (RRSSSN)
a offert deux ateliers afin de former
des conseillers en tabagisme provenant
des deux côtes, l’un au mois de
novembre 2002 et l’autre au mois de
février 2003. Animés par le Dr Merryl
Hammond, consultante en tabagisme
basée à Montréal et qui travaille avec
la Régie dans ce dossier, les ateliers
sont conçus pour former les gens qui
pourront par la suite aider les fumeurs
qui veulent cesser de fumer.

Grâce à ces ateliers, la plupart des
communautés du Nunavik ont main-
tenant au moins un conseiller formé.
En tout, 23 Nunavimmiut ont obtenu
un certificat de conseiller en tabagisme.
Il importe de noter que ces personnes
sont les premiers conseillers en taba-
gisme inuits au Canada qui ont reçu une
formation reconnue.

ckw1qyx3ii4 cspm/st5yi3u4ckw1qyx3ii4 cspm/st5yi3u4ckw1qyx3ii4 cspm/st5yi3u4ckw1qyx3ii4 cspm/st5yi3u4ckw1qyx3ii4 cspm/st5yi3u4
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wlyoEi3u WA5pi3k5 vtm-wlyoEi3u WA5pi3k5 vtm-wlyoEi3u WA5pi3k5 vtm-wlyoEi3u WA5pi3k5 vtm-wlyoEi3u WA5pi3k5 vtm-
pq8k5, Ït yªÙ WNhc-pq8k5, Ït yªÙ WNhc-pq8k5, Ït yªÙ WNhc-pq8k5, Ït yªÙ WNhc-pq8k5, Ït yªÙ WNhc-
tc§AK6 kNo7u ckw1qyx3iu4tc§AK6 kNo7u ckw1qyx3iu4tc§AK6 kNo7u ckw1qyx3iu4tc§AK6 kNo7u ckw1qyx3iu4tc§AK6 kNo7u ckw1qyx3iu4
grjx5typi4 x5pŒ1qgi9lgrjx5typi4 x5pŒ1qgi9lgrjx5typi4 x5pŒ1qgi9lgrjx5typi4 x5pŒ1qgi9lgrjx5typi4 x5pŒ1qgi9l
kNo 7 u  ckw 1qy x 3 i u 4k N o 7 u  ckw 1qy x 3 i u 4k N o 7 u  ckw 1qy x 3 i u 4k N o 7 u  ckw 1qy x 3 i u 4k N o 7 u  ckw 1qy x 3 i u 4
WNhZo8i4 kN[7u, WNhc-WNhZo8i4 kN[7u, WNhc-WNhZo8i4 kN[7u, WNhc-WNhZo8i4 kN[7u, WNhc-WNhZo8i4 kN[7u, WNhc-
tQ§ui4 cspm/st5yi3u 4tQ§ui4 cspm/st5yi3u 4tQ§ui4 cspm/st5yi3u 4tQ§ui4 cspm/st5yi3u 4tQ§ui4 cspm/st5yi3u 4
ckw1qyx3ijxzJi4, gÙrs2ckw1qyx3ijxzJi4, gÙrs2ckw1qyx3ijxzJi4, gÙrs2ckw1qyx3ijxzJi4, gÙrs2ckw1qyx3ijxzJi4, gÙrs2
xg3bsiz wMst9lA, x5pŒ1qgi4xg3bsiz wMst9lA, x5pŒ1qgi4xg3bsiz wMst9lA, x5pŒ1qgi4xg3bsiz wMst9lA, x5pŒ1qgi4xg3bsiz wMst9lA, x5pŒ1qgi4
W/5nc3tyAtQ5hQ5.W/5nc3tyAtQ5hQ5.W/5nc3tyAtQ5hQ5.W/5nc3tyAtQ5hQ5.W/5nc3tyAtQ5hQ5.

x3ÇÅ8i m3Îo3©i, kN[4 kNooµ5
wlyoEi3u WA5pi3k5 vtmpq5
vtmixDyc3ty?o3g5 woã5ht4
gXru4 k3cChx3gi4 wvJ3tni4
sz?usi4 bys/3Jxusi9l, É2Xz
k[7WE @))@-u É2Xzl [SxE
@))#-u. yKo3bshi €8ixys3tmE7j5
Merryl Hammond, gÙr W9lA WNh5t
m8gExus6 bmguz WNhctQ?5bK5,
vtmixD¥5 €3eh3bsymK5 woã[5nsht4
gÙru4 k3cChx3gi4 wvJ3tni4
wo5yAmJc3X5 munDtcExu4 gÙrs2
swEymstbzi4 swEymJi4.

sWQ/K5 vtmixD¥5, kNooµvñ5
kN[7u wonpxc3ymo3g5 xbsy3u,
m3Îi9¬î5 Wzhi¬î5, vt5ht5,
@#-Ao3g5 kN[7us5 Nlâ3bsAt-
Ì3ymo3g5 gÙru4 k3cChx3gi4
wvJ3tsi3j5. s9luj5, cspm/
sQxc3S6 Ì4fx yK9oÙ5yxA7mb
wª5ht4 won3bsymJ5 gÙru4
k3cChx3gi4 wvJ3tns5ht4
vNboµu.
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Having more than one person per
community to act as smoking
counsellor means these counsellors
can work as a team and support each
other. As they are often community
wellness coordinators themselves, or
simply health workers, they make sure
they keep up-to-date on tobacco
issues. Since the last workshop, three
communities from the Ungava coast
have already started offering smoking
counselling services weekly, on an
ongoing basis.

The training materials—the Helping
Smokers Heal manual and video—that
were developed by the NRBHSS for
these particular workshops and which
are now available in Inuktitut as well
as English, will also be used by the
Pauktuutit Inuit Women’s Association
to train smoking counsellors throughout
Nunavut, the NWT and Labrador.

In 2004, health professionals (doctors,
nurses, dentists, social workers, etc.)
from both the Hudson and Ungava
coasts will also receive training on the
effects of tobacco use and how to help

Le fait d’avoir plus d’un conseiller par
communauté permet à ces interve-
nants de travailler en équipe et ainsi
de s’entraider. Comme ces personnes
eux-mêmes sont souvent coordon-
nateurs en bien-être communautaire,
ou tout simplement travailleurs en santé,
leurs connaissances sur le tabagisme
sont à jour. Suite au dernier atelier, trois
communautés sur la côte de l’Ungava
ont commencé à offrir des services
de conseil sur le tabagisme à toutes les
semaines, sur une base régulière.

Le matériel pédagogique

—les guide et vidéo Helping
Smokers Heal [Aider les

fumeurs à guérir]— développés

par la RRSSSN pour ces

ateliers, qui sont maintenant

disponibles en inuktitut ainsi

qu’en anglais, seront égale-

ment utilisés par l’Association

des femmes inuites Pauktuutit

afin de former des conseillers

en tabagisme au Nunavut,

aux T.N.-O. et au Labrador.

En 2004, les professionnels de la
santé (médecins, infirmières, dentistes,
travailleurs sociaux, etc.) provenant
des deux côtes recevront également
de la formation sur les effets du
tabagisme et sur les moyens d’aider
leurs patients à arrêter de fumer.
Un livre sur ce sujet particulier est
disponible en anglais et en français.

