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Chers membres,
Côest avec grand plaisir que nous vous invitons au colloque annuel dôAGIR, 

le dimanche 28 juin à 9h00 au 7665, boulevard Lacordaire à Montréal.

Le th¯me sera ç Au-del¨ du diagnostic de lôInsufýsance R®nale 
Chronique (IRC), d®mystiýer la dialyse ¨ domicile è 

Avec Dre Catherine Morin
Amenez vos questions!

À la suite d’un repas, l’Assemblée Générale Annuelle aura lieu.  Ce sera pour
vous le moment rêvé de poser vos questions et d’avoir des réponses sur

VOTRE association et/ou dôen d®couvrir davantage sur AGIR.
Nous esp®rons vous y voir et ®changer avec vous!

Entretemps, avez-vous des questions? Communiquez avec nous!

Colloque AGIR et AGA
AVIS DE CONVOCATION

Dear Members,
It is with great pleasure that we invite you to the AGIR Annual Symposium 

(Colloque), on Sunday, June 28 at 9:00 a.m. at 7665 Lacordaire Boulevard in Montreal.

The theme will be ñBeyond the Diagnosis of Chronic Kidney Disease (CKD): 
Demystifying Home Dialysisò

With Dr. Catherine Morin
Bring your questions!

Following a meal, the Annual General Meeting (AGA) will take place. This will be the 
perfect opportunity for you to ask your questions and get answers about

YOUR association and/or to discover more about AGIR.
We hope to see you there and exchange ideas with you!

 In the meantime, do you have any questions? Contact us!

AGIR Colloque and AGA
NOTICE OF MEETING
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Le bulletin AGIR est l’organe officiel d’information 
de l’Association Générale des Insuffisants Rénaux, 
association sans but lucratif vouée au mieux-être des 
personnes souffrant de maladies rénales, étant en 
protection rénale, dialysées, greffées. L’organisme 
compte également sur les membres sympathisants, 
bienfaiteurs, annonceurs dans le bulletin et autres pour 
dispenser des services généraux et personnalisés à ses 
membres à travers la province.

Dotée d’une structure démocratique, l’association est 
reconnue officiellement par l’Office des Personnes 
Handicapées du Québec. Elle est, de plus, autorisée à 
®mettre des re­us pour ýns dôimp¹t aux donateurs.

Pour devenir membre dôAGIR ou lui venir en aide, il sufýt 
de remplir le formulaire imprimé à la page 24 et le retourner 
à l’adresse indiquée. Les membres, les sympathisants 
et bienfaiteurs reçoivent automatiquement le « Bulletin 
AGIR ». Pour devenir membre du CA, veuillez remplir le 
formulaire à la page 7 et le retourner à l’adresse indiquée.  

COLLABORATEURS
Membres de la profession médicale, membres et 
sympathisants.

DISTRIBUTION                                            
Le bulletin AGIR paraît deux fois par an. Il est distribué 
à tous les membres, les sympathisants ainsi qu’aux 
professionnels de la santé. Ceux et celles qui désirent 
collaborer au bulletin n’ont qu’à faire parvenir leurs textes 
au secrétariat. La rédaction laisse aux auteurs l’entière 
responsabilité de leurs textes. Merci !

La rédaction peut, en tout temps, éliminer certaines 
phrases sans préjudice.

Il est permis de reproduire les textes, en tout ou en partie, 
à condition de nommer l’auteur et de citer la source.

D®p¹t l®gal: 
Bibliothèque nationale du Québec
Bibliothèque nationale du Canada 
ISSN: 1180-4939.

Infographie et impression: 
Les Publicités A. Campeau Ltée.
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Mot de la présidente

Après trois semaines de coma, mon monde avait 
basculé.

Je me suis réveillée en demandant de l’eau, sans même 
me soucier du jour ni du mois, persuadée que nous étions 
encore le 25 juin 2021, jour de mon opération. Mais non. 
Nous étions en juillet, quelque part entre le 16 et le 19. 
Trois semaines s’étaient écoulées, et je ne pensais qu’à 
une chose : retourner travailler chez Tiny Tots, ̈  C¹te Saint 
Luc, le lundi 28 juin 2021.

Mais non. Mon monde avait changé. J’étais réceptionniste 
pendant la période COVID et j’adorais mon travail. Je 
déterminais si les patients pouvaient consulter leur médecin, 
¨ condition quôils ne pr®sentent aucun sympt¹me. Et parfois, 
j’aidais les enfants qui avaient peur de voir leur médecin.

Un jour, une petite ýlle ®tait terriý®e ̈  lôid®e de sa consultation. 
Je lui avais refus® lôacc¯s ̈  cause de sympt¹mes de COVID, 
mais lorsqu’elle est revenue quelques semaines plus tard, 
j’avais un cadeau spécial pour elle : un troll magique pour 
chasser sa peur. Pour que la magie fonctionne, elle devait 
tenir le troll, tourner trois fois et danser sur « Can’t Stop This 
Feeling ». Elle l’a fait devant moi, puis elle est entrée voir 
le m®decin, conýante et sans peur. Sa consultation sôest 
très bien passée. Elle est ressortie en me serrant dans ses 
bras, et sa maman avait un immense sourire. J’adorais 
mon travail.

Mais maintenant, j’étais en soins intensifs, avec un cathéter 
dans le cou pour la dialyse. Un médecin est venu m’annoncer 
la mauvaise nouvelle : l’opération avait provoqué une 
hémorragie rénale et, pendant le coma, mon rein avait 
cess® de fonctionner. Ma ýlle avait donn® son accord pour 
la dialyse. L’objectif était de faire un test d’urine pour voir si 
mon taux de créatinine baissait. J’ai découvert qu’il continuait 
dôaugmenter. Un taux aussi ®lev® signiýait dialyse. Jôai 
beaucoup pleuré, surtout à cause de la perte de mon emploi. 
J’étais complètement perdue dans ce nouveau monde :  
demande d’assurance emploi, prestations d’invalidité, 
carte de stationnement pour personnes handicapées… 
sans oublier un nouveau régime alimentaire adapté à mon 
insufýsance r®nale.

Aujourd’hui, j’accepte ma situation avec sérénité, et 
j’apprécie même mes séances de dialyse. Je suis 
simplement contente d’être en vie.

Lyne Goulet 
Présidente

Waking up after three weeks in a coma, my whole world 
had changed.

I woke up asking for water, not even thinking to ask what 
day or month it was. I believed it was still June 25th, 2021 
— the day of my surgery. But no. It was July, somewhere 
between the 16th and the 19th. Three weeks had passed, 
and all I could think about was going back to work at Tiny 
Tots in C¹te Saint Luc on Monday, June 28th, 2021.
But no — my world had changed.

I was a COVID receptionist, and I loved my job. I was the 
one who determined whether patients could see their doctor, 
as long as they had no symptoms. And sometimes, I helped 
children who were afraid of seeing their doctor.

One day, a little girl was absolutely terriýed. I had refused her 
appointment because she had COVID symptoms, but when 
she returned a few weeks later, I had a special gift for her:
a magical troll to chase her fear away. To activate the troll’s 
magic, she had to do a few things: hold it, spin three times, 
and dance to the song “Can’t Stop This Feeling.” She did 
it right in front of me, then went in to see the doctor — not 
terriýed, but conýdent. Her appointment went extremely 
well. She came out and gave me a hug, and her mom had 
the biggest smile. I loved my job.

But now, I was in the ICU with a catheter sticking out of my 
neck for dialysis. A doctor came in and told me the bad news: 
the surgery had caused a hemorrhage in my kidney, and 
during the coma, it had stopped functioning. My daughter 
had given permission for dialysis.

The goal was to see if my creatinine levels would go down 
— but they kept rising. High numbers meant dialysis. I cried 
a lot, especially because I had lost my job. I felt completely 
lost in this new world of changes: applying for EI, receiving 
disability payments, getting a disability parking permit, and 
learning a whole new renal diet.

Today, I have accepted my situation in a positive way, and I 
actually enjoy doing dialysis. I am grateful to be alive.
 

Lyne Goulet 
Presidente 

Lyne Goulet
Présidente
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Mot de Chantal

Vivre avec la maladie rénale, ce n’est pas un chemin que l’on 
choisit. Mais c’est un chemin que l’on apprend, doucement, 
à apprivoiser. 

Pendant plus de 35 ans, comme inýrmi¯re ¨ lôInstitut de 
cardiologie de Montréal, j’ai eu le privilège d’accompagner 
des personnes vivant avec différentes réalités de santé, 
dont lôinsufýsance r®nale. Jôai ®t® t®moin de leur courage, 
de leurs inquiétudes… mais aussi de leur capacité à 
s’adapter, à continuer, à vivre. Et un jour, ce parcours est 
devenu aussi le mien.

C’est peut-être pour cela que j’ai aujourd’hui ce profond 
désir de vous écrire. Pas seulement pour transmettre de 
l’information… mais pour vous accompagner, simplement, 
humainement. À travers ces mots, j’aimerais vous offrir un 
espace doux, sans jugement.

Un endroit où l’on peut parler de la maladie rénale, bien 
sûr… mais aussi de tout ce qui l’entoure : l’alimentation, le 
quotidien, les ®motions, les d®ýsé et les petites victoires. 
On a vraiment un pouvoir sur la maladie. 

Parce que prendre soin de ses reins, c’est aussi apprendre 
à prendre soin de soi. Si ces quelques lignes peuvent vous 
faire sentir un peu moins seul, un peu plus compris… alors 
elles auront déjà rempli leur mission.

« AGIR, c’est reprendre doucement le pouvoir sur sa santé. » 

A Word from Chantal

Living with kidney disease isn’t a path you choose. But it’s 
a path you learn, slowly, to navigate. For over 35 years, as 
a nurse at the Montreal Heart Institute, I had the privilege 
of supporting people living with various health conditions, 
including kidney failure.

I witnessed their courage, their anxieties… but also their 
ability to adapt, to persevere, to live. And one day, this 
journey became my own. Perhaps that’s why I have this 
deep desire to write to you today.

