STRATEGIE AUTOCHTONE SUR LE VIH/SIDA AU
CANADA
L E SOMMAIRE DES LIGNES DIRECTRICES DE
L’ ELABORATION DE LA STRATEGIE
COMPREND .

MANDAT DU COMITE
PRINCIPES DIRECTEURS DE LA STRATEGIE
PROMESSE DES ENGAGEMENTS
SOMMAIRE SUR LESINTERVENANTS CLES
PLAN DE TRAVAIL DE LA PREMIERE ANNEE DE LA STRATEGIE

VERSION DEFINITIVE
LE 21 AOUT 2001



L E PRESENT DOCUMENT SE PROPOSE DE SERVIR DE LIGNE DIRECTRICE ET
D’OUTIL AU GROUPE DE TRAVAIL LORSDE L' ELABORATION DE LA STRATEGIE
AUTOCHTONE SUR LE VIH/SIDA AU CANADA. NOUS TENONS A DEDIER LE
PRESENT DOCUMENT ET LA PROCHAINE STRATEGIE A TOUS CEUX ET CELLES
ATTEINTS DU VIH/SIDA QUI SONT PASSES DANS LE MONDE DES ESPRITS. QUE
LEUR SOUVENIR DEMEURE A JAMAIS AUPRES DE NOUS AINSI QUE LE RESPECT
QUE NOUS LEUR TEMOIGNONS ET L’HOMMAGE QUE NOUS LEUR RENDONS.
PUISSENT-ILS A JAMAIS ETRE NOS GUIDES ET NOTRE SOUTIEN DANS NOTRE
TRAVAIL.
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Renseignements concer nant la Strategie autochtone sur le
VIH/sida au Canada

L e Réseau Canadien Autochtone du SIDA (RCAS) aentrepris d assurer |’ élaboration d’ une
Stratégie autochtone sur le VIH/sida au Canada au cours des deux prochaines années. Le
financement de cette initiative seraréalisé dans le cadre de la Stratégie canadienne sur le
VIH/sida. La stratégie comprendra tous les autochtones et leurs problémes reliés au VIH/sida
Au fil des années, comme les voix des personnes autochtones infectées et touchées par le
VIH/sida sont devenues plus fortes et plus unifiées, un certain nombre de stratégies autochtones
ont vu le jour atraversle pays, et ce, grace aux individus et aux groupes qui désirent prendre une
approche proactive en matiere de VIH/sida dans leur région. Un grand nombre de ces stratégies
se sont avérées tres efficaces afin d’ assurer des fagons et des moyens de S occuper des questions
reliées au VIH/sida chez les communautés autochtones, lorsqu’ils surviennent et selon lafacon
gu’ils existent dans nos communautés depuis le début de |’ épidémie. Actuellement, il existe des
stratégies autochtones sur le VIH/sida bien établies en Ontario, au Québec, en Alberta et en
Colombie-Britannique. De telles stratégies sont également en cours d’ éaboration dans d’ autres
régions; toutes se trouvent a diverses phases de |’ élaboration et de la mise en oeuvre. Pourtant, a
partir du début, il n'y a pas eu de stratégie nationale pour les autochtones en matiére de sidabien
établie visant arelier les stratégies régionales et a assurer des politiques et un modele en réponse
aux questions touchant le VIH/sida chez les autochtones a |’ échelle nationale.

En 1997, aeu lieu I’incorporation al’ échelle nationale du Réseau Canadien Autochtone sur le
SIDA (RCAYS); d'ailleurs, un bureau national a été établi a Ottawa en 1998. Quoigu’il y ait eu
une demande parmi les organismes affiliés du RCAS des |e début afin d’ établir un cadre par écrit
en matiére de stratégie autochtone nationale, un grand nombre d’ entre eux qui étaient impliqués
dans ce mouvement a ce moment-la estimaient qu'’il était trop t6t pour ce faire — et que devait
étre éaborée en partant de zéro une stratégie nationale officielle qui résulterait du lien naturel
des stratégies a mesure gu'’ elles seraient élaborées dans les régions. Ce n’est qu’ a présent que les
voix régionales sont devenues suffisamment fortes et unifiées de sorte qu’ une stratégie nationale
officielle se trouve a notre portée. Bien que des stratégies n'’ existent pas encore de fagon
officielle dans toutes les régions du Canada, il est du moins évident que les voix des autochtones
se font entendre atravers le pays et qu’ elles sont en mesure de parler au nom de leurs peuples et
de leurs régions dans le but de permettre que ne soit omis aucun groupe, individu ni aucune
guestion.