Afin d’assurer l’application au Nunavik
de la Loi québécoise sur le tabac et la
Loi fédérale sur le tabac, une lettre a
été envoyée à tous les magasins qui
vendent des produits du tabac dans

xbsygw8Nsq5gu4 kNo4 gÙru4
k3cChx3gi4 wvJ3tcgxCu
vg5pyxD8Ni3ã5 nS5ppŒA8N-
i3nsht9l. Ì4fx kÌ5 gÙru4
k3cChx3gi4 wvJ3†5 kNo7u
ckw1qyx3iu4 grjx5typs5h-
t¬3g5, ckw1qyx3iu9¬î5
WNh5tsht4, cspmZhxq8N§5
gXrjxzJi4 c7uibso3gi4.
ra9oÙu vtmixDycMsJt9lA,
Wzh5 kNø5 sz?u WQx3t-
yymo3g5 gÙru4 k3cChx3gi4
WA5pi3u4 WNhxDybµ5, vJy5ht4.

woãAt5ã5 –xgxá5 Ö/
sJ5 wvJ3i6 gÙr5§5
k3cChx3ht4 mun3tlQ5
x7ml bM“n4f5 eu3DC5ã5–
€ 3eh3bsJ[î5 kN[4
kNooµ5 wlyoEi3u
WA5pi3k5 vtmpq8k5
bm4fkz vtmixDy3-
kxzt9lQ5 xgw8Ns-
o3ht9l wk5tg5, c9lˆ-
tg9l, xg3bs˜3ht9l
Xs5©t4fk5 wkw5 x3â5
v g 5 p c t Œ 8 i z k 5
woãAt5nslt4 gÙru4
k3cChx3gi4 wvJ3tni4
kNÓu, kN5yxu ̃ Xgxu9l.

@))$-u, ckw1qyx3iu4 WNh5†5
G€8ixys3tm‰5, €8ixys3t-
gw8â5, rAt8ix†5, wkoEº5,
xyq9lH bys/3Jxu sz?u9l
won3bs˜3uJ6 h3êymAtQ§q8i4
gÙrs2 xg3bsizb, ck3l
vmQ§ui4 wvJD8Nm¯b mun3tlQ5
gÙrs2 W÷k5. xgxá5 xgw8NsK5
c9lˆt©3g5 swAwt©3gwl.

fÑ7u Wd/6 gÙr W9lA
x7ml v?mgc4f5 Wd/z gÙr
W9lA kN[7u xg3bsyx3icd5hA,
x9M[sMsJK5 is[3[oµ5
kN[7u gÙru4 is3Dtc§oµ5,
w3òtQx3hQ5 Wd/i4 ydu5y-
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kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5 vtmpq8k5 wMsÔ4 µb fè4 x7mlkN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5 vtmpq8k5 wMsÔ4 µb fè4 x7mlkN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5 vtmpq8k5 wMsÔ4 µb fè4 x7mlkN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5 vtmpq8k5 wMsÔ4 µb fè4 x7mlkN[4 kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5 vtmpq8k5 wMsÔ4 µb fè4 x7ml
€My €3z6 w7ui4 sWQ7mE5©4 hS3gMs3ym1qNu4 GgÙrMs3ym1qNu4H wªyoµ3ui€My €3z6 w7ui4 sWQ7mE5©4 hS3gMs3ym1qNu4 GgÙrMs3ym1qNu4H wªyoµ3ui€My €3z6 w7ui4 sWQ7mE5©4 hS3gMs3ym1qNu4 GgÙrMs3ym1qNu4H wªyoµ3ui€My €3z6 w7ui4 sWQ7mE5©4 hS3gMs3ym1qNu4 GgÙrMs3ym1qNu4H wªyoµ3ui€My €3z6 w7ui4 sWQ7mE5©4 hS3gMs3ym1qNu4 GgÙrMs3ym1qNu4H wªyoµ3ui

NRBHSS BoarNRBHSS BoarNRBHSS BoarNRBHSS BoarNRBHSS Board memberd memberd memberd memberd members Mars Mars Mars Mars Martha Greig and Alasie Arngak congratulattha Greig and Alasie Arngak congratulattha Greig and Alasie Arngak congratulattha Greig and Alasie Arngak congratulattha Greig and Alasie Arngak congratulate themselve themselve themselve themselve themselves fes fes fes fes for neor neor neor neor nevvvvver haer haer haer haer having smokving smokving smokving smokving smoked in their lifed in their lifed in their lifed in their lifed in their lifeeeee
Les membres du conseil d’administration de la RRSSSN MarLes membres du conseil d’administration de la RRSSSN MarLes membres du conseil d’administration de la RRSSSN MarLes membres du conseil d’administration de la RRSSSN MarLes membres du conseil d’administration de la RRSSSN Martha Greig etha Greig etha Greig etha Greig etha Greig et Alasie Arngak se félicitt Alasie Arngak se félicitt Alasie Arngak se félicitt Alasie Arngak se félicitt Alasie Arngak se félicitent de n’aent de n’aent de n’aent de n’aent de n’avvvvvoir jamais fumé de leur vieoir jamais fumé de leur vieoir jamais fumé de leur vieoir jamais fumé de leur vieoir jamais fumé de leur vie
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their patients stop smoking. A book
on this particular topic is available
in English and French.

To ensure that the Quebec Tobacco
Act and federal Tobacco Act were
applied in Nunavik, a letter was also
sent to all stores in the region that sell
tobacco products, reminding them
that it is illegal to sell tobacco products
to children and youth under 18.
An announcement was also made
through TNI radio this past summer,
concerning this particular topic.

We are also working closely with
a group based in Montreal called
Youth Coalition Against Smoking,
which encourages students in schools
throughout the whole province to start
youth-led projects that can help
reduce tobacco use among young
people. In November 2003, one of our
team members, along with a Youth
Coalition member, attended a meeting
in Montreal, where participating
school principals and administrators
from Nunavik were introduced to the
project and asked to collaborate.

Schools in Nunavik will also be
encouraged to enter the 2004 (Stay)
Quit to Win  Challenge, which will take
place from March 1 to April 11.

As you may already know, our first
Nunavik (Stay) Quit to Win Challenge was
a huge success last year. We won the
gold prize for best region in the whole
province of Quebec for our tremendous

la région, leur rappellant qu’il est
illégal de vendre ces produits aux
personnes de moins de 18 ans. Un
message à cet effet a aussi été diffusé
sur les ondes de radio TNI cet été.

Également, nous travaillons étroite-
ment avec un groupe basé à Montréal
qui s’appelle La gang al lumée
pour une vie sans fumée. Ce groupe
encourage les élèves dans les écoles
à travers la province à lancer des
projets conçus et menés par les
jeunes et qui peuvent aider à réduire
le tabagisme chez les jeunes.
En novembre 2003, un membre de
notre équipe et un membre de La gang
allumée ont participé à une rencontre
à Montréal, où des directeurs et des
administrateurs d’école du Nunavik
ont été sensibilisés au projet et invités
à y collaborer.

Les  écoles  du Nunavik  seront
également invitées à participer au
« Défi J’arrête J’y gagne 2004 », qui
se tiendra du 1er au 11 mars.

Comme vous le savez probablement
déjà, notre premier « Défi J’arrête
J’y gagne » au Nunavik a connu un
grand succès l’an passé. Nous avons
gagné le prix Or de participation, en
atteignant le taux de participation
le plus élevé dans tout le Québec !
For te du succès de l’an passé,
l’édition 2004 du Défi offrira des prix
non seulement aux adultes mais aussi
aux jeunes,  aux écoles et  aux
communautés entières.

isizi4 is3DtcgxDt4 WxC3k5
s[4vk9l !* u5ytA5 srso8k5.
b3Cus5 iW¯4ftA5 scbsymK6
xs/sMs3g6, bm8N.

WNhctc3XuJA5 m8gExü5gi4
s[4vi4 xsM5/ExDtcctŒ5gi4
gÙr W9lA, Ü9Mgwpi4 woñi4
won3[ü5gi4 fÑoµu WQxd5hQ5
s[4vk5-yKo3bsJi4 WNh5bsJ5ni4
wvJ3yAt5ni4 wf9Mt5yZhx3iu4
gÙrs2 xg3bsizi4 s[4vk5.
k[7WE @))#-u, WNh5tb wMz,
wMc3hi s[4vi4 xsM5/
EDtc3ymJk5 wMsJu4, m8gExu
vtmJoxMsJK5, woãº5 xzJ3ç-
oµq5 xsM5yº9l won3[u
kN[7us5 grytbsQx1zt9lQ5
WNh 5 bsJ 5 nu 4 WNhctQ/
sAm5ht9l.

won3“5 kN[7u wMscbsd/
s5yxg5 @))$-u. x7ml, won3[i4
Ü9Mgw5yxgA5 wMscbsd5hQ5
@))$-u Gk3cME5ht4H k3cz-
Ü8Nht9¬î5 gÙru4 ñMcstÌC-
hx3ht4 Wos5ptbsi3j5, x©t/
s˜3gj5 µ5y !-u5 ÉEo !!-j5.

cspmJ5nsoClx3gy, yK9oÙ6
Gk3cME5ht4H k3czÜ8Nht9¬î5
gÙru 4 ñMcstÌChx 3 ht 4
Wos5ptbsi6 W5yxg7mEsMsJ7m5
x3Çi. Ålu4 cÔ5bÌMsJKA5
W 5 yxi 3Ù[isZ 5 b fÑoµu
wMs5yxi3ÙA5hb. bm8N W5yxi3Ù-
[isiK5 g1z[Q5hA, @))$-u
ñ M c s t 5 n c 3 t y ˜ o 3 u J A 5
wk7mEgw8Nsq5gi4, ryxi
s[4vi9l, won3[i9l kNo8il.
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participation! Building on that success,
the 2004 edition will offer prizes not only
for adults but also for youth, schools and
communities as a whole.