Not just to share information… but to support you, simply, 
with compassion. Through these words, I hope to offer you a 
safe and non-judgmental space. A place where we can talk 
about kidney disease, of course… but also about everything 
surrounding it : diet, daily life, emotions, challenges… and 
small victories. We truly have power over the disease.

Because taking care of your kidneys is also learning to take 
care of yourself. If these few lines can make you feel a little 
less alone, a little more understood… then they will have 
already fulýlled their purpose.

“Taking action means gently regaining control over your 
health.”

Chantal Bellemare, inf.

Livre de recettes

GRATUIT POUR TOUS!
Le livre de recettes AGIR vous est maintenant offert 
gratuitement!

Dans sa lutte contre la maladie rénale, dont l’objectif n’est 
pas le proýt ýnancier mais bien la sant® des gens, le 
Conseil d’Administration à voté à l’unanimité d’offrir le livre 
de recettes AGIR gratuitement.

Le livre est disponible en format PDF sur le site web, si 
vous désirez une copie papier, seul les frais de poste vous 
seront chargés.
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Bonjour à tous!

Je pense que, pour cette édition, on pourrait remplacer 
« Mot du D.G. » par « Maux du D.G. ». C’est un moment de 
lôann®e o½ tout se bouscule : ýn dôann®e ýscale, activit®s qui 
s’enchaînent, rapports gouvernementaux, renouvellement 
d’assurance… et bien plus encore. Mais ce que j’ai appris au 
ýl de ma vie, côest que ces choses se feront parce quôelles 
doivent se faire. Elles ne représentent pas le cœur d’AGIR. 
Je préfère — ET DE LOIN — accueillir un nouveau membre 
plut¹t que recevoir un nouveau don. Et encore moins remplir 
un document de plus.
Mon attention est dirigée vers les membres, principalement 
leur santé, EN TOUT TEMPS.

Nous avons eu de très bons Groupes de soutien mensuels 
cette année. De nouvelles personnes se sont jointes à nous, 
et c’est moi qui apprends. Lors d’une rencontre, quelqu’un 
a dit : ç La ýn des reins nôest pas la ýn de la vie. è Je 
me considère comme une personne positive, proactive, 
fonceuse, mais cette phrase m’a donné un véritable boost. 
Je suis un bon vivant, avec un penchant naturel pour 
l’humour. J’ai répondu : « Hé, c’est moi qui suis supposé 
vous remonter, pas l’inverse! » Mais très sérieusement, je 
vous invite à adopter cette pensée. Bien que le diagnostic 
frappe fort, il y a une vie après les reins.

Elle est parfois moins bonne sur le plan de la santé, si on 
regarde l’ensemble — quoique certaines personnes vivent 
un véritable réveil après la perte de la fonction rénale. Mais 
il faut aller chercher, et surtout PRENDRE, tout ce qui peut 
être bon pour notre moral. Le signal que votre corps ne va 
pas bien devient souvent, pour plusieurs, un moment où 
la famille, l’amour (y compris l’amour de soi), le moment 
présent et tant d’autres choses importantes — que l’on 
met trop souvent en dernier — reprennent leur juste place.
La plupart d’entre vous ne sont pas de nouveaux membres. 
Vous connaissez déjà la maladie rénale. Mais c’est un bon 
rappel : prenez un moment pour faire connaissance avec… 
vous. Qu’avez-vous fait pour vous, dernièrement?

Lors d’une autre réunion, (Nous étions près de 10 personnes 
de mémoire).  M. Sylvain a souligné un « disconnect » entre 
le moment où le néphrologue et le diététiste interviennent. 
Pour être clair : si vous apprenez que vos reins chutent, pour 
l’amour du ciel, trouvez un diététiste HIER pour préserver 
et remonter votre capacité rénale. Voici sa phrase : « Il faut 
être plus rigoureux que le médecin lui-même! »

Mot du D.G.

Je vous donne un exemple concret : les reins de mon 
épouse vont beaucoup mieux. Son médecin lui a dit qu’elle 
pouvait manger « normalement ». Hah! Pas question. 
Phosphore et sel : en très grande modération. Si votre 
médecin recommande 10 minutes de marche, faites-en 15. 
Votre corps vous dira merci. Les petits « bobos » que l’on 
accumule deviennent, avec le temps, de vrais problèmes 
de santé. Il faut traiter votre corps comme un « délinquant 
juvénile » : il aime le sofa, il aime le sucre, il aime ce qui 
ne l’aime pas. On choisit souvent un soda aux couleurs 
attrayantes, alors que l’eau — transparente, gratuite ou 
presque ð est laiss®e de c¹t®. Je sais que la maladie r®nale 
comporte parfois des restrictions liquidiennes, mais si vous 
ne pouvez boire que peu, buvez de l’eau. Pour le reste… 
venez au Groupe de soutien, visitez notre site web pour 
nos capsules santé. AGIR a maintenant un carnet-santé :  
il deviendra un très bon allié pour vous (gratuit, sauf les 
frais de poste). Le colloque et l’AGA s’en viennent, et j’ai 
bien hâte de publier les photos du Répit-Vacances annuel.
Bonne santé à tous.

D.G. Words

Hello everyone!

I think that, for this edition, we could replace “A Word from 
the CEO” with “The CEO’s Woes.” It’s that time of year when 
everything is hectic: ýscal year-end, back-to-back activities, 
government reports, insurance renewals… and much more.
But what I’ve learned throughout my life is that these things 
happen because they have to. They don’t represent the 
heart of AGIR. I much prefer welcoming a new member to 
receiving a new donation. And even less so ýlling out yet 
another form.

My focus is on the members, primarily their health, AT ALL 
TIMES.

We had some excellent monthly support groups this year. 
New people joined us, and I’m the one learning. At one 
meeting, someone said, “The end of kidney failure isn’t 
the end of life.”  “I consider myself a positive, proactive, 
go-getter, but that sentence gave me a real boost. I’m a 
bon vivant with a natural þair for humor. I replied, óHey, 
I’m supposed to be the one cheering you up, not the other 
way around!’ But seriously, I encourage you to adopt this 

Pierre Viau
Directeur général
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Formulaire de candidature et inscription
Comit® dôadministration AGIR#

Veuillez remplir ce formulaire pour poser votre candidature comme membre du C.A.

Nom :

Adresse :

Ville :

Code postal :

Téléphone :

Courriel :

Pourquoi je veux m’impliquer 

	
Je souhaite devenir membre du C.A.

Je souhaite seulement participer 
à l’assemblée générale annuelle

Envoyer à : AGIR 
204-560, boul. Henri-Bourassa O.
Montr®al, QC H3L 1P4 

mindset. Although the diagnosis is a hard blow, there is life 
after kidney failure.

It’s sometimes less healthy, if you look at the big picture—
although some people experience a real awakening after 
kidney failure. But you have to seek out, and above all, 
embrace, everything that can be good for your morale. 
The signal that your body isn’t doing well often becomes, 
for many, a moment when family, love (including self-love), 
the present moment, and so many other important things—
which we too often put last—take their rightful place.

Most of you aren’t new members. You’re already familiar with 
kidney disease.”  But it’s a good reminder: take a moment to 
get to know yourself. What have you done for yourself lately?
At another meeting (there were about 10 of us, if I remember 
correctly), Mr. Sylvain pointed out a disconnect between the 
time the nephrologist and the dietitian get involved. To be 
clear: if you learn that your kidney function is declining, for 
goodnessô sake, ýnd a dietitian YESTERDAY to preserve 
and improve your kidney function. Here’s what he said: “You 
have to be more rigorous than the doctor himself!”

Let me give you a concrete example: my wife’s kidneys 
are doing much better. Her doctor told her she could eat 
“normally.” Ha! No way. Phosphorus and salt: in very small 
quantities. If your doctor recommends a 10-minute walk, 
do 15. Your body will thank you. The little ailments we 
accumulate become, over time, real health problems.  You 
have to treat your body like a juvenile delinquent: it loves 
the couch, it loves sugar, it loves what it doesn’t. We often 
choose a brightly colored soda, while water—clear, free, or 
nearly so—is left out. I know that kidney disease sometimes 
involves þuid restrictions, but if you can only drink small 
amounts, drink water. For everything else… come to the 
Support Group, visit our website for our health tips. AGIR 
now has a health booklet: it will become a great ally for you 
(free, except for postage). The symposium and the AGM 
are coming up, and I’m really looking forward to posting the 
photos from the annual Respite-Vacation.

Good health to all.

Pierre Viau
Directeur général
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Quôest-ce quôon mange ?
Chronique nutrition
Crêpes classiques 

Rendement : 	6 portions
Référence : 	 Cuisiner à meilleur goût; 
	 AGIR; 2001. p. 102

INGRÉDIENTS :

375 ml 	 (1 ½ tasse) 	 farine tout usage
15 à 30 ml	 (1 à 2 c. table) 	 sucre
15 ml	 (1 c. table)	 poudre à pâte
1	 (1)	 œuf battu
430 ml	 (1 ¾ tasse)	 lait 2%
30 ml	 (2 c. table)	 huile végétale

PRÉPARATION :

Dans un bol, mélanger et tamiser ensemble la farine, 
le sucre et la poudre à pâte.

Ajouter l’œuf, le lait et l’huile.

Chauffer une poêle (assez chaude) graissée 
légèrement avec un corps gras non salé.

Verser environ 60 ml (1/4 tasse) du mélange pour 
chaque crêpe de 4 pouces (10 cm)

Cuire jusqu’à ce que le bord de la crêpe commence 
à sécher.  Tourner et cuire jusqu’à couleur brun foncé.

Servir avec un coulis de fruits ou un sirop.