Jusgu’ a présent, |’ élaboration de la stratégie nationale se trouve ala phase initiale. On a demandé
aun groupe de travail ad hoc qui se propose de surveiller I’ élaboration de la stratégie de tenir
une réunion a Ottawa les 8 et 9 avril en vue d’avoir une discussion a cet effet. Les demandes
visant les personnes qui devaient faire partie de ce comité ont été soumises au Réseau Canadien
Autochtone du SIDA. En raison de contraintes de temps et du nombre de réponses limitées a
I”appel de demandes, toutes les personnes qui ont fait la demande pour faire partie du comité ont
€té convoquées ala premiere réunion qui s est déroulée a Ottawa. Lors de cette réunion, les
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participants ont passé en revue le document cadre sur |’ élaboration et ont discuté de la
composition du comité. Par ailleurs, des téléconférences ont eu lieu en avril et en mai dans le but
de poursuivre ces discussions.
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Sommairedeslignesdirectricesdel’ élaboration dela
stratégie
L es ééments suivants représentent les grandes lignes des roles et responsabilités des divers
secteurs impligués dans |’ élaboration de la stratégie ainsi qu’ un cadre visant a servir de guide
lors de I’ éaboration effectuée par le groupe de travail. Le présent document doit servir d’ outil
dans |’ éventualité ou pourraient survenir des questions en matiére d’ autorité et de responsabilité.
Le présent cadre comporte notamment :
1 Un mandat concernant chague groupe participant au projet.
2. Lapersonne, I’ entité ou I’ organisme devant lequel |e groupe est directement responsable.

3. L es méthodes et les moyens utilisés pour signaler les progres et les résultats.

4, La composition de chaque groupe participant au projet.

5. Une répartition des roles et responsabilités relatives au projet.

6. L es principes directeurs concernant le groupe de travail et la stratégie.
7. Une promesse des engagements du groupe de travail.

8. Une liste des intervenants clés devant participer alastratégie.

9. Un mandat destiné a chaque comité.

10.  Une évaluation du processus d’ élaboration cadre (ainclure).
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Principesdirecteursdu groupe detravail dela stratégie

En vue d' étre un membre en régle du groupe de travail de la Stratégie autochtone sur le VIH/sida
au Canada, un membre individuel doit souscrire aux principes suivants :

Nous respectons les engagements du groupe de travail de la stratégie enverstous
les autochtones a risgue, infectés et touchés par le VIH/sida du Canada.

Nous reconnaissons |’ importance et |es contributions des personnes vivant avec le
VIH lors de |’ élaboration de toutes les phases et de la mise en oeuvre de la
stratégie.

Nous respecterons, d’ abord et surtout, toutes les croyances, pratiques et habitudes
des autochtones et agiront avec fierté et dignité selon les exigences du patrimone
autochtone.

Nous nous engageons a permettre aux autochtones d’ avoir une meilleure qualité
de vie, une vie meilleure et un mieux-étre, quel que soit le colt qui y est rattaché.

Nous soucrirons entierement aux principes de PCAP (propriété, controle, acces et
possession) concernant I’ information et les programmes réalises par les
autochtones.

Nous offrirons notre soutien envers |’ harmonie chez |es autochtones sans se
soucier du lieu de leur résidence et sans faire de distinctions entre les individus
inscrits et non inscrits ou parmi les Métis, les Indiens ou les Inuits.

Nous appuierons et nous nous efforcerons d’ atteindre les buts et 1es objectifs
prévus de la stratégie.

Nous rendons hommage ala diversité; nous ferons preuve de franchise lorsque
nous exprimerons notre point de vue par rapport a des questions particulieres et
nous témoignerons du respect envers les opinions des autres membres du groupe
de travail, desintervenants et de tous les groupes autochtones.

Nous encourageons les personnes a soumettre les griefs, les commentaires ou les
plaintes concernant le groupe de travail al’ attention du secrétariat du groupe de
travail.