The Challenge will once again be open to
smokers, ex-smokers and non-smokers,
as we believe it is important to reward
all non-smoking behaviour, whether
a person just quit to enter the contest,
quit before or has never smoked,
something that is often hard to do up
here, as so many people still smoke!

We encourage everyone in Nunavik to
participate in this six-week Challenge
and stay quit to work towards a smoke-
free environment for our region.

FFFFFor  more  in for  more  in for  more  in for  more  in for  more  in f ormat ion ,  p leaseormat ion ,  p leaseormat ion ,  p leaseormat ion ,  p leaseormat ion ,  p lease
c o n t a c t  Kc o n t a c t  Kc o n t a c t  Kc o n t a c t  Kc o n t a c t  K a t ha t ha t ha t ha t hy  S n oy  S n oy  S n oy  S n oy  S n o w b a l l  a tw b a l l  a tw b a l l  a tw b a l l  a tw b a l l  a t
(8(8(8(8(8111119) 964-2222, 9) 964-2222, 9) 964-2222, 9) 964-2222, 9) 964-2222, eeeeext. 222, or bxt. 222, or bxt. 222, or bxt. 222, or bxt. 222, or by e-maily e-maily e-maily e-maily e-mail
at kat kat kat kat kathathathathathyyyyy.sno.sno.sno.sno.snowball@ssss.gouvwball@ssss.gouvwball@ssss.gouvwball@ssss.gouvwball@ssss.gouv.q.q.q.q.qc.cac.cac.cac.cac.ca

Encore une fois, le Défi sera ouvert aux
fumeurs, aux ex-fumeurs et aux non-
fumeurs, car nous croyons qu’il
importe de récompenser tout compor-
tement non-fumeur, qu’il s’agisse d’une
personne qui arrête afin de participer
au défi, de quelqu’un qui a arrêté avant
ou de quelqu’un qui n’a jamais fumé,
ce qui est assez difficile au Nunavik,
où tant de gens sont fumeurs !

Nous encourageons tout le monde au
Nunavik à participer au Défi de six
semaines et à demeurer non-fumeur
afin de contribuer à un environnement
sans fumée dans la région.

Pour obtPour obtPour obtPour obtPour obtenir plus d’ infenir plus d’ infenir plus d’ infenir plus d’ infenir plus d’ information, vormation, vormation, vormation, vormation, veuillezeuillezeuillezeuillezeuillez
communiqcommuniqcommuniqcommuniqcommuniquer auer auer auer auer avvvvvec Kec Kec Kec Kec Kathathathathathy Snoy Snoy Snoy Snoy Snowball auwball auwball auwball auwball au
(8(8(8(8(8111119) 964-2222, pos9) 964-2222, pos9) 964-2222, pos9) 964-2222, pos9) 964-2222, posttttte 222, ou par courriele 222, ou par courriele 222, ou par courriele 222, ou par courriele 222, ou par courriel
au au au au au kkkkkathathathathathyyyyy.sno.sno.sno.sno.snowball@ssss.gouvwball@ssss.gouvwball@ssss.gouvwball@ssss.gouvwball@ssss.gouv.q.q.q.q.qc.cac.cac.cac.cac.ca

Wos5ptbsi6 s4fw¯˜q8ˆg6
gÙr5§k5, gÙr5§[i3k5 gÙr5§-
A1qgk9l, s2WE/c5yxC5b

sWAhAmi3u4 gÙr§A1qgoµi4,
k3cc7usJcClx3X5 Wos5pc-
bsAmj5, k3cymJco‰3gc3X5
gÙrMs3ymJc1qvlx3X¬8î5

wªyoµui, W/ExgJ7mEs§A5hil
b3Cu, xuh7mExlw5 gÙr§Aw8ˆmb¡

wMsdpK A 5 kN[ 7 u soµi 4

W z § J 3 g i - W N h x D y 3 i
Wos5pis˜3gj5 k3cMEd5hQ5
g Ç CcChx 3lt 4 x?tc 3iu 4

gÙr{[s§A1qgu.

gryQx9MDmA[5, Ït yªÙj5gryQx9MDmA[5, Ït yªÙj5gryQx9MDmA[5, Ït yªÙj5gryQx9MDmA[5, Ït yªÙj5gryQx9MDmA[5, Ït yªÙj5

cspQxD8NSt5 sKz cspQxD8NSt5 sKz cspQxD8NSt5 sKz cspQxD8NSt5 sKz cspQxD8NSt5 sKz  (8(8(8(8(8111119) 964-2222,9) 964-2222,9) 964-2222,9) 964-2222,9) 964-2222,
eeeeext. 222,xt. 222,xt. 222,xt. 222,xt. 222, cEbs/tA9¬î5 sKzcEbs/tA9¬î5 sKzcEbs/tA9¬î5 sKzcEbs/tA9¬î5 sKzcEbs/tA9¬î5 sKz

kkkkkathathathathathyyyyy.sno.sno.sno.sno.snowball@ssss.gouvwball@ssss.gouvwball@ssss.gouvwball@ssss.gouvwball@ssss.gouv.q.q.q.q.qc.cac.cac.cac.cac.ca
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sW8N©K5 gÙr5§A1qgoµ5 GhS3g§a1qgoµ5H ¡ d˜i: to/smJ5 x7ml kN[4 kNooµ5 wlyoEi3usW8N©K5 gÙr5§A1qgoµ5 GhS3g§a1qgoµ5H ¡ d˜i: to/smJ5 x7ml kN[4 kNooµ5 wlyoEi3usW8N©K5 gÙr5§A1qgoµ5 GhS3g§a1qgoµ5H ¡ d˜i: to/smJ5 x7ml kN[4 kNooµ5 wlyoEi3usW8N©K5 gÙr5§A1qgoµ5 GhS3g§a1qgoµ5H ¡ d˜i: to/smJ5 x7ml kN[4 kNooµ5 wlyoEi3usW8N©K5 gÙr5§A1qgoµ5 GhS3g§a1qgoµ5H ¡ d˜i: to/smJ5 x7ml kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u

WA5pi3k5 vtmpq5b WNh5tq5 vtmQx3ymJ5 x3ÇAbµ3ystu4 vtmi3Jxj5 gÙr5hwymJ5 GhS3gtsA8âymJ5HWA5pi3k5 vtmpq5b WNh5tq5 vtmQx3ymJ5 x3ÇAbµ3ystu4 vtmi3Jxj5 gÙr5hwymJ5 GhS3gtsA8âymJ5HWA5pi3k5 vtmpq5b WNh5tq5 vtmQx3ymJ5 x3ÇAbµ3ystu4 vtmi3Jxj5 gÙr5hwymJ5 GhS3gtsA8âymJ5HWA5pi3k5 vtmpq5b WNh5tq5 vtmQx3ymJ5 x3ÇAbµ3ystu4 vtmi3Jxj5 gÙr5hwymJ5 GhS3gtsA8âymJ5HWA5pi3k5 vtmpq5b WNh5tq5 vtmQx3ymJ5 x3ÇAbµ3ystu4 vtmi3Jxj5 gÙr5hwymJ5 GhS3gtsA8âymJ5H
Congratulations tCongratulations tCongratulations tCongratulations tCongratulations to all non-smoko all non-smoko all non-smoko all non-smoko all non-smokererererers!  As!  As!  As!  As!  Abobobobobovvvvve: Delegate: Delegate: Delegate: Delegate: Delegates and NRBHSS stafes and NRBHSS stafes and NRBHSS stafes and NRBHSS stafes and NRBHSS staff attf attf attf attf attending Aending Aending Aending Aending AGM who haGM who haGM who haGM who haGM who havvvvve qe qe qe qe quit smokinguit smokinguit smokinguit smokinguit smoking