Valeur nutritive par portion (2 pains)

Kcal (Kjoules) : 226 (946)	 Sodium : 10,1 mmol (233 mg)
Protéines :  6,9 g	 Potassium : 4,1 mmol (159 mg)
Lipides : 7,2 g	 Phosphore : 11,4 mmol (354 g)
Glucides: 33,5 g

Traditional Pancakes 

Yield: 	 6 portions
Reference: 	 Tasty Cooking; 
	 AGIR; 2004. p. 108

INGREDIENTS :

375 ml	 (1 İ cup)	 all-purpose þour
15-30 ml	 (1 to 2 tablespoons)	 sugar
15 ml	 (1 teaspoon)	 baking powder
1	 (1)	 beaten egg
430 ml	 (1 ¾ cup)	 2% milk
30 ml	 (2 tablespoons)	 vegetable oil

PREPARATION :

Combine and sift together the þour, sugar and baking 
powder.

Add the beaten egg, milk and oil.

Melt some unsalted butter, margarine or oil in a hot 
frying pan.

Pour approximately 60 ml (1/4 cup) of the mixture for 
each 4 inches (10 cm) pancake.

Cook until the edges of the pancake begin to dry.  Flip 
and cook until a dark-brown color.

Serve with a fruit coulis or syrup.

Nutritional value per serving:(2 breads)

kCal (kJ): 226 (946)	 Sodium: 10,1 mmol (233 mg)
Protein: 6.9	 Potassium: 4,1 mmol (159 mg)
Fat: 7.2 g	 Phosphorous: 11,4 mmol (354 mg)
Carbohydrates: 33,5 g
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Parcours dôinsufýsants r®naux

Un nouveau soufþe, un avenir retrouv®

À l’âge de 35 ans, j’ai appris que ma fonction rénale était 
¨ 35 %. ê partir de ce jour, ýni le sel ð que jôappelais mon  
« petit diable ». Merci à mon épouse, qui a pris soin 
d’adapter ma façon de manger. Grâce à elle, j’ai pu mener 
une vie assez normale jusqu’à l’âge de 60 ans, mis à part 
des visites chez mon néphrologue tous les six mois.

Mais le 17 septembre 2021, j’ai appris que ma fonction 
rénale était rendue à 11 %. Je devais commencer une 
dialyse. J’ai choisi la dialyse péritonéale. Je la faisais à 
la maison, une fois par jour, le soir : je gardais le liquide 
en moi pendant 12 heures, puis je vidais mon péritoine le 
lendemain matin. Cela a duré un an. Ensuite, je suis passé 
à deux dialyses par jour, matin et soir, pendant une autre 
année. Je disais souvent à ma femme que je me sentais 
comme une femme enceinte, ha ha.

Puis, le 23 décembre 2023, ma vie a encore basculé : j’ai 
débuté l’hémodialyse en clinique, trois fois par semaine. 
Mais une chose était claire pour moi : chaque fois que je 
me branchais à cette machine, je choisissais la vie. Je 
choisissais ma famille. Ma femme et moi croyons tous 
deux que Dieu ne nous donne jamais plus que ce que nous 
pouvons supporter.

Et puis, le coup de ýl tant attendu est arriv®, apr¯s quatre 
ans d’attente.

Il n’y a pas de mots pour décrire ce que l’on ressent. Savoir 
qu’une famille vit la douleur et la tristesse, alors qu’une autre 
retrouve l’espoir… c’est bouleversant. Grâce à ce don, je 
pouvais reprendre ma vie sans les contraintes de la dialyse.
Aujourd’hui, grâce à mon donneur, je me réjouis à la 
perspective d’aimer mon épouse encore longtemps. Cette 
année, nous avons célébré notre 35e anniversaire de 
mariage, et je nous vois déjà fêter les 40 ans, puis les 50 
ans — heureux, en santé, sans dialyse.

Après huit mois, mon rein fonctionne très bien. Il a 
commenc® ¨ fonctionner d¯s la ýn de lôop®ration. Gr©ce 
à mon donneur, ma vie a pris un nouveau départ. Nous 
pouvons recommencer à voyager, à faire des projets. Merci 
au donneur pour ce DON de rein. Sans votre générosité, 
rien n’aurait été possible. Pas une journée ne passe sans 
une pensée pour mon sauveur et pour sa famille. Vous 
êtes dans mes prières chaque soir et je prends soin de ce 
beau cadeau.

Pour nous, chaque jour qui passe est une nouvelle chance 
de vivre en sant® et de proýter de la belle vie qui sôoffre ¨ 
nous — ma femme, nos deux enfants et moi. À la famille 
de mon donneur, un énorme merci pour ce geste de vie.

D’un receveur qui vous sera toujours reconnaissant pour 
cette nouvelle vie.

M. Ernest Chapados

12675, rue Sherbrooke Est
Montréal (Québec)  H1A 3V9

Tél. : 514 642-2251
Fax : 514 642-4871 
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Transplant Québec 

Un an de leadership : Transplant Qu®bec 
optimise des organes au Québec 

Cet automne, Transplant Québec célèbre une avancée 
majeure dans le domaine de la transplantation : sa première 
année à la tête de la coordination complète du transport 
terrestre des organes à travers le Québec.

Depuis 2024, l’organisme assure la gestion d’un système 
unique au pays, en collaboration avec les corps policiers 
de la province. Ce réseau, en place depuis 1987, permet 
chaque année la réalisation de plusieurs centaines de 
transports d’organes, essentiels à la réussite des greffes.

Une mobilisation hors du commun
Ce qui rend ce système exceptionnel, c’est l’implication 
bénévole des policiers québécois. Depuis près de 40 ans, 
ce sont eux qui conduisent les véhicules transportant 
les organes, souvent en conduite d’urgence. En 2024 
seulement, 764 transports ont été réalisés, représentant 
plus de 44 000 heures de bénévolat et plus de 2,5 millions 
de kilomètres parcourus depuis les débuts du programme.

Dans d’autres provinces, les organes sont transportés 
en taxi ou en ambulance. Au Québec, cette mobilisation 
bénévole témoigne d’un engagement collectif remarquable. 
ç Nous sommes tr¯s ýers de cette belle collaboration è, 
souligne Martine Bouchard, présidente-directrice générale 
de Transplant Québec.

Une coordination au service de la vie
L’acquisition de 11 véhicules dédiés au transport des 
organes et leur gestion par Transplant Québec marquent 
une étape importante dans l’optimisation du processus de 
don et de transplantation. Lôobjectif : am®liorer lôefýcacit®, 
la þuidit® et la s®curit® des transports, pour que chaque 
organe arrive à temps, dans les meilleures conditions.
« Un leadership fort et une coordination rigoureuse sont 
essentiels pour assurer lôefýcacit® du syst¯me de don 
d’organes et de transplantation au Québec », rappelle 
Mme Bouchard. Grâce à cette nouvelle responsabilité, 
Transplant Qu®bec renforce son r¹le de chef dôorchestre 
du don d’organes, avec une vision tournée vers l’innovation 
et la collaboration.

Pour les receveurs, un impact concret
Pour les personnes greffées du rein et leurs proches, ce 
système de transport est bien plus qu’une logistique : c’est 
une chaîne de solidarité qui sauve des vies. Chaque minute 
compte, chaque trajet est porteur d’espoir. En assurant 
une coordination rigoureuse, Transplant Québec contribue 
directement à augmenter les chances de réussite des 
greffes et à améliorer la qualité de vie des receveurs.
 								      
Chantal Bellemare.

One Year of Leadership: Transplant Québec Optimizes 
Organ Transport in Quebec

This fall, Transplant Québec is celebrating a major milestone 
in the ýeld of transplantation: its ýrst full year leading the 
complete coordination of ground organ transport across 
Quebec.

Since 2024, the organization has managed a system unique 
in the country, in collaboration with provincial police forces. 
This network, in place since 1987, enables several hundred 
organ transports each year, which are essential to the 
success of transplants.

An Extraordinary Mobilization
What makes this system exceptional is the volunteer 
involvement of Quebec police ofýcers. For nearly 40 years, 
they have been the ones driving the vehicles transporting 
organs, often under emergency conditions. In 2024 alone, 
764 transports were carried out, representing more than 
44,000 hours of volunteer work and over 2.5 million 
kilometres travelled since the program began.

In other provinces, organs are transported by taxi or 
ambulance. In Quebec, this volunteer mobilization reþects 
a remarkable collective commitment. “We are very proud of 
this wonderful collaboration,” highlights Martine Bouchard, 
President and CEO of Transplant Québec.

Coordination in the Service of Life
The acquisition of 11 dedicated organ transport vehicles and 
their management by Transplant Qu®bec marks a signiýcant 
step in optimizing the donation and transplantation process. 
The goal: to improve the efýciency, þuidity, and safety of 
transports, so that every organ arrives on time and in the 
best possible condition.

“A strong leadership and rigorous coordination are essential 
to ensuring the effectiveness of Quebec’s organ donation 
and transplantation system,” recalls Ms. Bouchard. With 
this new responsibility, Transplant Québec is strengthening 
its role as the conductor of organ donation, with a vision 
focused on innovation and collaboration.

A Concrete Impact for Recipients
For kidney transplant recipients and their loved ones, this 
transportation system is much more than logistics: it is a 
chain of solidarity that saves lives. Every minute counts, 
and every journey carries hope. By ensuring rigorous 
coordination, Transplant Québec directly contributes to 
increasing the success rate of transplants and improving 
recipients’ quality of life.

Chantal Bellemare

https://transplantquebec.ca/communiques?utm_source=copilot.com , publications 2025.
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Il m’arrive rarement de manquer de mots pour transformer 
une idée en image concrète, mais c’est un peu le cas ici. 
Même si vous voyez les phrases, je vous avoue que ce 
texte m’a pris plus de temps qu’à l’habitude.

AGIR tente toujours de se réinventer — depuis… 
toujours. Ce n’est pas simple. Nous recevons beaucoup 
d’encouragements, beaucoup de soutien, beaucoup de 
services offerts par des gens extraordinaires, mais au bout 
du compte, l’argent (malheureusement) demeure un facteur 
essentiel à notre réussite.

Grâce à Madame Madwa Nika Cadet, députée de 
Bourassa–Sauvé, qui nous a fait un généreux don, le livre 
de recettes d’AGIR est maintenant disponible gratuitement 
en ligne (allez-y tout de suite!). Son don nous permet d’offrir 
cette gratuité pour la toute première fois — et c’est majeur, 
car il est primordial pour les personnes insufýsantes r®nales 
de bien manger.