Lesindividus doivent s efforcer de travailler en collaboration avec les collégues
du groupe de travail, les partenaires de la stratégie, les intervenants et les
individus afin de résoudre les problemes qui nous touchent mutuellement.
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Nous nous efforcerons de travailler en collaboration avec les autres groupes et
organismes, qu'’ils soient autochtones ou non autochtones, en vue de développer
une société offrant des possibilités égales atous les individus et du respect envers
tout ce qui est vivant.

Nous respectons les engagements du groupe de travail de la stratégie enversles
intervenants.

Nous nous rappellerons toujours qui nous sommes. Nous conserverons une
approche communautaire et nous nous souviendrons de nos communauteés.
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Groupedetravail dela Stratégie autochtone sur leVIH/sida
au Canada

MANDAT

Assurer une conduite, une direction et une expertise d un point de vue holistique dans tous les
domaines lors de I’ élaboration; faire des recommandations quant ala mise en oeuvre de la
Stratégie autochtone sur le VIH/sida au Canada, a partir de notre participation antérieure,
actuelle et future auprés de nos communautés autochtones.

RESPONSABILITE DU GROUPE DE TRAVAIL

Envers les communautés et les individus que nous desservons
Enverslesintervenants clés de la stratégie

CoMPOSITION (non finalisée)

Trois (3) personnes autochtones vivant avec le VIH/sida.

Trois (3) représentants d’ organi smes politiques autochtones.

Trois (3) représentants de la communauté autochtone sur le VIH/sida.

Quiatre (4) stratégies régionales autochtones sur le VIH/sida bien établies (C.-B.,
Alb., Ont., Qc).

Trois (3) représentants du Réseau Canadien Autochtone du SIDA.

Deux (2) représentants de Santé Canada.

Le groupe de travail sera composé de représentants parmi les peuples Inuit, Métis et des
Premiéres Nations.

ROLESET RESPONSABILITES

. Elaborer un énoncé de mission et |es objectifs de la stratégie.

. Assurer ladirection et lavision concernant la stratégie.

. Favoriser |e développement de positions relatives aux diverses questions traitées dans le
cadre de la stratégie, y compris les questions a mesure qu'’ €lles surviennent.

. Approuver toutes les versions de la stratégie avant qu’ elles soient publiées aux groupes
d'intervenants et au public.

. Choisir, en collaboration avec le RCAS et |e coordonnateur de la stratégie, laméthode, |a

facon, le contenu et la conception concernant la stratégie écrite, sa présentation et sa
distribution a partir de son éaboration initiale jusqu’ a son achévement.

. Promouvoir la stratégie aupres du public et parler en son nom.

. Soutenir le coordonnateur de la stratégie et le bureau du RCAS dans toutes les questions
en ce qui concerne I’ exécution de la stratégie afin que celle-ci se termine avec succes.

. Assurer une expertise quant aux questions touchant I’ élaboration de la stratégie en
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S appuyant sur son expérience et son affiliation.

Signaler le progres et |’ élaboration de |a stratégie lors du sommet annuel des
intervenants.

Inviter les spécialistes de différents domaines ou sur diverses questions, selon leur
développement dans le cadre de la stratégie, afaire partie du groupe de travail.
Approuver le proces-verbal de toutes les réunions du groupe de travail.

METHODESLIEESA LA RESPONSABILITE

Faire la publication du proces-verbal des réunions du groupe de travail dansle bulletin du
RCAS et dans Internet (tache exécutée par le coordonnateur de la stratégie).

Tenir des réunions deux fois par année avec les intervenants de la stratégie.

Donner son soutien au secrétariat du groupe de travail lors de I’ exécution de ses
fonctions.

Faire connaitre son adresse électronique individuelle et son affiliation dans Internet atitre
de personne-ressource et de porte-parole de la stratégie.

Annoncer les noms des individus faisant partie du groupe de travail.

METHODESLIEESAUX RAPPORTS

Le proces-verbal de toutes les réunions doit étre remis au bureau du Réseau Canadien
Autochtone du SIDA et, sur |’ approbation du groupe de travail, étre mis ala disposition du
public par I'intermédiaire de Internet et du bulletin du RCAS.