Félicitations à tFélicitations à tFélicitations à tFélicitations à tFélicitations à tous les non-fumeurous les non-fumeurous les non-fumeurous les non-fumeurous les non-fumeurs ! Ci-haut : Délégué(e)s es ! Ci-haut : Délégué(e)s es ! Ci-haut : Délégué(e)s es ! Ci-haut : Délégué(e)s es ! Ci-haut : Délégué(e)s et emt emt emt emt emploploploploployé(e)s de la Régie présents à l’assemblée annuelle qyé(e)s de la Régie présents à l’assemblée annuelle qyé(e)s de la Régie présents à l’assemblée annuelle qyé(e)s de la Régie présents à l’assemblée annuelle qyé(e)s de la Régie présents à l’assemblée annuelle qui ont arrêté de fumerui ont arrêté de fumerui ont arrêté de fumerui ont arrêté de fumerui ont arrêté de fumer
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The prevention of health problems in the
workplace represents an important
component of the activities of the
Department of Public Health at the
Nunavik Regional Board of Health and
Social Services (NRBHSS). The Act
respecting occupational health and
safety assigns to that department
the responsibility of applying health
programs at the establishments in view
of preventing the onset and progression
of work-related health problems.

An Occupational HealthAn Occupational HealthAn Occupational HealthAn Occupational HealthAn Occupational Health
AAAAAction Tction Tction Tction Tction Team feam feam feam feam for Nor Nor Nor Nor Nunaunaunaunaunavikvikvikvikvik

With the signature of a contractual
agreement with the CSST in April
2000, the NRBHSS obtained budgets
enabling it to create an occupational
health action team. That team offers
Nunavik workers and employers
services for the prevention of work-
related health problems.

A nurse based in Kuujjuaq ensures
full-time intervention in all the Nunavik
municipalities. Another nurse works
part time supporting prevention
activities at the Raglan Mining
Company in Katinniq. When needed,
the team can count on support from
a physician as well as an occupational
health technician.

The primary objective of intervention
in occupational health is the elimi-
nation of the source of health risks for
the workers. To attain that objective,
the interveners need to be able to
count on the employers’ and workers’
involvement in identifying the hazards
present in the workplace and     setting up
the appropriate preventive measures.

WNh{[u €8ixÌ3Öoî5 kN[7uWNh{[u €8ixÌ3Öoî5 kN[7uWNh{[u €8ixÌ3Öoî5 kN[7uWNh{[u €8ixÌ3Öoî5 kN[7uWNh{[u €8ixÌ3Öoî5 kN[7u
PrePrePrePrePrevvvvvention of Occupational health prention of Occupational health prention of Occupational health prention of Occupational health prention of Occupational health problems in Noblems in Noblems in Noblems in Noblems in Nunaunaunaunaunavikvikvikvikvik

PrévPrévPrévPrévPrévention des prention des prention des prention des prention des problèmes de santé au traoblèmes de santé au traoblèmes de santé au traoblèmes de santé au traoblèmes de santé au travvvvvail au Nail au Nail au Nail au Nail au Nunaunaunaunaunavikvikvikvikvik
Réjean Fillion GWNh{[u €8ixÌ3Öoi3i4 wµôMpH x7ml Andrée Racine  GWNh{[u €8ixÌ3Öoi3i4 €8ixys3tH

By Réjean Fillion (Occupational Health Advisor) and Andrée Racine (Occupational Health Nurse)
Par Réjean Fillion, Conseiller en santé au travail et Andrée Racine, Infirmière en santé au travail

La prévention des problèmes de santé
dans les milieux de travail représente un
volet important des activités de la Direction
de la Santé publique de la Régie régionale
de la Santé et des Services sociaux du
Nunavik (RRSSSN). La Loi sur la santé et
la sécurité au travail lui confie la respon-
sabilité d’appliquer des programmes
de santé dans les  entreprises en vue de
prévenir l’apparition et le développement
de problèmes de santé reliés au travail.

UUUUUne éqne éqne éqne éqne équipe d’intuipe d’intuipe d’intuipe d’intuipe d’intererererervvvvventionentionentionentionention
en santé  au traen santé  au traen santé  au traen santé  au traen santé  au travvvvvailailailailail

pour le Npour le Npour le Npour le Npour le Nunaunaunaunaunavikvikvikvikvik

Avec la signature, en avril 2000, d’une
entente contractuelle avec la CSST,
la RRSSSN a obtenu les budgets lui
permettant de mettre en place une équipe
d’intervention en  santé au travail. Cette
équipe offre aux travailleurs et employeurs
du Nunavik des services de prévention
des problèmes de santé reliés au travail.

Une infirmière localisée à Kuujjuaq assure
à temps plein la réalisation des interventions
dans l’ensemble des municipalités
du Nunavik. Une autre infirmière œuvre
à temps partiel au soutien des activités
préventives de la Société minière Raglan,
à Katinniq. Au besoin, l’équipe peut
compter sur le soutien d’un médecin ainsi
que d’un technicien en hygiène du travail.

Les interventions en santé au travail ont
pour objectif principal  l’élimination à la
source des dangers pour la santé des
travailleurs.  Pour atteindre cet objectif, les
intervenants doivent compter sur l’impli-
cation des employeurs et des travailleurs
afin d’identifier les risques présents dans
le milieu de travail et mettre en place les
mesures préventives appropriées.

WNh{[u €8ixÌ3Öoî5 W7mEs-
cbsK5 WNhx3bq8k5 wMQ/s5ht4
Nsoµi wlyoEi3u WNh{[j5
kN[4 kNooµ5 wlyoEi3u
WA5pi3k vtmp4fq8i. Wd/6
W5Jto4 WNh{[u ckw1qyx3iu4
x5bâ5gü8iu9l topAbsK6
WNh{[sJj5 whµ¬tcExc3izi4
x©to3bst5yi3u4 ckw1qyx3iu4
woãAti4 tusJi €8ixÌ3ÖoA-
t5ni4 WNh{[u ckwAtÌE/s§i4.

kN[7u WNh{[ukN[7u WNh{[ukN[7u WNh{[ukN[7u WNh{[ukN[7u WNh{[u
€8ixÌ3Öoi3i4€8ixÌ3Öoi3i4€8ixÌ3Öoi3i4€8ixÌ3Öoi3i4€8ixÌ3Öoi3i4
WNhctŒAtø5WNhctŒAtø5WNhctŒAtø5WNhctŒAtø5WNhctŒAtø5

xqctŒAt4 CSST-fi4 xtos3bs-
MsJt9lA ÉEo @)))-u, kN[4
kNooµ5 wlyoEi3u WA5pi3k5
vtmpq5 ®Ns/3gDt5nÌMsJK5
WNh{[u ckw1qyx3iu4 xsM5/
ExDtcMzJi4 WNh5tÌDt5ni4.
WNh5tÌE/symJ5 kN[7u WNh5ti4
WNh{[sJi9l WA5pZ/3tlQ5
WNh{[u €8ixÌ3Öoi3i4.