Pour avoir eu l’occasion de m’entretenir avec Madame 
Cadet à plusieurs reprises, je peux affirmer qu’elle 
démontre, chaque fois, un intérêt réel et profond pour savoir 
où nous en sommes dans la lutte contre la maladie rénale.
Oui, les dons sont essentiels pour permettre à AGIR de 
remplir sa mission. Mais un appui moral, sincère et constant, 
fait aussi un immense chemin. Cela aide « les troupes » à 
garder le cap, à trouver la lumière et à continuer d’avancer.
Nous ne saurons jamais exactement combien de personnes 
seront touchées, mais une chose est certaine : rendre le 
livre de recettes AGIR accessible gratuitement permettra à 
certaines personnes d’éviter la dialyse. Ce n’est pas rien. 
D’autres verront leur qualité de vie s’améliorer — leur corps 
leur dira « merci » d’en prendre soin.

Madame Cadet, un immense merci.
Merci de ma part, mais aussi au nom de tous nos membres.
J’ai eu le plaisir de rencontrer Madame Cadet dans les 
derniers mois, lors d’une présentation de ses objectifs, et 
j’aimerais partager avec vous quelques photos.

Madame Cadet, un immense merci

I rarely ýnd myself at a loss for words to transform an idea 
into a concrete image, but that’s somewhat the case here. 
Even though you can see the sentences, I must admit that 
this text took me longer than usual.

AGIR is always trying to reinvent itself—since… forever. 
It’s not easy. We receive a lot of encouragement, a lot 
of support, and a lot of services offered by extraordinary 
people, but ultimately, money (unfortunately) remains a key 
factor in our success.

Thanks to Ms. Madwa-Nika Cadet, Member of the National 
Assembly for Bourassa–Sauvé, who made us a generous 
donation, AGIR’s recipe book is now available for free 
online (go check it out right now!). Her donation allows us 
to offer this free resource for the very ýrst timeðand itôs 
signiýcant, because proper nutrition is essential for people 
with kidney failure.

 Having had the opportunity to speak with Ms. Cadet on several 
occasions, I can attest that she consistently demonstrates 
a genuine and profound interest in understanding our 
progress in the ýght against kidney disease.

Yes, donations are essential for AGIR to fulýll its mission. 
But sincere and unwavering moral support also goes a long 
way. It helps our team stay focused, ýnd their way forward, 
and keep moving forward.

We will never know exactly how many people will be 
impacted, but one thing is certain : making the AGIR 
recipe book freely available will allow some people to avoid 
dialysis. That’s no small thing. Others will see their quality 
of life improve—their bodies will thank them for taking care 
of them.

Ms. Cadet, a huge thank you.
Thank you from me, and also on behalf of all our members.
I had the pleasure of meeting Ms. Cadet in recent months 
during a presentation of her objectives, and I would like to 
share some photos with you.
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Mot de Hassina

Mon nom est Hassina et je travaille chez AGIR depuis 
maintenant deux ans. Avant d’y entrer, je ne connaissais 
presque rien à propos de la maladie rénale. Depuis mon 
arrivée dans l’équipe, j’ai découvert bien plus qu’un simple 
emploi : un environnement où chaque journée apporte son 
lot de d®ýs stimulants.

Ce qui me motive le plus, c’est la collaboration et le soutien 
mutuel entre collègues. J’ai réalisé à quel point notre travail 
peut avoir un impact concret sur la vie des personnes 
touchées par la maladie rénale.

Mon r¹le consiste ̈  °tre lôinterm®diaire entre les personnes 
h®modialys®es et les h¹pitaux, que ce soit pour leurs 
déplacements à l’intérieur du Québec ou pour celles et ceux 
qui viennent de lôext®rieur de la province ou du Canada aýn 
de passer quelques jours auprès de leur famille ou pour des 
raisons professionnelles. Chaque fois qu’une demande est 
acceptée, c’est une véritable joie pour moi.

Je sais qu’il s’agit d’un combat quotidien pour rester en 
bonne santé et mener une vie la plus normale possible 
malgré la maladie, les traitements lourds et fatigants, ainsi 
que les restrictions alimentaires qui rendent le quotidien 
parfois difýcile.

Je tiens à saluer votre courage et votre détermination à 
surmonter cette épreuve. Cela peut arriver à n’importe qui; 
personne n’est à l’abri.

J’aime profondément mon travail et je tiens à vous dire ceci : 
vous êtes forts. Ne laissez pas la maladie prendre le dessus. 
Proýtez de chaque instant, la vie est tellement courte.
 
Hassina, 
Secrétaire Agir.

My name is Hassina, and I’ve been working at AGIR for 
two years now. Before joining, I knew almost nothing about 
kidney disease. Since becoming part of the team, I’ve 
discovered much more than just a job : an environment 
where every day brings its share of stimulating challenges.

What motivates me most is the collaboration and mutual 
support among colleagues. I’ve realized how much our work 
can have a tangible impact on the lives of people affected 
by kidney disease.

My role is to act as a liaison between hemodialysis patients 
and hospitals, whether for travel within Quebec or for those 
coming from outside the province or Canada to spend a few 
days with their families or for professional reasons. Every 
time a request is accepted, it brings me real joy.

I know it’s a daily struggle to stay healthy and lead as normal 
a life as possible despite the illness, the heavy and tiring 
treatments, and the dietary restrictions that sometimes make 
everyday life difýcult.

I want to commend your courage and determination in 
overcoming this ordeal. It can happen to anyone; no one 
is immune.

I love my job deeply, and I want to tell you this : you are 
strong. Don’t let the illness get the better of you. Enjoy every 
moment; life is so short.

Hassina,
Secretary, Agir.
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Dons d’organes au Québec

Dons dôorganes au Qu®bec : une progression 
encourageante, mais un besoin toujours criant.
Au Québec, les dernières années ont été marquées par une 
hausse notable des dons d’organes, une évolution porteuse 
d’espoir pour les milliers de personnes dont la vie dépend 
d’une greffe. Cette tendance positive, observée depuis une 
d®cennie, sôaccompagne n®anmoins de d®ýs importants qui 
touchent directement les patients en insufýsance r®nale ð 
dont plusieurs membres de notre association.

Une augmentation soutenue depuis dix ans
Selon Transplant Québec et les données relayées dans les 
médias, le nombre de dons d’organes a bondi au Québec 
au cours de la dernière décennie, malgré la persistance 
d’une pénurie qui touche particulièrement les receveurs 
en attente d’un rein. Sylvain Lavigne, directeur des soins 
inýrmiers de Transplant Qu®bec, souligne que les dons 
sont en hausse mais que la province demeure clairement 
en situation de rareté.

Parallèlement, les références réalisées par les établissements 
de santé ont augmenté de 89 % en dix ans, signe d’une 
sensibilisation croissante de la population et du réseau de 
la santé. [journaldem…ntreal.com] [lapresse.ca]

2023 : une ann®e historique
L’année 2023 a représenté un tournant majeur :

•	 206 donneurs décédés, un record.
•	 569 greffes réalisées, soit une hausse de 17 %  
	 par rapport à 2022.
•	 Près de 700 organes transplantés au total. Transplant  
	 Québec attribue cette réussite à des collaborations  
	 plus étroites avec les CISSS et CIUSSS, ainsi  
	 qu’à la présence accrue de médecins coordonnateurs  
	 responsables du don dôorganes dans les h¹pitaux du  
	 Québec. [ici.radio-canada.ca]

2024 : des progr¯s qui se conýrment
En 2024, la progression se poursuit :

•	 551 personnes transplantées, une augmentation de 
9 % par rapport à 2023.

•	 644 organes transplantés grâce à 206 donneurs 
décédés, soit une hausse de 20 % sur dix ans.

	 Ces donn®es conýrment une tendance ¨ la hausse, 
tant en nombre de dons qu’en nombre de receveurs 
sauvés grâce à la générosité de familles endeuillées. 
[lapresse.ca]

Cependant, malgré cette amélioration, 856 Québécois 
attendaient toujours un organe en 2024, et 37 sont décédés 
avant qu’une greffe ne devienne possible. Pour beaucoup, 
en particulier ceux en attente d’un rein, la transplantation 
représente la seule chance de retrouver une vie active et 
libérée des contraintes de la dialyse.
2025 2026 : une hausse qui continue, mais des 
obstacles persistants
En 2026, Transplant Québec observe encore une 
augmentation constante du nombre de dons, mais rappelle 
que les critères médicaux extrêmement stricts réduisent 

drastiquement le nombre de situations où un don est 
possible. En effet, seule une faible proportion des décès se 
prête au don d’organes. [journaldem…ntreal.com]

En 2025, il demeure que moins de 20 % des références 
transmises aux équipes de Transplant Québec mènent à 
un don effectif, et seulement 1 % des décès hospitaliers 
respectent les critères requis pour un prélèvement 
d’organes. [lecharlevoisien.com]

Un autre enjeu majeur : le veto familial, qui a représenté 
28 % des refus en 2024, même lorsque la personne avait 
exprimé de son vivant sa volonté d’être donneur. Ce 
refus survient souvent dans un contexte de choc ou de 
deuil brutal, ce qui montre l’importance de parler de don 
d’organes avec ses proches. [lapresse.ca]

Pourquoi ces améliorations sont essentielles pour les 
personnes insufýsantes r®nales chroniques.
Pour de nombreux membres d’AGIR, la transplantation 
rénale constitue la voie privilégiée pour retrouver une 
autonomie, une qualité de vie et la liberté. Chaque 
augmentation du nombre de donneurs représente donc 
un pas vers :
•	 Des délais d’attente plus courts,
•	 Une réduction du temps passé en dialyse,
•	 Une meilleure santé globale,
•	 Et un espoir accru.
La hausse des dons observée au Québec est encourageante 
mais demeure insufýsante pour combler les besoins r®els 
des patients souffrant dôinsufýsance r®nale terminale.