ENGAGEMENTSLIESAU TEMPS

Une (1) réunion par téléconférence par mois.
Trois (3) réunions en personne par année.
Deux (2) réunions des intervenants par année.
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Comite sur les questions nouvelles

M ANDAT

Etablir, présenter et prioriser les tendances et |es questions nouvelles al’ ordre du jour des
réunions du groupe de travail, par I'intermédiaire du secrétariat du groupe de travail,
relativement & une coordination des oranismes autochtones de lutte contre le sida bien établis
dans les stratégies régionales et provinciales.

DIRECTEMENT RESPONSABLE

Devant le groupe de travail de la stratégie

METHODESLIEESAUX RAPPORTS

Le proces-verbal delaréunion doit étre présenté au groupe de travail pour examen (corrections
et approbation) lors de chague réunion tenue par celui-ci.

COMPOSITION
Trois (3) membres du groupe de travail.

ROLESET RESPONSABILITES

. Se réunir de facon ad hoc afin de discuter des nouvelles questions devant étre présentées
au groupe de travail.
. Etablir un mécanisme continu permettant de traiter des nouvelles questions portant sur

des peuples autochtones vulnérables lorsqu’ elles sont soulevées auprés d’ homologues a
I’ échelle régionale et provinciale.

. Définir et surveiller les éclosions et les épidémies; de plus, signaler les résultats établis
au groupe de travail.
. S occuper du mécanisme du systéme de surveillance et de suivi (p. ex., surveiller les

mises ajour portant sur les épidémies de Santé Canada, recueillir des témoignages
anecdotiques dans |es communauteés, etc.).
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Secrétariat du groupe detravail
MANDAT
Assurer une assistance pratique, technique et en logistique au groupe de travail et au
coordonnateur de la stratégie lors de |’ @aboration de |’ ordre du jour des réunions, de la
planification des sommets des intervenants, de |’ entretien des communications et des suivis entre
les divers secteurs du projet.
DIRECTEMENT RESPONSABLE
Devant le groupe de travail.

METHODESLIEESAUX RAPPORTS

Entretenir des communications réguliéres (mises ajour et rapports d’ étape) entre le
coordonnateur de la stratégie, le groupe de travail et le bureau du RCAS.

COMPOSITION
Le sécrétariat du groupe de travail seranommeé par e groupe de travail.

ROLESET RESPONSABILITES

. Travailler en collaboration avec le coordonnateur de la stratégie en vue d’ établir |’ ordre
du jour des réunions du groupe de travail.

. Faciliter, en compagnie du président, les réunions du groupe de travail.

. Entretenir et favoriser une communication entre les divers secteurs du projet.

. Inscrire les directives du groupe de travail et lesincorporer dans la stratégie.

. Conserver un proces-verbal précis des réunions du groupe de travail et du Comité sur les
guestions nouvelles..

. Faire en sorte, apres avoir recu |’ approbation du comité, de publier le procés-verbal des

réunions avec |’ assistance du coordonnateur de la stratégie.
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RESEAU CANADIEN AUTOCHTONE DU SIDA

MANDAT
Favoriser et assurer une conduite, une coordination et une orientation concernant e projet.
DIRECTEMENT RESPONSABLE

Devant les organismes affiliés du RCAS, les membres individuels, les partenaires, les
intervenants communautaires et les bailleurs de fonds assurant e financement du projet.

METHODESLIEESAUX RAPPORTS

. Le procés-verbal de toutes les réunions doit étre conserveé dans les dossiers pour
permettre un acces facile au public.
. Lesfiduciaires présentent des rapports aux bailleurs de fonds.

COMPOSITION

Le personnel du bureau du RCAS (y compris, sanstoutefois s'y limiter, le directeur général, le
coordonnateur des projets nationaux et les consultants travaillant au projet).

ROLESET RESPONSABILITES

. Procurer une approbation et une orientation relativement a tous les aspects du
projet.

. Approuver toutes les décisions relatives au budget et la correspondance
concernant le projet.

. Collaborer étroitement avec le secrétariat, le groupe de travail et e coordonnateur
de lastratégie afin d’ assurer une prestation opportune, efficace et réussie de la
stratégie.

. Fournir des rapports d' étape mensuels a Santé Canada concernant |’ éaboration du
projet.