€8ixys3t ƒ5Jxü5g6 w2WAh5yx§6
xbJu4 vmQ/c3hi kN[7u
kNosJi4. xyx €8ixys3t
WNhx3uJ6 wä8Nysts5hi
€8ixÌ3Öoi3i4 WNhx3tshi s/
C3ix[7u Ç4M8u vt8iu. r1åmQ/
sogxCu4, WNh5tÌE/symJ5
€8ixys3tmE7u4 nS5ppc§5
WNh{[u9l ckw1qyx3ioEpu4.

gÇZuk5 trstAtQZhxlx3bz
vmi4f5 WNh{[u ckw1qyx3i-
Ëzt9lA WNh5†5 x5bN3güdNQ5
ckw1qyxExc3iq5. gÇZ3uk5
trstZhxMzAt4, vmº5 wvJ3tc-
Exc3S5 WNh{[sJi4 WNh5ti9l
Nlâ3yZhx3tlQ5 x5bN3gi4
WNh{[u €8ixÌ3ÖoAt5ni9l.
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PrePrePrePrePrevvvvvention inention inention inention inention in
Occupational HealthOccupational HealthOccupational HealthOccupational HealthOccupational Health

In occupational health, the approach
of prevention is based, first, on the identi-
fication and assessment of the health risks
to which an establishment’s workers are
exposed. That activity, carried out by the
nurse with the support of the occupational
health technician, is realized in close
collaboration with the representatives
of the workplace.

The hazards identified in the workplace
fall under various categories:

-  physical (noise, dust, radiation, cold, etc.)
-  chemical (carbon monoxide, welding
    fumes, oil fumes, etc.)
- biological (contaminated blood,
   microbes, viruses, etc.)
-  ergonomic (repetitive movements,
   inappropriate working positions, etc.)
-  organizational (absence of protective
  mechanisms, schedules, etc.)

Second, the occupational health inter-
veners will, according to the identified risks,
inform the workers and the employer of the
potential consequences of those hazards
to their health.

The nature of such health problems varies:
respiratory problems, musculoskeletal
problems, poisoning, deafness, infections,
cancers, etc.

The team’s nurse also ensures the presence,
at the establishments, of appropriate first-
aid services to respond to emergencies.

La démarLa démarLa démarLa démarLa démarche prévche prévche prévche prévche préventiventiventiventiventiveeeee
en santé au traen santé au traen santé au traen santé au traen santé au travvvvvailailailailail

En santé au travail, la démarche préventive
repose en premier lieu sur l’identification
et l’évaluation des risques à la santé
auxquels sont exposés les travailleurs
de l’entreprise. Cette activité, réalisée par
l’infirmière avec le soutien du technicien
en hygiène du travail, s’effectue en étroite
collaboration avec les représentants
du milieu de travail.

Les risques identifiés dans le milieu de
travail peuvent être de différents types :

- physiques (bruit, poussières, radiations,
  froid, etc.)
-  chimiques (monoxyde de carbone, fumées
  de soudure, vapeurs d’huile, etc.)
- biologiques (sang contaminé, microbes,
  virus, etc.)
- ergonomiques (mouvements répétitifs,
  positions de travail inadéquates,  etc.)
- organisationnels (absence de mécanismes
  de prévention, horaire, etc.)

Dans un second temps, selon les risques
identifiés, les intervenants du service de
santé au travail vont informer les travailleurs
et l’employeur des conséquences possibles
de ces risques sur leur santé.

Ces problèmes de santé peuvent être de
différentes natures : problèmes
respiratoires, problèmes musculo-
squelettiques, intoxi-cations, surdité,
infections, cancers, etc.

L’infirmière du service va aussi s’assurer de
la présence dans l’entreprise de services
adéquats de premiers soins pour répondre
aux urgences.

Finalement, l’objectif le plus important de
la démarche est de faire en sorte que les
milieux de travail puissent mettre en place
les moyens préventifs requis afin d’éliminer
à la source ou de réduire l’exposition des
travailleurs aux facteurs de risque présents.
Ces mesures préventives peuvent être
collectives (ex : ventilation générale d’un
garage), c’est-à-dire pour protéger
l’ensemble des travailleurs de l’entreprise.
Dans le cas où l’implantation de ces mesures
collectives n’est pas possible, les interve-
nants vont orienter leurs actions sur le port
par les travailleurs de moyens de protection
individuels (gants, coquilles, masques, etc.).

WNh{[u €8ixÌ3Öoi6WNh{[u €8ixÌ3Öoi6WNh{[u €8ixÌ3Öoi6WNh{[u €8ixÌ3Öoi6WNh{[u €8ixÌ3Öoi6

WNh{[u ckw1qyx3is2 wlxA5,
€8ixÌ3Öoi6 g1z[c3S6,
yK9oÙu4, Nlâ3yi3u4 eu3Di3ul
ckw1qyx3ij5 x5bN3gi4
WNh5tk5 ckwAtÌE/sA8Ngi4.
WNhx3bs?5g6, €8ixys3tj5 nS5p/
s5hi WNh{[u ckw1qyx3iu4
WNh5tj5, vJy/s?2S6 WNh5†5
WNhctQ5yxhQ5.

ckw1qyx3ij5 x5bN3gw5 Nlâ3bs-
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wàozJi4:

- tu7j5 Gh3?6, SJ6, ßbsi6,
 es8Ng6, xyq9lH
- sxDt5nè5 Gbf5nsq5g6
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 SJz, s3hxlx3i6, xyq9l
- tu4f5 ckwAtÌE/sA8Ng5
 Gxs5yxA1qg6, dW3Dw5,
 É5g©bs§5 dW3DxD¥5, xyq9lH
- WNhA¥5 GÖà5gã8Noµu4
 WNhxc5bî5, WNhZc3i6
 wh3EN1qgu4 tu7j5, xyq9lH
- wi9Mt3ymiz Gh4fbs5ÖoAt5n-
 c1qî5, WNhZs2 N9ost5biq5,
 xyq9lH

gzox, WNh{[u ckw1qyx3iu4
vmº5, Nlâ3bsymJ5 r9oQlQ5,
cspt5yc5b˜3d5 WNh5ti4
WNh{[sJi9l ckwo1zD-
tsA8Niq8i4 x5bN3gw5.

x5pŒ1q©§5 ckwAtsA8Ng5:
xi 3tE5yxq8î5 , kroEî5
nsioEî9l, gd8Ng3gî5 ,
gñA8Nq3î5, É5g©tî5, v=A†5,
xyq9l.

WNhctŒcbsJ5 €8ixys3†5
w2WAh5yxChx§5, WNh{[sJi,
€8ixys3bsA†5 xgw8Nsyx3m¯b
swmN3goEAt5ã5.

ra9oXst9lA , gÇZ 3 j 5
trstZhxDtsJi W7mEsi3Ù6
w 2WAh 8i6 WNh {[sJi
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Finally, the most important objective
is to ensure the establishments can     set up
the required preventive means to eliminate
the identified hazards at the source
or reduce the workers’ exposure to those
hazards..... These preventive measures may
be collective (e.g., general ventilation
in a garage), that is, serve to protect all the
workers in an establishment. In the case
where implementing such collective
measures is not possible, the interveners
will focus their efforts on having the workers
wear individual protective equipment
(gloves, hearing protection, masks, etc.).

The occupational health team also ensures
the application in Nunavik of the program
entitled For a Safe Maternity, whose aim is
to provide pregnant or breast-feeding wor-
kers the possibility of preventing the deve-
lopment of health problems in themselves
and in their unborn child. If reassignment,
in view of eliminating exposure to risks for
the worker, is not possible, temporary
withdrawal from the workplace, with
compensation, may be recommended.

AAAAActivities Uctivities Uctivities Uctivities Uctivities Under Wnder Wnder Wnder Wnder Waaaaayyyyy
The interveners of the occupational health
team pursue activities related to the update
of a health program in an enterprise in the mining
sector. Further, the actions begun among workers
in several Nunavik municipalities continue.

Individuals working in the municipal
garages as well as those assigned to the
sewage trucks are the subject of particular
attention from the interveners. As in other
regions in Québec, police officers,
firefighters and officers in correctional
institutions are also the subject of
intervention in view of preventing work
hazards related to biological risks.

The occupational health team pursues its
prevention activities relative to the Inuit
sculptors’ exposure to mineral dust. That
intervention is aimed at a better
understanding of these individuals’ level
of exposure to dust and at preventing the
onset of respiratory problems among them.