Un appel à poursuivre les efforts
Transplant Qu®bec plaide pour une loi cadre aýn de soutenir 
le système et améliorer la performance provinciale. Selon 
sa direction, le Québec dispose d’un potentiel d’environ 600 
donneurs par année, permettant de transplanter environ 
1500 organes, mais seules un tiers de ces possibilités sont 
actuellement exploitées. [lapresse.ca]
Pour les membres de notre association, cette réforme serait 
un levier majeur pour accroître les chances d’obtenir une 
transplantation salvatrice.

Conclusion : un progr¯s r®el, mais une mobilisation 
encore nécessaire
Les progrès observés dans les dernières années montrent 
clairement que les efforts de sensibilisation portent leurs 
fruits. Les Québécois sont de plus en plus ouverts au don 
d’organes, et le réseau de la santé s’organise mieux pour 
transformer cette générosité en greffes concrètes.
Malgré les progrès réalisés, la pénurie demeure et les 
besoins continuent de croître, pour les personnes en 
insufýsance r®nale chronique. Il reste donc beaucoup ¨ 
accomplir. Ensemble, poursuivons nos efforts d’information, 
de sensibilisation et de dialogue aýn de permettre ̈  un plus 
grand nombre de personnes d’obtenir la greffe dont elles 
ont besoin.

Myriam Frédérique	
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Organ Donation in Québec

Organ Donation in Quebec: Encouraging Progress, but 
a Persistent and Urgent Need
In recent years, Quebec has seen a notable increase in 
organ donations—an evolution that brings hope to the 
thousands of people whose lives depend on a transplant. 
Although this positive trend has been observed for more 
than a decade, signiýcant challenges remain, particularly 
for patients living with chronic kidney failure, including many 
members of our association.

A Steady Increase Over the Past Ten Years
According to Transplant Québec and data reported in the 
media, the number of organ donations in Quebec has risen 
sharply over the past decade, despite the ongoing shortage 
that particularly affects patients waiting for a kidney. Sylvain 
Lavigne, Director of Nursing at Transplant Québec, notes 
that donations are increasing, but the province is still clearly 
facing scarcity.

At the same time, referrals made by healthcare institutions 
have increased by 89% in ten years, reþecting growing 
awareness among both the public and the healthcare 
network. [journaldem…ntreal.com] [lapresse.ca]

2023: A Historic Year
The year 2023 marked a major turning point:

•	 206 deceased donors, a record.
•	 569 transplants performed, a 17% increase compared 

to 2022.
•	 Nearly 700 organs transplanted in total.
	 Transplant Québec attributes this success to stronger 

collaboration with CISSS and CIUSSS, as well as 
the increased presence of medical coordinators 
responsible for organ donation in Quebec hospitals.
[ici.radio-canada.ca]

2024: Continued Progress
In 2024, the upward trend continued:

•	 551 people transplanted, a 9% increase compared 
to 2023.

•	 644 organs transplanted, thanks to 206 deceased 
donors—a 20% increase over ten years.

	 These figures confirm a sustained rise in both 
donations and lives saved through the generosity of 
grieving families. [lapresse.ca]

However, despite this progress, 856 Quebecers were still 
waiting for an organ in 2024, and 37 died before a transplant 
became possible. For many—especially those waiting for 
a kidney—transplantation represents the only chance to 
regain an active life free from the constraints of dialysis.
2025ï2026: Continued Growth, but Persistent Obstacles
In 2026, Transplant Québec again observed a steady 
increase in donations but emphasized that extremely strict 
medical criteria drastically limit the number of situations in 
which donation is possible. Only a small proportion of deaths 
meet the conditions required for organ donation.
[journaldem…ntreal.com]

In 2025, fewer than 20% of referrals made to Transplant 
Québec resulted in an actual donation, and only 1% of 
hospital deaths met the criteria for organ retrieval.
[lecharlevoisien.com]

Another major issue: family veto, which accounted for 28% 
of refusals in 2024, even when the individual had expressed 
their wish to be a donor during their lifetime. These refusals 
often occur in moments of shock or sudden grief, highlighting 
the importance of discussing organ donation with loved 
ones.[lapresse.ca]

Why These Improvements Matter for People with 
Chronic Kidney Disease
For many AGIR members, kidney transplantation is the 
preferred path to regaining autonomy, quality of life, and 
freedom. Every increase in the number of donors represents 
a step toward:
•	 Shorter waiting times
•	 Less time spent on dialysis
•	 Better overall health
•	 Renewed hope
The rise in donations in Quebec is encouraging, but still 
insufýcient to meet the real needs of patients living with 
end stage kidney disease.

A Call to Continue Strengthening the System
Transplant Québec advocates for a legislative framework 
to support the system and improve provincial performance. 
According to its leadership, Quebec has the potential for 
about 600 donors per year, which could allow for around 
1,500 transplants, but only one third of this potential is 
currently being realized. [lapresse.ca]
For members of our association, such reform would be 
a major lever to increase the chances of receiving a life 
saving transplant.
 
Conclusion: Real Progress, but Continued Mobilization 
Needed
The progress made in recent years clearly shows that 
awareness efforts are paying off. Quebecers are increasingly 
open to organ donation, and the healthcare network is better 
organized to turn this generosity into actual transplants.
Despite these advances, the shortage persists and the 
needs continue to grow—especially for people living with 
chronic kidney disease. Much remains to be done. Together, 
let us continue our efforts in education, awareness, 
and open dialogue so that more people can receive the 
transplant they urgently need.
								      
Myriam Frédérique
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www.centrelumiflow.com

438 409 4896

contact@centrelumiflow.com  

Montréal, Villeray   

 

Prendre soin de soi,
un pas à la fois.

Vivre avec le stress, la fatigue ou une maladie peut être
exigeant… sachez que vous n’êtes pas seul(e).

Mon approche relie corps, esprit et émotions, avec douceur,
humour et bienveillance. Ce que je vous offre, ce n’est pas
seulement une technique, c’est une présence sécurisante, un
espace sans jugement, un lien de confiance.

Chaque séance est une invitation à reprendre contact avec
vos forces, vos besoins, vos ressources intérieures, pour sortir
de l’épuisement, retrouver du sens, de l’élan… et (re)devenir
qui vous êtes vraiment. Ensemble, je vous aide à cheminer
vers un apaisement durable.

Pour apaiser le corps, libérer
les tensions et harmoniser

l’énergie intérieure.

Pour les enfants à partir de 
6 ans, adolescents et adultes

Pour sensibiliser sur la gestion
du stress et des émotions,

retrouver équilibre …

Ce que l’on cherche est souvent déjà
en nous… il suffit parfois d’une

rencontre pour allumer la lumière. 
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Dîner de Noël 2025

Il m’est un peu étrange de parler du dîner de Noël en ce 
moment de l’année — et encore plus du dîner de Noël 2025. 
Mais pour moi, c’est presque une obligation morale. J’adore 
AGIR, je « mange du AGIR », mais Noël représente pour moi 
la fête de la famille (et bien sûr, votre propre interprétation 
vaut autant que la mienne!).

Et quôest-ce quôAGIR, sinon une grande famille?
Comme les membres du conseil d’administration et comme 
les autres employés, je me dois de représenter AGIR de 
façon professionnelle en tout temps. Mais le dîner de Noël 
est le moment le plus près de mon cœur. Pendant un court 
instant, je ne suis plus un employé, je ne suis plus un 
membre : je suis simplement avec ma famille AGIR.

J’ai presque la chair de poule en écrivant ces mots. Peut 
être suis je un peu trop romantique, mais je pense déjà à 
notre prochain dîner et au plaisir de vous revoir dans une 
si belle circonstance.

Je ne vous dis pas mercié je nous dis merci ¨ tous.
Une association est quelque chose de vivant. Le bureau 
est un lieu, mais la véritable « vie » d’AGIR, ce sont nous, 
les membres. (Les photos sont disponibles au grand 
complet sur www.agir.ca dans Galerie)

Pierre!

Christmas Dinner 2025

It feels a bit strange to talk about the Christmas dinner at 
this time of year — and even more so about the Christmas 
dinner 2025. But for me, it’s almost a moral obligation. I 
love AGIR, I “eat, sleep, and breathe AGIR,” but Christmas 
represents for me the celebration of family (and of course, 
your own interpretation is just as valid as mine!).

And what is AGIR, if not a big family?
Like the board members and the other employees, I 
must represent AGIR professionally at all times. But the 
Christmas dinner is the moment closest to my heart. For a 
brief moment, I am no longer an employee, I am no longer 
a member: I am simply with my AGIR family.

I almost get goosebumps writing these words. Maybe I’m 
a bit too romantic, but I am already thinking about our next 
dinner and the pleasure of seeing you again in such a 
wonderful setting.

Iôm not saying thank you to youé Iôm saying thank you 
to all of us. 
An association is something alive. The ofýce is a place, but 
the true “life” of AGIR is us, the members. 
(The photos are all available on www.agir.ca)

Pierre!
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Faire le deuil

Faire le deuil apr¯s un diagnostic dôinsufýsance r®nale 
chronique et le d®but de la dialyse

Recevoir un diagnostic dôinsufýsance r®nale chronique et 
apprendre qu’il faudra commencer la dialyse représente un 
bouleversement majeur dans la vie d’une personne. Au delà 
des aspects médicaux, cette réalité implique souvent un deuil 
important : celui de la santé telle qu’on la connaissait, de 
certaines habitudes quotidiennes, et parfois du sentiment de 
contr¹le sur son avenir.

Le deuil est une réaction humaine naturelle. Il peut se traduire 
par une variété d’émotions : tristesse, frustration, inquiétude, 
colère  mais aussi, parfois, par un certain soulagement lié au 
fait de mieux comprendre ce qui se passe. Toutes ces réactions 
demeurent normales lorsqu’une personne doit s’adapter à une 
maladie chronique évolutive.