. Prendre des dispositions relativement au déplacement du consultant, si besoin est.

. Surveiller directement le travail et le progrés du coordonnateur de la stratégie.

. Faire la préparation en matiere d’ impression, de traduction et de distribution de la

stratégie une fois terminée, approuvée et ayant fait I’ objet d’'un essai pilote par les
représentants communautaires et les intervenants.

. Voir a ce que le financement du projet soit disponible atous les stades de
I” exécution.
. Demander I’ approbation du directeur général du RCAS concernant toutes les

décisions relatives au budget; aviser le directeur général au sujet des divergences
par rapport au budget prévu, qu’ elles soient prévisibles ou non prévisibles,
aussitot gu’ elles deviennent évidentes.
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Conserver un budget prévu et réel en s appuyant sur les dépenses a cejour.
Réaliser un rapport financier non vérifié une fois le projet terminé.

Mener une évaluation de |’ élaboration de la stratégie et décrire publiquement les
réussites et les besoins d’ amélioration du processus.
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Coordonnateur delastratégie
MANDAT
Réaliser les résultats attendus de la stratégie de maniere efficace et en temps utile.
DIRECTEMENT RESPONSABLE

Devant le directeur général et les coordonnateurs des projets nationaux du Réseau Canadien
Autochtone du SIDA.

METHODESLIEESAUX RAPPORTS

Rapports hebdomadaires envoyeés au bureau du RCAS et au secrétariat du groupe de travail ains
gue la préparation de mises a jour, au besoin.

ROLESET RESPONSABILITES

. Assister atoutes les réunions du groupe de travail et du Comité sur les questions
nouvelles pour observations et conseils.

. Exécuter toutes les directives du bureau du RCAS concernant le projet en
fonction des recommandations du groupe de travail.

. Préparer le matériel relié au projet.

. Assurer une participation communautaire active aux projets en faisant la
coordination des réunions avec le secrétariat et les intervenants.

. Entretenir des rapports avec le groupe de travail, le Comité sur les questions

nouvelles, le secrétariat et le bureau du RCAS afin d' obtenir des observations
relativement alalogistique du projet.

. Assurer la coordination des activités reliées au projet, comme les présentations,
les ateliers, etc.

. Préparer, pour approbation, toutes les ébauches de |a stratégie pour les dates
spécifiées dans le contrat.

. Préparer et donner la copie finale de la stratégie au bureau du RCAS pour la date

spécifiée dans le contrat; présenter le projet et discuter a cet effet suivant les
instructions du coordonnateur du bureau du RCAS.
. Préparer un rapport final alafin du projet.

. Surveiller le progres.
. Mettre I’ ébauche au point.
. Respecter les prévisionsrelatives ala date limite.
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Liste desintervenantsclés

Note : La méthode de participation des intervenants dans le processus est continue et fait partie
du mandat du groupe de travail. Les catégories indigquées ci-dessous permettent d’ inclure la
méthode organisationnelle reliée aux intervenants; ces catégories seront mentionnées lors de la
réunion semestrielle des intervenants indiquée dans le plan de travail du projet. Pour obtenir de
I’information concernant lafagon de vous identifier comme intervenant de la stratégie, priere de
communiquer avec le Réseau Canadien Autochtone du SIDA au numéro sans frais suivant :
1-888-265-CAAN.

GROUPESPOLITIQUESAUTOCHTONESA L'ECHELLE NATIONALE

Groupes qui défendent les autochtones al’ échelle nationale (p. ex., Assemblée des Premieres
Nations, Ralliement national des Métis).

GROUPES POL I TIQUES REGIONAUX

Organismes régionaux qui défendent les autochtones al’ échelle régionale, comme les
associations des centres d’ accuell régionales, les coalitions des Métis et les conseils de santé des
Inuits.

GROUPES POLITIQUES COMMUNAUTAIRES

Organismes et individus qui préconisent et établissent |es politiques concernant les autochtones a
I’ échelle communautaire, comme les centres d’ accueil urbains spécifiques et les centres
communautaires des Inuits et des Métis.

GROUPES DE DEFENSE ET DE PROMOTION DE LA SANTE DESAUTOCHTONES

Organismes dévoués a la défense de divers problemes de santé chez | es autochtones, notamment
les mandats de santé généraux et et les mandats spécifiques liés au sida.