Finally, the occupational health interveners
continue to carry out prevention activities
in several other establishments in Nunavik
which have requested support in preventing
work-related health risks.

Those who wish tThose who wish tThose who wish tThose who wish tThose who wish to obtain supporo obtain supporo obtain supporo obtain supporo obtain support frt frt frt frt fromomomomom
the NRBHSS occupational health tthe NRBHSS occupational health tthe NRBHSS occupational health tthe NRBHSS occupational health tthe NRBHSS occupational health teameameameameam
are inare inare inare inare invitvitvitvitvited ted ted ted ted to contact Andrée Racine,o contact Andrée Racine,o contact Andrée Racine,o contact Andrée Racine,o contact Andrée Racine,
nurnurnurnurnurse, at the fse, at the fse, at the fse, at the fse, at the folloolloolloolloollowing coorwing coorwing coorwing coorwing coordinatdinatdinatdinatdinates:es:es:es:es:
TTTTTel.: (8el.: (8el.: (8el.: (8el.: (8111119) 964-2222, e9) 964-2222, e9) 964-2222, e9) 964-2222, e9) 964-2222, ext. 2xt. 2xt. 2xt. 2xt. 27878787878
E-mail:E-mail:E-mail:E-mail:E-mail: andree.racine@ssss.gouv andree.racine@ssss.gouv andree.racine@ssss.gouv andree.racine@ssss.gouv andree.racine@ssss.gouv.q.q.q.q.qc.cac.cac.cac.cac.ca

Le service de santé au travail s’assure aussi
de l’application au Nunavik du programme
intitulé Pour une maternité sans danger.
Ce programme vise à fournir aux
travailleuses enceintes ou qui allaitent
la possibilité de prévenir le développement
de problèmes de santé chez elles ainsi que
chez l’enfant à naître. Si aucune réaffec-
tation n’est possible en vue d’éliminer
l’exposition de la travailleuse aux risques,
un retrait temporaire du travail avec
compensation peut être recommandé.

AAAAActivités en courctivités en courctivités en courctivités en courctivités en coursssss
Les intervenants du service de santé au
travail poursuivent les activités reliées à la
mise à jour d’un programme de santé dans
l’entreprise du secteur minier. De plus,
les interventions amorcées auprès des
travailleurs de plusieurs municipalités
du Nunavik se poursuivent.

Les personnes qui travaillent dans les
garages municipaux ainsi que celles qui
sont affectées au traitement des eaux
usées sont l’objet d’une attention particu-
lière des intervenants. Comme dans
les autres régions du Québec, les policiers,
pompiers et  agents des services correc-
tionnels font aussi l’objet d’interventions
en vue de prévenir les maladies du travail
reliées aux risques biologiques.

Le service de santé au travail poursuit ses
activités préventives en ce qui a trait
à  l’exposition des sculpteurs inuits aux
poussières minérales. Cette intervention
vise à mieux connaître leur niveau
d’exposition aux poussières et à prévenir
l’apparition de problèmes respiratoires
chez ces artisans.

Finalement, les intervenants en santé au
travail continuent à réaliser les activités
préventives dans plusieurs autres
établissements du Nunavik ayant
demandé un soutien pour prévenir les
risques à la santé reliés au travail.

Les perLes perLes perLes perLes personnes qsonnes qsonnes qsonnes qsonnes qui désirent obtui désirent obtui désirent obtui désirent obtui désirent obtenir leenir leenir leenir leenir le
soutien du sersoutien du sersoutien du sersoutien du sersoutien du service de santé au travice de santé au travice de santé au travice de santé au travice de santé au travvvvvail deail deail deail deail de
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iiiiinfnfnfnfnfirmière, aux coorirmière, aux coorirmière, aux coorirmière, aux coorirmière, aux coordonnées suivdonnées suivdonnées suivdonnées suivdonnées suivantantantantantes :es :es :es :es :
Tél. : (8Tél. : (8Tél. : (8Tél. : (8Tél. : (8111119) 964-2222,  pos9) 964-2222,  pos9) 964-2222,  pos9) 964-2222,  pos9) 964-2222,  posttttte 2e 2e 2e 2e 27878787878
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WNh{[u €8ixÌ3Öoi3i4 WNhct-
ŒAtø5 w2WQ/c§5 xgo3tbs7m¯5
kN[7u woãAt4 Ö/sio4 WxC5n-
c5yxDmj5, gÇZc3gi4 WxC5no8i4
xµm5tyJi9¬î5 WNh5ti4 ckwAt-
Ì3Öod5hQ5 WxC5nq9¬î5. x5bN3gü8iz
ckwoQxDtsA8Nqgx3X5 WNh5ts2,
WNh1qÜ8Nd/sA8Ng6, xro3gbsli.
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vmº5 WNh{[u €8ixÌ3Öoi3i4
WNhctŒAtø5 WNhxMzJ5 ckw1q-
yx3iu4 woãi3i4 s/C3ix[8i. hol,
kN[7u WNhxEx3ym/ui4 WNh5tªzJi4
vJyc5bMzJ5 kN[7u kNø5 wMq8i.

WNh5†5 v?µW4f5 kN4ƒÔ4f[q8i
wm3ld8ix†9l vmpk5 w2WQ/
s5yxDmymJ5. fÑ2 wlxi kNo8i,
Søy4f5, wfx9Mg3ixt4f5 tA/sm[8il
WNh5†5 w2WQQx3bsQxc3uJ5
€8ixÌ3ÖoQxc3iq5 WNh{[ui tu4f5
ckwAtÌE/sA8Ngi4.

WNh{[u €8ixÌ3Öoi3i4 WNhct-
ŒAtø5 €8ixÌ3Öot5yi3u4 WNhx§5
wkw5 nNsZ3†5 SJ3j5 ni3dbs-
ymiE§q8i4. vmAyc§5 grymZhx3ht4
ck9lxtQ4 ni3dbsym7m¯b SJ3j5
xi3tEi4fl h?9obsym7m¯b.
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With its old building in dilapidated
state, the Puvirnituq group home for
youths in difficulty found new premises
in the community.

Built in 2002, the new installations
consist of three buildings. The group
home itself has a surface area of 450
square metres; it contains not only
bedrooms, bathrooms, a kitchen and
a living room, but also a classroom
and a computer room. Next to the
group home, another building, with
a surface area of 166 square metres,
serves as warehouse as well as
workshop for cultural activities such
as sewing and woodworking. Finally,
across the street, facing the group
home, is the third building, which
contains two dwellings for the group
home personnel.

The cost of these modern constructions,
which totalled $6 million, was entirely
funded by the ministère de la Santé
et des Services sociaux (MSSS).

Although the users of the group home
and its personnel moved last winter,
they are still awaiting a visit from
the Minister of Health and Social
Services, Philippe Couillard, for the
official opening. This was supposed
to take place last October, during the
Minister’s visit to Nunavik. Unfortu-
nately, heavy fog developed around
Puvirnituq at the time and prevented

S[3igu xN3ÇW4 xyxk5 ª3cuso3d6S[3igu xN3ÇW4 xyxk5 ª3cuso3d6S[3igu xN3ÇW4 xyxk5 ª3cuso3d6S[3igu xN3ÇW4 xyxk5 ª3cuso3d6S[3igu xN3ÇW4 xyxk5 ª3cuso3d6
The Puvirnituq GrThe Puvirnituq GrThe Puvirnituq GrThe Puvirnituq GrThe Puvirnituq Group Home Mooup Home Mooup Home Mooup Home Mooup Home Movvvvves intes intes intes intes into Its Neo Its Neo Its Neo Its Neo Its New Premisesw Premisesw Premisesw Premisesw Premises

Le fLe fLe fLe fLe foooooyyyyyer de grer de grer de grer de grer de groupe de Puvirnituq emménage dans de nouvoupe de Puvirnituq emménage dans de nouvoupe de Puvirnituq emménage dans de nouvoupe de Puvirnituq emménage dans de nouvoupe de Puvirnituq emménage dans de nouveaux locauxeaux locauxeaux locauxeaux locauxeaux locaux
x9Mbq5 wnWx9 gSw GgnC5noEi3u4 WNh5t WNhctc3hiH Jean-Guy Létourneau–u4
Gw9lJxoEi3i4 grjx5typu4H x7ml Diane Pépin–u4 Gs[4Ü5 wMŒ9l WA5/siq8i4 WNh5tu4H

By Isabelle Dubois (Communications Consultant) with the collaboration of Jean-Guy Létourneau
(Fixed Assets Coordinator) and Diane Pépin (Youth and Family Services Agent)

Par Isabelle Dubois (Consultante en communication) avec la collaboration de Jean-Guy Létourneau
(Coordonnateur des immobilisations) et Diane Pépin (Agente des services à la famille et à la jeunesse)

Le bâtiment de l’ancien foyer de
groupe de Puvirnituq étant devenu
désuet, ce service aux jeunes en
dif f iculté a trouvé refuge dans
de tous nouveaux locaux.