Commencer la dialyse peut aussi amener un sentiment 
de rupture. Les traitements réguliers, les ajustements 
alimentaires, la fatigue ou les contraintes horaires peuvent 
donner l’impression que la vie change profondément. Ce n’est 
pas seulement une adaptation médicale : c’est une transition 
identitaire où l’on doit réapprendre à vivre avec une nouvelle 
réalité corporelle et quotidienne.

Le parcours n’est pas linéaire. Certaines journées peuvent 
sembler plus faciles, d’autres plus lourdes. Le deuil lié à l’IRC et 
à la dialyse peut inclure des moments d’acceptation, d’espoir ou 
de résilience, suivis parfois de retours à des questionnements 
ou des inquiétudes. Cette oscillation est normale et fait partie 
du cheminement.

Avec le temps, plusieurs personnes parviennent à retrouver 
un équilibre, à réorganiser leur quotidien et à réorienter leur 
énergie vers ce qui demeure important et porteur de sens. 
Le soutien offert par les proches, les équipes soignantes, 
les pairs en dialyse ou les groupes de soutien peut jouer un 
r¹le indispensable. Reconna´tre ses ®motions, se donner du 
temps et valider ses besoins sont des étapes essentielles pour 
avancer.

Chaque personne vit cette adaptation à son propre rythme. Il 
n’existe pas de bonne ou de mauvaise façon de vivre ce deuil 
— seulement des façons humaines.

Même si ce processus peut être éprouvant, il est essentiel 
de continuer à prendre soin de soi. Suivre son traitement 
et ses médicaments tels que prescrits, demeurer à l’écoute 
des recommandations de son équipe médicale et poser ses 
questions au besoin contribuent à préserver sa santé et à mieux 
vivre cette transition. Participer à des groupes de soutien — 
que ce ne soit en personne ou en ligne — peut également offrir 
un espace pour partager son expérience, briser l’isolement 
et trouver du réconfort auprès de personnes qui vivent des 
réalités similaires.
 								      
Myriam Frédérique

Grieving After a Diagnosis of Chronic Kidney Disease and 
the Start of Dialysis

Receiving a diagnosis of chronic kidney disease and learning 
that dialysis will be necessary represents a major upheaval in 
a person’s life. Beyond the medical aspects, this reality often 
involves signiýcant grief: the loss of health as one knew it, 
of certain daily routines, and sometimes of a sense of control 
over one’s future.

Grief is a natural human reaction. It can manifest as a variety 
of emotions—sadness, frustration, worry, anger—but also, 
sometimes, as a certain relief linked to better understanding 
what is happening. All these reactions remain normal when a 
person has to adapt to a progressive chronic illness.

Starting dialysis can also bring a sense of rupture. The regular 
treatments, dietary adjustments, fatigue, and scheduling 
constraints can make life seem to change profoundly.  This isn’t 
just a medical adjustment; it’s an identity transition where you 
have to relearn how to live with a new physical and daily reality.

The journey isn’t linear. Some days may seem easier, others 
more difýcult. Grief related to chronic kidney disease and 
dialysis can include moments of acceptance, hope, or resilience, 
sometimes followed by a return to questions or worries. This 
þuctuation is normal and part of the process.

Over time, many people manage to regain balance, reorganize 
their daily lives, and redirect their energy toward what remains 
important and meaningful. The support offered by loved ones, 
healthcare teams, peers on dialysis, or support groups can 
play an essential role. Acknowledging your emotions, giving 
yourself time, and validating your needs are crucial steps toward 
moving forward.

Each person experiences this adjustment at their own pace. 
There’s no right or wrong way to grieve—only human ways.

Even though this process can be challenging, it’s essential to 
continue taking care of yourself. Following your treatment and 
medications as prescribed, listening to your medical team’s 
recommendations, and asking questions when needed all 
contribute to maintaining your health and coping better with this 
transition. Participating in support groups—whether in person 
or online—can also provide a space to share your experience, 
break the isolation, and ýnd comfort among others who are 
going through similar situations.
								      
Myriam Frédérique

R®f®rences 
•	 Kidney Foundation of Canada / Fondation canadienne du rein. Living with 

Chronic Kidney Disease et Coping and emotional health. https://kidney.ca
•	 National Kidney Foundation (NKF). Understanding your emotions after a 

chronic kidney disease diagnosis; Dialysis: what to expect.
	 https://www.kidney.org
•	 Organisation mondiale de la Santé (OMS). Mental health and chronic illness.
	 https://www.who.int/news-room/fact-sheets
•	 American Psychological Association (APA). Chronic illness and emotional 

adjustment. https://www.apa.org/topics/chronic-illness
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Hydratation et restriction de liquide

Hydratation et restriction de liquide : conseils pour lô®t®
Pour plusieurs personnes vivant avec une maladie rénale, l’été 
peut °tre un vrai d®ý : chaleur, soleil, activit®s ¨ lôext®rieuré 
et pourtant il faut limiter les liquides. Mais pas de panique ! Il 
existe des astuces simples et créatives pour rester confortable 
et protéger vos reins.
Pourquoi faire attention ¨ lôeau et aux boissons
Quand vos reins ne peuvent pas éliminer beaucoup de liquide, 
boire trop peut provoquer :
Å	 Gonþement des jambes et des mains
•	 Hypertension
Å	 Fatigue ou essoufþement
Mais être déshydraté n’est pas bon non plus. Il faut donc 
trouver le juste équilibre, selon les recommandations de 
votre néphrologue ou diététiste.
Trucs pratiques pour s’hydrater l’été sans dépasser vos limites
1. 	 Manger l’eau plutôt que la boire
•	 Fruits riches en eau : pastèque, melon, fraises, pêches.
•	 Congeler de petites portions : raisins, cubes de melon, ou 

morceaux de past¯que Ÿ ¨ grignoter comme une glace 
naturelle.

2. 	 Faire des glaçons aromatisés
•	 Ajouter un petit goût sans sucre : une rondelle de citron, 

un brin de menthe, ou un peu de jus de fruit dilué dans vos 
cubes de glace.

•	 Sucer un glaçon aide à se rafraîchir sans boire trop.
3. 	 Portionner vos boissons
Å	 Utiliser une tasse espresso ou un petit verre plut¹t que des 

grands verres.
•	 Cela permet de savourer votre boisson (café, thé, eau 

aromatisée) sans dépasser vos limites quotidiennes.
4. 	 R®partir vos liquides
Å	 Plut¹t que de boire beaucoup dôun coup, pr®f®rer plusieurs 

petites gorgées tout au long de la journée.
•	 Éviter de boire juste avant de dormir pour limiter les réveils 

nocturnes.
5. 	 Ajouter de la fraîcheur autrement
•	 Servir vos boissons très froides
•	 Glisser quelques glaçons ou fruits congelés dans vos petits 

verres
•	 Utiliser des pailles pour savourer lentement
Fiche pratique : hydratation estivale avec restriction de liquide
Ce qu’il faut faire
•	 Manger des fruits et légumes riches en eau (Bleuets, 

pastèque, fraises) au lieu de boire. 
•	 Congeler de petites portions à grignoter
•	 Boire par petites gorgées tout au long de la journée
•	 Utiliser des verres ou tasses plus petits pour mieux 

contr¹ler vos apports
Ce qu’il faut éviter
•	 Boire de grandes quantités d’un coup
•	 Sauter les recommandations de votre diététiste ou 

néphrologue
3 astuces simples pour l’été
1.	 Sucer des glaçons aromatisés ou congelés pour se 

rafraîchir sans dépasser sa limite
2.	 Grignoter des fruits congelés comme collation glacée
3.	 Prendre le temps de savourer chaque petite gorgée dans 

une tasse ou un verre adapté
Petit rappel rassurant : avec quelques astuces créatives, 
vous pouvez proýter de lô®t®, rester frais et hydrat®, tout en 
respectant vos limites de liquide. Même de petits changements 
font une grande différence pour vos reins et votre confort.

Hydration and Fluid Restriction: Tips for Summer
For many people living with kidney disease, summer can be 
a real challenge: heat, sun, outdoor activities… and yet you 
still need to limit þuids. But donôt panic! There are simple 
and creative tricks to stay comfortable while protecting your 
kidneys.
Why you need to watch your water and beverage intake 
When your kidneys cannot eliminate much þuid, drinking too 
much can cause:
•	 Swelling in the legs and hands
•	 High blood pressure
•	 Fatigue or shortness of breath
But being dehydrated isnôt good either. You need to ýnd the 
right balance, according to your nephrologist’s or dietitian’s 
recommendations.
Practical tips to stay hydrated in summer without exceeding 
your limits
1.	 Eat your water instead of drinking it
•	 Water-rich fruits: watermelon, cantaloupe, strawberries, 

peaches.
•	 Freeze small portions: grapes, melon cubes, or watermelon 

pieces Ÿ snack on them like natural popsicles.
2.	 Make þavored ice cubes
Å	 Add a little þavor without sugar: a lemon slice, a sprig of 

mint, or a bit of diluted fruit juice in your ice cubes.
•	 Sucking on an ice cube helps you cool down without 

drinking too much.
3.	 Portion your drinks
•	 Use an espresso cup or small glass instead of large ones.
Å	 This lets you enjoy your beverage (coffee, tea, þavored 

water) without exceeding your daily limits.
4.	 Spread out your þuids
•	 Instead of drinking a lot at once, take several small sips 

throughout the day.
•	 Avoid drinking right before bed to limit nighttime 

awakenings.
5.	 Add freshness in other ways
•	 Serve your drinks very cold
•	 Add a few ice cubes or frozen fruit to your small glasses
•	 Use straws to sip slowly
Practical Sheet: Summer Hydration with Fluid Restriction
What to do
•	 Eat water-rich fruits and vegetables (blueberries,  

watermelon, strawberries) instead of drinking.
•	 Freeze small portions to snack on
•	 Drink in small sips throughout the day
•	 Use smaller glasses or cups to better control your intake
What to avoid
•	 Drinking large amounts at once
•	 Ignoring the recommendations of your dietitian or 

nephrologist
3 simple summer tips
1.	 Suck on þavored or frozen ice cubes to cool down without 

exceeding your limit
2.	 Snack on frozen fruit as a cool treat
3.	 Take the time to savor each small sip in an appropriate cup 

or glass
Gentle reminder: With a few creative tricks, you can enjoy 
summer, stay cool and hydrated, while respecting your þuid 
limits. Even small changes make a big difference for your 
kidneys and your comfort.
                                                                                                             