National

Organismes autochtones sur la défense de la santé qui possedent un mandat national, comme les
associations des infirmiéres et infirmiers et des médecins autochtones, |e Réseau Canadien
Autochtone du SIDA, etc.

Régional-provincial-territorial

Organismes autochtones sur la défense de la santé qui possédent un mandat régional, comme le
Red Road HIV/AIDS Network et 1a Circle Of Hope HIV/AIDS Strategy au Québec.
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Organismes communautaires

Organismes communautaires sur la santé et/ou le sida, comme le projet Tree Of Creation
d’ Edmonton et le Healing Our Nations de la Nouvelle-Ecosse.

Page -14-



Promesse des engagements du groupe detravail

1 Tous les membres du comité doivent assurer leur vision et leur expertise lors de
I’ éaboration et de la mise en oeuvre de la stratégie.

2. Tous les membres pourront s exprimer au nom de leur organisme et/ou par rapport aux
besoins et inquiétudes de leur communauté.

3. Tous les membres ont la responsabilité de travailler en collaboration avec le Réseau
Canadien Autochtone du SIDA ainsi que ses membres, ses partenaires et son personnel.

4, Tous les membres du groupe de travail ont la responsabilité de respecter la date limite
des rapports et des fonctionstelle qu’ elle a été déterminée par le Réseau Canadien
Autochtone du SIDA et |e secrétariat du groupe de travail.

5. Tous les membres ont la charge d’ assister aux réunions générales sur la stratégie ou de
S assurer que des personnes entiérement informées les remplacent.

6. Tous les membres doivent faire des revendications et des pressions aupres des
gouvernements en vue d’ assurer le financement relié au transport, al’ hébergement et aux
dépenses connexes en vue de permettre une participation aux réunions.

7. Tous les membres du groupe de travail doivent en principe appuyer, approuver et valider
la stratégie, ses buts et ses objectifs.

Membres agissant atitre de conselllers

On demandera, au besoin, la participation des membres agissant atitre de conseillers sans droit
devote.

Jal, , lules engagements, jelesa compriset je
consens ales faire observer du mieux que je peux atitre de membre du groupe de travail de la
Stratégie autochtone sur le VIH/sida au Canada.

Date : Jour : Mois: Année: 2001
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Mandat du groupe detravail
(non finalise)

Le quorum du groupe de travail doit représenter les deux-tiers (2/3) des membres. On
feral’ appel en vue de déterminer si le quorum est atteint a n’importe quel moment durant
les réunions du groupe de travail.

Toutes les affaires d’ administration présentées au groupe de travail seront traitées par
motion.

On peut traiter les motions des deux maniéres suivantes :

a) PAR VOTE : Chague membre aura un vote. Tous les votes seront faitsamain
levéeou, S'il y alieu, par scrutin secret. Une mgjorité des votes déterminerales
guestions, al’ exception des motions de résiliation, et les défisreliés aux décisions
du président, qui exigent les deux-tiers (2/3) de lamagjorité des votes. Dansle cas
ou il y aun nombre égal de votes, le président prendra le vote décisif. Les
motions qui sont approuvees, sans opposition, peuvent étre considérées comme
étant acceptées de fagon unanime.

b) PAR CONSENSUS: A lasuite d’ une motion otl une question doit étre décidée
par consensus, le président entendra toutes les questions soulevées par les
membres. Lorsque le président aura décidé que toutes les questions ont été
soulevées et qu'il existe une volonté générale a poursuivre une question d’ une
facon particuliére, le consensus sera considéré comme ayant été obtenu.

Aux fins d'inscription, tous les interlocuteurs doivent s'identifier en donnant leur nom, le
nom de I’ organisme affili€ ou autre organisme avant de s adresser au président ou au
groupe de travail.

Les principes directeurs, soit le respect, I’ honnéteté, I’ ouverture d’ esprit, la vérité, la
transparence et |a responsabilité doivent étre défendus par toutes les personnes qui
assistent aux réunions du groupe de travail.