Construites en 2002, les nouvelles
installations comprennent trois
bâtiments. Le foyer de groupe lui-
même a une super ficie de 450
mètres carrés, à l’intérieur duquel
on retrouve non seulement des
chambres et des salles de bain,
une cuis ine et  un salon,  mais
aussi  une c lasse ainsi  qu’une
sa l le  d ’o rd inateurs .  Ad jacent
à celui du foyer de groupe, un autre
bâtiment, celui-là de 166 mètres
carrés, fait office d’entrepôt, tout
en  se r van t  d ’a te l i e r  pour  l es
act iv i tés culturel les tel les que
la couture et la menuiserie. Enfin,
de l’autre côté de la rue, juste
en face du foyer de groupe, on
retrouve un troisième bâtiment
abritant deux logements pour le
personnel du foyer de groupe.

Le  coût  de  ces  const ruc t ions
modernes, qui s’établit à 6 000 000$,
a  é té  f inancé  à  100% par  le
min is tè re  de  la  Santé  e t  des
services sociaux (MSSS).

Bien que les usagers du foyer de
groupe et son personnel aient
déménagé l’hiver dernier, on attend

w9lgcso3izk5, S[3igu
xN3ÇWs2 s[4Ü5 W8âlbø4
xN3ÇWz xyxi4 kNo7u
wiÌ3ymo3d6.

@))@-u nN/[is5hi, kÌ6
xN3ÇW4 WzhwozK6. xN3ÇW4
wio4 $%) square metres; yi{[-
bc3hi, wZoc3hi S˜3[c3hil,
won3[c3hil cEbs/oE[7ul.
niusbc3uhi, w9¬uJu4, wio7u4
!^^ square metres, hNgw8N-
f[7u 4 wo3dyoE[s5hil
u3h[5nshi nN[5nshil.
ra9oXst 9lA , x 3dts 2
d2Ùî5gc3uJ6, xN3ÇW7j5
ñ1zJu4, WzJx8i4 w9lu4,
xN3ÇWs2 WNh5tQ5b m3Î4
xN3Cnq8i4.

Ì4fx w9lw5 kÌ5, xrc3g[î5
vt5ht4 R^-uoxi4, ®Ns/
c3tyAtq8i4 w¬8âi4 fÑ7u
w l y o E i 3 u  W A 5 p i 3 k 5
g3cb3[q5b.

xN3ÇW7us5 WNh5tq9l srs6
k5tMs3ymZlx3ht4, sb3eq8ˆd5
g3cb3[j5 wloyEi3i4 Philippe
Couillard-j5 S˜Ex3bsi5nui4,
s4fwyicC/3tlA. s4©WEu
s4fwyQx3gix3ym7m5, kN[ox3y-
m5hi. ÖàdN1qvlx3tlA,
S[3igu b5yyMsJ7m5 ÖƒN
g3cb3[4 Couillard WNhctq9l
trA8NMsJ1qM5. s4fwyi6
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Minister Couillard and his team from
arriving. The official opening was
therefore postponed until the spring
of 2004, when the Minister will again
visit Nunavik. The new group home’s
name will therefore only be revealed
on that occasion.

Recall that the two group homes in
Nunavik —one in Kuujjuaq, the other
in Puvirnituq— are support measures
for the development of certain
children and adolescents whose
situation has deteriorated and who

often live in poverty or display
behaviour problems or substance-
abuse problems.

The clientele of the Puvirnituq group
home, for the moment, is aged from
12 to 18 years. Eventually, that
c l iente le  w i l l  be  re located  to
Kuujjuaraapik, once a group home
is built in that community. Then,
the home in Puvirnituq will serve
a clientele aged six to 12 years.

toujours la visite du ministre de
la Santé et des Services sociaux,
Philippe Couillard, pour en faire
l ’ouver ture  of f ic ie l le .  Ce l le -c i
devait se faire en octobre dernier,
pendant  la  v is i te  du Min is t re
au Nunavik. Malheureusement,
un for t  broui l lard enveloppant
alors  Puv i rn i tuq,  M.  Coui l lard
et son équipe n’ont pu s’y rendre.
L’ouverture officielle a donc été
repor tée  au  pr in temps 2004,
a lors  que le  Min is t re  v is i tera
à nouveau le Nunavik. Le nom du
nouveau foyer de groupe ne sera
donc dévoilé qu’à cette occasion.

Rappelons que les deux foyers de
groupe de la région du Nunavik,
l ’un  à  Kuu j juaq  et l ’aut re
à Puvirnituq, sont des mesures
de soutien au développement de
certains enfants ou adolescents
dont la situation s’est détériorée,
vivant parfois dans la pauvreté,
ou encore qui  présentent  des
troubles de comportements et/ou
de toxicomanie.

La clientèle du foyer de groupe
de Puvirnituq est, pour le moment,
â g é e  e n t r e  1 2  e t  1 8  a n s .
Éventuellement, elle sera relo-
calisée à Kuujjuaraapik, lorsqu’un
foyer de groupe y sera établit.
Le foyer de groupe de Puvirnituq
désser vira alors une cl ientèle
âgée de 6 à 12 ans.

Cer tains jeunes en di f f icul tés
gagnent à passer par ce genre de
ressource, les foyers de groupe
suppléant souvent  à cer ta ines
fonctions mal assumées par les
parents. Pour plusieurs de ces
jeunes, le foyer de groupe est
auss i  un  l i eu  où  i l s  peuvent
déve lopper  ou  regagner  l e u r
e s t i m e  d e  s o i .  L e  fo ye r

r a ? E x 3 b s Q x c o M s J K 6
sW3znj5 @))$-j5, g3cb3[4
kN[oxo 3 uX 5 . xN 3 ÇWs 2
xt3Ìc7uz ÖƒN ryxi csp/
stbs˜3d6.

SwA3Öob m3Î4 xN3Ç„4 kN[7u
–ƒ5Jxü5g6 É2Xz, S[3igü5gl–
nS5p[s7mî4 WD3Xoxiq8i4
Wxê5 wMq5b wªh5gwl
Wsy3uA5 wvJ3bsQxø5 xJ3n-
©5ht9l Wsy3hyxCt9¬î5
s{?¬8î5 €z÷ChxDts§i4
xg3il8iu4 W8âlbc3ht4.

S[3igu xN3ÇW7ühAK5, bZbZ,
srsø5 !@-i5 !*-k5. ƒ5JxÇW7j5
k5tbsCb˜3ht4, Övi xN3ÇWc-
ogx3X5. Öm, S[3igü5g6 xN3ÇW4
s r s o 8k 5 ^ - i 5  ! @ - k 5
xN3ÇW5nsixo3m5.

s[4Ü5 wMq5 W8âlbø5 Öà5gu
wvJ3bsyx§5, xN3Ç„5 WA5pA8N-
§A7mb xzJ3çE/sJ5 WA5pAtQ-
A8Nq5bq8i4 wMzA5. xuhk5
s[4vk5, xN3ÇW4 WD3Xos[5nyx6
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Some youths in difficulty benefit
by staying in this type of resource,
as group homes often make up for
certain functions in which parents are
sometimes lacking. For many of these
youths, the group home is also a place
where they can develop or regain self-
esteem as well as a place where they
can learn social norms, discipline and
self-control. For those who have
suffered traumatic events, the group
home is a privileged environment
to heal their wounds. Certain youths
need to rediscover themselves in
such an environment, which permits
them the necessary time off from
their lives to regain control.