Chantal Bellemare
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Dormir mieux pour prot®ger vos reins

Saviez-vous que le sommeil et vos reins sont de vrais 
partenaires ? Quand on dort mal, le corps travaille plus fort pour 
éliminer les déchets, la tension monte, et vos reins peuvent se 
fatiguer plus vite. Mais bonne nouvelle : quelques ajustements 
simples peuvent vraiment aider.
Pourquoi le sommeil est important pour vos reins ?
Pendant la nuit :
•	 Votre corps élimine les toxines accumulées pendant la 

journée.
•	 Votre tension artérielle se régule naturellement.
Å	 Vos reins peuvent faire leur travail plus efýcacement.
Quand le sommeil est perturb® ou insufýsant, tout cela devient 
plus difýcile. R®sultat : fatigue, stress et surcharge pour vos 
reins.
Signes que votre sommeil est perturb®
Vous pourriez remarquer :
•	 Réveils fréquents pendant la nuit
•	 Fatigue persistante malgré les heures de sommeil
Å	 Difýcult® ¨ vous endormir
Å	 Ronþements ou sensation de ne jamais °tre vraiment 

reposé
Si cela vous arrive, pas de panique : il existe des stratégies 
simples pour améliorer la qualité de votre sommeil.
Conseils pratiques pour mieux dormir :
1.	 Gardez un rythme régulier
	 Essayez de vous coucher et de vous lever à la même 

heure, même le week-end.
2.	 Créez votre cocon
	 Chambre calme, sombre et fraîche. Évitez les écrans juste 

avant de dormir.
3.	 Bougez doucement en journée
	 Une petite marche, du yoga ou des étirements légers 

favorisent un sommeil plus profond.
4.	 Attention à l’hydratation
	 Buvez sufýsamment pendant la journ®e, mais limitez les 

grandes quantités juste avant le coucher pour éviter de 
vous lever la nuit.

5.	 Évitez caféine et repas lourds le soir
	 Même un thé ou un chocolat peut retarder l’endormissement.
Fiche pratique pour mieux dormir et prot®ger vos reins
Ce qu’il faut faire
•	 Se coucher et se lever à heures régulières
•	 Créer une chambre calme, sombre et fraîche
•	 Faire une marche ou des étirements légers dans la journée
•	 Boire selon les recommandations médicales, mais limiter  
	 le soir
Ce quôil faut ®viter :
•	 Boire beaucoup juste avant de dormir
•	 Café, thé, chocolat en soirée
•	 Repas lourds ou très gras avant le coucher
•	 Écrans (télé, tablette, téléphone) juste avant de dormir
3 astuces simples pour un meilleur sommeil
1.	 Notez vos habitudes de sommeil dans un carnet pour  
	 repérer ce qui vous aide ou vous dérange.
2.	 Ajoutez un rituel calme avant le coucher : lecture,  
	 respiration, musique douce.
3.	 Même un petit pas compte : ajustez un élément à la fois  
	 pour voir l’effet sur votre repos et vos reins.
Petit rappel rassurant : Vous n’avez pas besoin de tout changer 
d’un coup. Même un petit ajustement peut aider vos reins à 
mieux travailler et vous faire sentir plus reposer.

Sleeping Better to Protect Your Kidneys
Did you know that sleep and your kidneys are true partners? 
When you sleep poorly, your body works harder to eliminate 
waste, blood pressure rises, and your kidneys can get tired 
faster. But the good news is: a few simple adjustments can 
really help.
Why sleep is important for your kidneys During the night:
•	 Your body eliminates toxins accumulated during the day.
•	 Your blood pressure regulates naturally.
Å	 Your kidneys can do their job more efýciently.
When sleep is disrupted or insufýcient, all of this becomes more 
difýcult. Result: fatigue, stress, and extra strain on your kidneys.
Signs that your sleep is disrupted You may notice:
•	 Frequent awakenings during the night
•	 Persistent fatigue despite enough hours of sleep
Å	 Difýculty falling asleep
•	 Snoring or feeling like you’re never truly rested
If this is happening to you, don’t panic: there are simple 
strategies to improve the quality of your sleep.
Practical tips for better sleep:
1.	 Keep a regular schedule Try to go to bed and get up at the 

same time every day, even on weekends.
2.	 Create your cocoon Keep your bedroom quiet, dark, and 

cool. Avoid screens right before bed.
3.	 Move gently during the day A short walk, yoga, or light 

stretching promotes deeper sleep.
4.	 Pay attention to hydration Drink enough during the day, but 

limit large amounts right before bed to avoid getting up at 
night.

5.	 Avoid caffeine and heavy meals in the evening Even tea 
or chocolate can delay falling asleep.

Practical Sheet: Better Sleep to Protect Your Kidneys
What to do
•	 Go to bed and get up at regular times
•	 Create a quiet, dark, and cool bedroom
•	 Take a walk or do light stretching during the day
•	 Drink according to medical recommendations, but limit in 

the evening
What to avoid:
•	 Drinking a lot right before bed
•	 Coffee, tea, or chocolate in the evening
•	 Heavy or very fatty meals before bedtime
•	 Screens (TV, tablet, phone) right before sleep
3 simple tips for better sleep
1.	 Keep a sleep journal to note your habits and identify what 

helps or hinders you.
2.	 Add a calming bedtime ritual: reading, breathing exercises, 

or soft music.
3.	 Even a small step counts: adjust one thing at a time to see 

the effect on your rest and your kidneys.
Gentle reminder: You don’t need to change everything at once. 
Even a small adjustment can help your kidneys work better 
and make you feel more rested.

Chantal Bellemare.
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Groupe de soutien!
À tous les premiers vendredis du mois

Chers membres,
Nous vous invitons à nouveau à vous joindre au Groupe de 
Soutien.  Votre santé nous tient à cœur et elle doit aussi vous 
tenir à cœur.  Le Groupe de soutien « s’apporte lui-même » 
de l’aide en permettant aux membres d’échanger.  Ne restez 
pas seul! Vous pouvez vous joindre à nous en personne ou 
bien en vidéo.  Notre courriel est : reins@agir.ca

A quelle heure? De 13h15 à 15h15 
Où, comment?
•	 Par visioconférence (TEAMS).  Vous trouverez le lien pour  
	 vous brancher à la conférence sur notre site Facebook.  
•	 En présentiel, la rencontre aura lieu au bureau d’AGIR –  
	 204-560, boul. Henri-Bourassa O. Montréal, QC  
	 H3L 1P4
	 Merci de conýrmer votre pr®sence soit par t®l®phone,  
	 télécopieur ou courriel : Tél. : 514-852-9297, Téléc. :  
	 514-323-1231, Courriel : reins@agir.ca.

On vous attend, vous êtes tous les bienvenus!
L’équipe d’AGIR

SAVIEZ-VOUS QUEé
Renouvellement des cotisations dôAGIR.

Votre carte de membre est valide pour un an à partir de la 
date où vous vous abonnez ou renouvelez votre adhésion.
 
Pour les abonnements, la cotisation est à 10$ ainsi que les 
renouvellements.
 
Vous pouvez devenir membre ou renouveler votre adhésion 
en remplissant et nous renvoyant  par la poste le formulaire 
à la dernière page de ce bulletin.Vous pouvez également 
remplir le formulaire en ligne sur notre site WWW.AGIR.CA 
à l’onglet documentation, section adhésion.
 
Les paiements peuvent être faits par chèques (au nom 
d’AGIR), par virement interac (¨ reins@agir.ca) ou 
comptant. Si vous choisissez le virement interac, s’il vous 
plaît indiquer adhesion comme réponse à la question.

SINCĈRES CONDOL£ANCES

Dans les tâches qui nous incombent, cette partie pour nous 
est la plus difýcile.  Nos sinc¯res condol®ances aux familles, 
aux proches qui ont perdu, au cours de l’année, un être cher 
atteint de la maladie rénale.  

Hommage ¨

M. Jean Lacroix 
	    Mme Berthe Martin
		  Mme Louise Gagnon

C’est avec une profonde tristesse et une grande émotion 
que nous avons appris le décès, en avril 2026, de trois 
membres chers à la famille d’AGIR : Monsieur Jean 
Lacroix, Madame Berthe Martin et Madame Louise 
Gagnon. Tous trois ont marqué notre association par leur 
engagement, leur générosité et leur dévouement envers 
la cause de la maladie rénale. Leur départ laisse un vide 
immense, mais leur contribution continue d’inspirer notre 
mission.

Monsieur Jean Lacroix, membre depuis 1990, vivait lui-
même avec la maladie rénale et recevait des traitements 
dôh®modialyse. Pendant plusieurs ann®es, il a assum® le r¹le 
de secrétaire-trésorier au sein du conseil d’administration, 
veillant avec rigueur et passion à la cohérence d’AGIR. Il 
portait l’organisme dans le cœur — et dans le sang. Dans 
le bulletin, il signait la chronique du patient, où il dénonçait 
les injustices et donnait une voix à ceux qui n’en avaient 
pas toujours une.

Madame Louise Gagnon, membre depuis 2018, était 
une femme d’une énergie remarquable. Hémodialysée 
elle aussi, elle s’est investie sans relâche dans la cause, 
particulièrement dans la région du Témiscamingue. Elle 
organisait des levées de fonds, mobilisait sa communauté 
et vendait chaque année un nombre impressionnant de 
livrets pour notre tirage répit vacances — en moyenne 
80 par année. Elle était l’une de nos membres les plus 
actives, reconnue pour son enthousiasme contagieux et 
son engagement indéfectible.