On encourage les observateurs et les conselllers a participer aux réunions du groupe de
travail et aux séminaires, toutefois seuls les membres votants peuvent présenter des
motions et des résolutions et voter sur celles-ci lors des réunions du groupe de travail.
Les membres qui ne sont pas présents aux réunions du groupe de travail et qui n’ ont pas
nomme une personne officielle pour les remplacer n’auront pas droit de vote par
procuration.

Les regles de procédure Bourinot régiront les débats lors des réunions du groupe de
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10.

11.

travail de lastratégie.

L es délégués des jeunes doivent avoir dix-huit ans ou plus et doivent étre présents dans|la
salle de réunion pour pouvoir voter.

Aucune boisson alcoolisée ou drogue ne sera permise (ne seratolérée) et aucune
personne sous I’ emprise de I’ alcool ou de la drogue ne sera autorisée dans les salles de
réunion du groupe de travail.

L es observateurs et |les membres agissant atitre de conseillers doivent prévenir le
président qu’ils seront présents avant le début de la réunion.
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Mandat du Comité sur les questions nouvelles

Le Comité sur les questions nouvelles est désigné au cours des premiéres réunions tenues par le
groupe de travail. Il doit ére composé d’ au moinstrois (3) personnes, dont I’ une qui agit atitre
de président du comité.

1.

2.

Le quorum du Comité sur les questions nouvelles doit représenter le total des membres.
Toutes les affaires d’ administration présentées au comité seront traitées par motion.

Les motions doivent étre traitées par consensus. (Voir Mandat du groupe de travail - Page
16)

Les membres qui ne sont pas présents aux réunions du groupe de travail et qui n’ ont pas
nomme une personne officielle pour les remplacer n’auront pas droit de vote par
procuration.

On s attend a ce que les principes directeurs, ¢’ est-a-dire le respect, I’ honnéteté,

I’ ouverture d’ esprit et la vérité, soient défendus par toutes les personnes qui assistent aux
réunions du Comité sur les questions nouvelles.
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Plan detravail dela premiereannéedela stratégie

Le plan de travail suivant ne comprend pas | es tél éconférences mensuelles du groupe de travail
ou du Comité sur les questions nouvelles qui tiennent des réunions selon le besoin.

8 et 9avril 2001

Avril - Mai - Juin - Juillet 2001

Aot 2001

Septembre 2001 - Décembre 2001

Janvier 2002

Février 2002

Mars 2002

Réunion visant une discussion sur le cadre
de |’ éaboration.

Dé&finir les questions et les domaines
prioritaires devant étre compris dansla
stratégie au moyen de téléconférences et du
courrier électronique.

Deuxiéme réunion en personne du groupe de
travail en vue de relever les questions et

d’ exécuter la phase d’ élaboration des
priorités. Révision des stratégies régionales
et des modéles d' éaboration de la stratégie.

Elaboration de |’ ébauche de la stratégie.

Troisiéme réunion en personne du groupe de
travail en vue de faire la présentation de
I’ ébauche de la stratégie.

Révision de I’ ébauche de la stratégie en
fonction de larétroaction du groupe de
travail.

Présentation de I’ ébauche de la stratégie aux
intervenants clés.
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Glossaire

Autochtones - Peuples autochtones du Canada, notamment les Inuits, les Métis et les Premieres
Nations (Indiens inscrits et non inscrits).

CQN - Comité sur les questions nouvelles.

GT - Groupe de travail (de la Stratégie autochtone sur le VIH/sida au Canada).

OALS - Organisme autochtone de luttre contre le sida.

PAVIH/sida - Personne autochtone vivant avec le VIH/sida.

PCAP - Propriété, controle, acces et possession se référent al’ information et aux programmes
inscrits et destinés a constituer un avantage pour les peuples autochtones du Canada; ces
programmes doivent étre dirigés conformément au principe de PCAP qui signifie gu’ils sont
possédés, controlés, accédés et possédés par des autochtones, et ce, pour les autochtones. La
Stratégie autochtone sur le VIH/sida au Canada se dévoue au principe de PCAP.

RCAS - Réseau Canadien Autochtone du SIDA.

SIDA - Syndrome d’'immunodéficience acquise.

Stratégie - Stratégie nationale pour les autochtones en matiére de sida; appellation maintenant
connue sous Stratégie autochtone sur le VIH/sida au Canada.
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