As Yvonne Rhoden, coordinator of the
Puvirnituq group home, indicates,
the youths staying at the resource are
not idle. They are involved in the
community in various ways, such as
helping elderly persons accomplish
certain tasks.

This holiday season, the youths of the
group home also participated in the
organization of a party animated by
Santa Claus. Like Santa’s elves, they
worked hard at various funding
activities to ensure that all the
children at the party received a gift
and that each family in need had
something to enjoy for Christmas,
thanks to the Christmas baskets
they distributed.

Once again this year, they will operate
a canteen every Thursday evening,
where they will sell food with
a Caribbean theme. They will prepare
these delicious dishes themselves,
following recipes provided by Yvonne,
who is originally from Jamaica. Profits
from the canteen sales will go toward
a trip —perhaps to Montréal, Ottawa
or even Disney World— for the home’s
youths as well as for other youths from
less fortunate families.

de groupe est aussi un lieu
d’apprentissage des normes sociales,
de la discipline et de la maîtrise de
soi. Pour des jeunes ayant subi des
traumatismes, ce milieu est un
endroit pr iv i légié pour réparer
leurs blessures. Certains jeunes
ont besoin de se retrouver dans un
endroit comme le foyer de groupe,
permet à ces jeunes de prendre
le recul nécessaire par rapport à leurs
vies pour mieux se prendre en main.

Comme l’indique Yvonne Rhoden,
la coordonnatrice du foyer de groupe
de Puvirnituq, les jeunes du foyer
de groupe ne chôment pas. I ls
s’impliquent dans la communauté
de différentes façons, aidant entre
a u t r e s  l e s  a î n é s  à  a c c o mp l i r
certaines tâches.

Ce  Noë l ,  l es  jeunes  du  foyer
de groupe ont  aussi  par t ic ipé
à l’organisation d’une fête présidée
par le Père-Noël. Un peu comme
les lutins du Père-Noël,  i ls ont
travaillé fort à diverses activités
de f inancement pour s’assurer
que tous les enfants présents à la
fête reçoivent un cadeau et que
chaque famil le dans le besoin
aient de quoi passer un joyeux
Noël grâce aux paniers de Noël
qu’ils leur ont distribués.

Cette année encore, ils opéreront
une cantine tous les jeudis soirs,
où i ls  vendront des mets aux
saveurs des Caraïbes. Ces mets
délicieux, i ls les préparent eux-
m ê m e s ,  suivant les rece ttes
d’Yvonne,  or ig inaire de la
Jamaïque. Le profit des ventes de
la cantine servira aux jeunes du
foyer de groupe, ainsi qu’à d’autres
provenant de famil les moins
fortunées, pour faire un voyage, que
ce soit  à Montréal,  Ottawa, ou
même à Disney World.

w7ui9l-N7mnA8Ny5ht4 wªctQ/
s5yxD8Ny5ht9l, wi3tbsc5b-
ht9l w8ui9l-xsM5yA8Ny5ht4.
wMq8k5 dx3ñN3gƒ3ymJk5,
xN3ÇW4 mun3[n5yxAK6. wMq5
s[4Ü5 w7ui4 N{¿Ex9MExc3mb
WA5/s[7ült4 , wªy3ui4
xsM5yA8Ny[QlA.

grjx5typ Yvonne Rhoden S[3igu
xN3ÇW7u4, sc3ymJ6, s[4Ü5
Övî5ht4 evgw8N§A1qmb.
kNo7usk5 wMs5yxX 7mb
ckgw8Nyx6 , wkgc 3i 4
wvJ3Xht4 WA8Nq5bq8i4.

b{?i ev3Nst9lA, s[4Ü5
xN3ÇW7us5 wi9MtEcbs8iuJ5
d[xhctŒ8iu4 ñ8b v˜y vmpQ/
st9lA. ñ8bs2 wkZA9odtq5
WZhx7mE§A7mb, Öµ5ãN6 WZhxmE-
MsÔ5 x5pŒ1qgi4 W/5nc3ty-
c5bht4 WxCoµ5 Övî5g5 É5gbs5yx-
d5hQ5 wMŒ9l Wbc9lxq5g5 sWQ/
5ncd5hQ5 d[xh{[u, iei4
É5©tnos3ymMsJZu4.

b{?i x3ÇAu, is[Chx3tyc5b˜3g5
yb7ugbµ5 s8kn4f5, iei4
is3Dtcc5blt4 s?ius5
ie5n/q8i4 Caribbean. w7ui4
wZlt4, Yvonne  wZZ5noxEym/
q8i 4 , Jamaica - u s/s 7 m 5 .
is[3ty5ht4 ®Ns/3ÌE/ui4
x3[bst5nÌ˜3g5 –m8gExj9¬î5,
€gÛj9¬î5 w7mç¬8î5 sKz
Disney World– xN3ÇW7us5 s[4Ü5
x3[bst5nq8i4 xyq5bl s[4Ü5
xJ3ni3ni4 xN3Cø5.
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Since December 2001, a new Public Health
Act has been in effect in Québec. The new
statute constitutes a turning point in the
practice of public health in Québec, confirming
the public health functions and sharing of
responsibilities between the institutions and
the Department of Public Health of the Nunavik
Regional Board of Health and Social Services
(NRBHSS). It also provides the various decision
makers with the means to assume their
functions while assigning them certain
obligations. The new statute is broader in scope
than the previous Act respecting the protection
of public health. While the latter was principally
concerned with the protection of public health
against biological, physical and chemical
hazards (infections, chemical poisoning, etc.),
the new act extends to other fields of
intervention in public health. Thus, besides the
protection component, it also includes
provisions concerning prevention and health
promotion, monitoring of the state of health
and a contingency plan in case of a threat to
public health. To apply certain provisions
contained in the new act, the Regional
Department of Public Health and the two
institutions (the Ungava Tulattavik and
Inuulitsivik Health Centres) are presently
working at defining and applying the regional
plan of action and the local plans of action in
public health. Those plans should be complete
and in effect in the first few months of 2004.

Depuis décembre 2001, une nouvelle
Loi sur la santé publique est en vigueur
au Québec. Cette nouvelle loi constitue
un tournant dans la pratique de la santé
publique au Québec. Elle vient confirmer
les fonctions et le partage des respon-
sabilités en santé publique entre les
établissements et la Direction de la santé
publique de la Régie régionale de la Santé
et des Services sociaux du Nunavik
(RRSSSN). Elle vient également donner aux
divers responsables des moyens pour
exercer leurs fonctions tout comme elle leur
attribue des obligations. Cette nouvelle loi
en santé publique est beaucoup plus
englobante que l’ancienne Loi sur la
protection de la santé publique. Alors que
la précédente concernait principalement
la protection de la santé publique contre
les agresseurs biologiques, physiques
et chimiques (infections, intoxications
chimiques, etc.), la nouvelle loi étend ses
prérogatives aux autres domaines
d’intervention de la santé publique. On
y retrouve donc, en plus du volet protection,
des prescriptions en ce qui concerne
la prévention et la promotion de la santé,
la surveillance de l’état de santé et un plan
de mobilisation en cas de menace à la
santé publique. Afin d’actualiser certaines
prescriptions de la nouvelle loi, la Direction
régionale de santé publique et les deux
établissements (les Centres
de Santé Tulattavik de
l’Ungava et Inuulitsivik)
travaillent présentement à la
définition et à la mise en
place du plan d’action
régional et des plans
d’action locaux de santé
publique. Ces plans devraient
être finalisés et en vigueur
dans les premiers mois de
l’année 2004.
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Serge Déry – Director of Public Health / Par Serge Déry – Directeur de la santé publique
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