Madame Berthe Martin, membre depuis 1999, a traversé 
plusieurs étapes du parcours rénal : hémodialyse, dialyse 
péritonéale, puis greffe en 2004. Elle a été bénévole, puis 
directrice générale d’AGIR. Son intégrité, sa bienveillance, 
sa force et son dynamisme ont profondément marqué tous 
ceux qui ont eu la chance de travailler ¨ ses c¹t®s. Dans 
la dernière année, elle a affronté avec courage l’évolution 
rapide de la SLA, qui a malheureusement diminué sa qualité 
de vie.

Ces trois personnes ont contribué, chacune à leur manière, 
à faire d’AGIR un lieu d’entraide, de solidarité et d’espoir. 
Leur engagement continue de vivre à travers les actions de 
lôassociation et les souvenirs de ceux qui les ont c¹toy®s.

AGIR offre ses plus sinc¯res condol®ances aux familles 
et aux proches de M. Lacroix, Mme Martin et Mme Gagnon. 
Nous gardons d’eux un souvenir empreint de respect, de 
gratitude et d’affection.

Informations
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Prénom / First Name					        Nom / Family name (surname)
Date de Naissance / Date of Birth ______ / ______ / __________
                                                        	      J / D           M / M              A / Y

Adresse / Address
Appart. / Appart. 		       Ville / City			        	   Prov. / Prov.	 	             C.P. / P.C. 
Tél. / Phone. 				    2ieme Tél. (Requis)/ 2nd Phone Number (Required)
Courriel / Email 	
Nombre de Traitements / Number of Treatments 	  	         Première date de dialyse / First date of dialysis 
Deuxième date de dialyse / Second date of dialysis 		          Troisième date de dialyse / Third date of dialysis
Hôpital Centre Demandeur / Hospital Requesting center
Hôpital Centre Receveur / Hospital Receiving center
Aviser Néphrologue / Notify Nephrologist :             Oui / Yes            Non / No
Nom de l’infirmière / Name of nurse : 
Courriel de l’infirmière / Nurse’s Email : 	 					     Fax : 
Horaire de vos traitements / Schedule of your treatments :       Matin / Morning         Après-midi / Afternoon        Soir / Night
Technique de traitement utilisée / Treatment technique used :

   Cathéter / Catheter        Fistule / Fistula         Autre particularité / Other particularity :
Date  ______ / ______ / __________	 Signature
               J / D           M / M              A / Y

A.G.I.R.   204-560, boul. Henri-Bourassa Ouest, Montréal (Québec)  H3L 1P4
514 329-1178 ou sans frais1 888 329-1178 Site Web : www.agir.ca • Adresse courriel : guichet.unique@agir.ca

Centre d’hémodialyse receveur visé  /  Receiving hemodialysis center :
1 Hôpital de Val-d’Or
2 CH.de Rouyn-Noranda
3 C.S. La Sarre (CISSS des Aurores Boréales)
4 Pavillon Ste-Famille (CSSS du Lac-Témiscamingue)
5 Hôpital Régional de Rimouski
6 Hôpital Rivière du Loup
7 Hôpital Sainte-Anne-des-Monts
8 Hôpital de Chandler
9 Hôpital de Gaspé
10 Hôpital de Maria
11 Hôtel-Dieu de St-Jérôme
12 Centre externe de dialyse rénale de St Eustache 
13 Hôpital de Rivière Rouge
14 CHRDL de Lanaudière
15 Hôpital Pierre-Le Gardeur
16 CHAUR de Trois-Rivières
17 Centre de services du Haut St Maurice
18 Hôtel-Dieu d’Arthabaska
19 Hôpital Sainte-Croix
20 Hôtel-Dieu de Québec (CHUQ)
21 Hôpital Régional de Portneuf
22 Hôpital de Baie-Saint-Paul

23 CSSS de Sept-Iles
24 Hôpital Baie Comeau 
25 Hôpital de L’Archipel
26 Hôpital de Chicoutimi
27 Hôpital de Dolbeau-Mistassini
28 Centre de Santé de Chibougamau
29 Hôpital de Chisasibi
30 Hôpital de Mistissini
31 Hôpital de la Cité-de-la-Santé
32 CHARL
33 CHUM

34 Centre ambulatoire de dialyse de Gaspé (Mtl)
35 CHU Sainte-Justine
36 Hôpital Général de Montréal
37 Hôpital de Lachine
38 Hôpital Royal Victoria
39 Hôpital de Montréal pour enfants
40 Hôpital de Verdun                                 
41 Hôpital Générale Juif
42 CH. de St. Mary
43 Hôpital Maisonneuve-Rosemont
44 Hôpital Général du Lakeshore

45 Hôpital du Sacré-Cœur-de-Montréal
46 Clinique de Dialyse Bois de Boulogne
47 CH Hôtel-Dieu-de-Sorel
48 Hôpital Anna-Laberge
49 Hôpital du Suroît
50 Hôpital Charles-Le Moyne
51 Clinique Greenfield Park
52 Clinique St-Lambert
53 Hôpital du Haut-Richelieu
54 Hôpital Honoré-Mercier 
55 Hôpital Fleurimont (Sherbrooke)
56 CSSS Memphrémagog
57 CH de Granby
58 CSSS Montmagny-l’Islet
59 Hôpital Hôtel-Dieu de Lévis
60 Hôpital de Saint-Georges
61 Hôpital de Thetford Mines
62 Hôpital de Hull
63 Hôpital de Pontiac à Shanville
64 Hôpital de Papineau
65 Hôpital de Maniwaki
66 Si autres, spécifier / If other, specify

À REMPLIR EN LETTRES CARRÉES SVP / PLEASE WRITE IN CAPITAL LETTERS

GUICHET UNIQUE  -  514 329-1178 ou sans frais1 888 329-1178
DEMANDE D’ÉCHANGE ET DÉPLACEMENT 

DE SERVICES EN HÉMODIALYSE
Veuillez noter que vous devez avoir un bilan de santé stable depuis 3 mois.

Remplissez et retournez ou soumettre ce formulaire à:
guichet.unique@agir.ca ou par télécopie au (514) 323-1231

Heures de bureau : 9h00 à 16h00 du lundi au vendredi.
Vous voulez visiter le Québec cette année?

Remplissez ce formulaire ci-joint.
Veuillez noter que  l’hébergement, le transport et 

les repas sont à vos frais.

REQUEST FOR EXCHANGE AND DISPLACEMENT 
OF HEMODIALYSIS SERVICES

Please note that you must have a stable health check for 3 months.
Complete and return or submit this form to:

guichet.unique@agir.ca or by fax at (514) 323-1231
Office hours: 9:00 AM to 4:00 PM Monday to Friday.

You want to visit Quebec this year?
Fill out this form.

Please note that accommodation, transportation and 
meals are at your own expense.
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45 Hôpital du Sacré-Cœur-de-Montréal
46 Clinique de Dialyse Bois de Boulogne
47 CH Hôtel-Dieu-de-Sorel
48 Hôpital Anna-Laberge
49 Hôpital du Suroît
50 Hôpital Charles-Le Moyne
51 Clinique Greenfield Park
52 Clinique St-Lambert
53 Hôpital du Haut-Richelieu
54 Hôpital Honoré-Mercier 
55 Hôpital Fleurimont (Sherbrooke)
56 CSSS Memphrémagog
57 CH de Granby
58 CSSS Montmagny-l’Islet
59 Hôpital Hôtel-Dieu de Lévis
60 Hôpital de Saint-Georges
61 Hôpital de Thetford Mines
62 Hôpital de Hull
63 Hôpital de Pontiac à Shanville
64 Hôpital de Papineau
65 Hôpital de Maniwaki
66 Si autres, spécifier / If other, specify

Vous êtes
fait fort.
Mais les
virus aussi.

Québec.ca/CampagneVaccination
�������������������������������������

Vous êtes plus à risque de complications 
si vous avez une maladie des reins.

�
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ASSOCIATION GÉNÉRALE DES INSUFFISANTS RÉNAUX
Retournez au : 4865, boul. Gouin Est, Montréal-Nord (Québec)  H1G 1A1

Tél. : 514 852-9297  • 1 888 852-9297  •  Courriel : reins@agir.ca

ADHÉSION

Je soussigné(e) désire devenir membre de l’Association Générale des Insuffisants Rénaux. Je joins à ma demande un 
chèque ou mandat à l’ordre de ladite association, au montant de DIX dollars (10 $) en paiement de la cotisation annuelle. 
Les virements Interac sont acceptés, vous devez utiliser l’adresse courriel suivante : reins@agir.ca  COCHEZ S.V.P. (3)
	

Veuillez S.V.P. compléter cette partie en lettres carrés

Quel est votre centre hospitalier :

Protection rénale/DPAC/Hémo/Greffé depuis le :

Greffé depuis quelle année :

Nom :								        Prénom :

Adresse :

Date de naissance					      Occupation

* Les membres reçoivent automatiquement le bulletin

Je désire recevoir le bulletin A.G.I.R.*     Oui	 Non             	 À la maison	 par courriel	 (Cochez une seule case)

Date								        Signature

No		  Rue					     Ville				    Province

Code postal				    Téléphone résidence			   Téléphone travail

Nom :									         Prénom :

Adresse :
No		  Rue					     Ville				    Province

Code postal		  Téléphone résidence		                Téléphone travail		          Cellulaire

✃

Je désire faire un don à l’Association 
Générale des Insuffisants Rénaux au montant de
S.V.P. me faire parvenir un reçu pour fins d’impôts (pour les dons de 10$ et plus.)

$

Cellulaire :					     Courriel :	

A.G.I.R.   204-560, boul. Henri-Bourassa Ouest, Montréal (Québec)  H3L 1P4
Heures de bureau : 9h00 à 16h00 du lundi au vendredi.

Chèque ou mandat à l’ordre de l’association.
Les virements Interac sont acceptés, vous devez 

utiliser l’adresse courriel suivante : reins@agir.ca

Protection rénale	 Dialyse péritonéale                Hémodialyse hospitalière	           Hémodialyse à domicile

Greffé	         Donneur cadavérique           Donneur vivant	        Sympatisant	        Renouvellement   Autre, précisez


