
La sensibilisation est en proie à la frustration
Par Rayne Kuntz

La société dans son ensemble 
ne semble pas se préoccuper 
de la prévention - nous 
n’agissons pas jusqu’à ce 
que nous soyons malades. 
Il semble que nous nous 
contentons de payer d’énormes 
coûts personnels, financiers et 
sociaux associés au traitement 
de la maladie.
J’ai discerné cette vérité frustrante et 
triste après avoir consacrer la majorité des 
deux dernières années à la sensibilisation 
nationale à l’hémochromatose – la 
maladie génétique la plus répandue au 
Canada. L’hémochromatose peut conduire 
à une surcharge en fer. Sans diagnostic 
(une simple analyse de sang) et traitement 
(un simple don de sang), la surcharge en 
fer peut mener à l’endommagement des 
organes vitaux et aux maladies chroniques 
telles que le diabète, la maladie du foie, 
l’insuffisance cardiaque et le cancer.

Donc, si c’est si commun et si simple 
de dépister une surcharge en fer, 
pourquoi sont si peu de gens dépistés? 

Malheureusement, un nombre important 
des omnipraticiens ne pensent pas à 
l’hémochromatose. De plus, les gens ne 
savent pas qu’ils peuvent demander à être 
testés ou sont réticents à le faire.

J’ai eu la chance d’être diagnostiquée 
avant que mon fer atteigne des niveaux 
dangereux. Mon médecin pensait en 
fait que je sois anémique parce que 
j’étais si fatiguée (un signe précoce de 
l’hémochromatose). L’analyse de sang a 
révélé que je souffrais, au contraire, d’un 
excès de fer.

Après avoir été diagnostiquée, je 
suis devenue membre du conseil 
d’administration de la Société canadienne 
de l’hémochromatose parce que je sentais 
que je devais faire tout mon possible pour 
inciter les gens à se faire tester. J’ai pensé 
que si 1 à 300 Canadiens (principalement 

d’origine celtique et de l’Europe du Nord) 
se promènent comme moi, transportant 
une bombe à retardement de fer toxique 
qui s’accumule dans leur corps sans 
même le savoir, je devais faire quelque 
chose.

Mais près de 21 mois plus tard, je me 
rends compte que plusieurs bénévoles 
dévoués ont répandu le même message 
que moi depuis des années (la SCH va 
avoir 30 ans cette année). Ce qui semble 
être un message de bon sens ne semble 
pas être en résonance avec les gens; 
c’est même difficile des fois d’expliquer le 
message à ma propre famille. Voici qu’une 
nouvelle année s’enchaîne et je ne sais 
pas quoi faire d’autre que de continuer 
d’inciter les gens à se faire tester, tout 
en espérant que mon histoire motive au 
moins une personne à agir.

Chaque jour les gens souffrent 
et meurent inutilement de 
l’hémochromatose.

Ensemble nous pouvons passer l’hémochromatose du fer à rien. 
Pour en savoir plus : www.toomuchiron.ca

Rayne Kuntz et un caméraman de CityTV
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La réponse est simple!  Votre adhésion et votre soutien.

Grâce à l’adhésion, vous pouvez voter à l’assemblée générale annuelle et vous 
impliquez davantage dans notre mission pour conscientiser le Canada afin que 
le diagnostic et le traitement précoces de l’hémochromatose deviennent la règle 
plutôt que l’exception. Votre engagement est important. L’union fait la force de sorte 
que la SCH puisse augmenter la sensibilisation de tous les Canadiens, y compris le 
gouvernement, les professionnels médicaux et le grand public. 

À cette fin, nous allons procéder à une campagne téléphonique pendant les mois de 
septembre à décembre pour atteindre tous nos membres actuels et passés pour les 
remercier, renouveler leur intérêt pour notre mission, et écouter leurs idées et leurs 
expériences avec l’hémochromatose. Allen Boolinoff est le coordonnateur du projet 
et se chargera de la plupart des appels. Si vous êtes un supporter du passé, et que 
vous croyez au travail de la Société canadienne de l’hémochromatose, profitez de 
l’occasion de le dire au moment de l’appel, et renouvelez votre adhésion.

Comment est-ce que la Société canadienne de l’hémochromatose peut créer 
une voix forte pour être entendue dans tout le pays?Allô?

Aidez-nous 
à nous faire 
entendre

Mises à jour du personnel

Vicky Tse Walker a rejoint l’équipe en tant que commis 
comptable et relations avec les donateurs. Depuis deux ans, 
Vicky exerce les mêmes fonctions comme bénévole avec la SCH. 
Nous sommes heureux qu’elle a décidé de son travail à la SCH 
en tant que salariée. Son embauche ajoute stabilité et équilibre 
à ces deux positions importantes.

Brenda Ohara est de retour au travail après un congé de 
maternité. Maintenant, elle occupe le rôle de coordonnatrice 
de communications. Son ancien rôle d’adjointe-administrative 
est maintenant occupé par un nouveau bénévole, Corbin 
Mountford. Corbin est étudiant en administration d’affaires 
(leadership entrepreneurial) à l’Université de Kwantlen.

La SCH lance un nouveau projet de relations publiques 
à l’automne et a recruté Allen Boolinoff pour en être le 
coordonnateur. Lisez à propos de son projet dans l’article,  
“Allô? Aidez-nous à nous faire entendre”. 

La bénévole Tina Macgowan nous a alloué beaucoup de temps 
dans le bureau comme consultante en ressources humaines. 
Elle s’ajoute à la préparation de notre projet d’automne. 

Stephen Williams d’Edmonton et Diane Jodouin d’Ottawa sont 
les traducteurs de cette édition de « Iron Fillings » et toutes les 
éditions depuis l’automne 2009.

Après deux ans, Henry Chen a quitté son poste de bénévole 
en tant que comptable chef pour la SCH. La SCH a été très 
privilégiée qu’il ait pu prendre le temps entre son travail et ses 
études de CGA afin d’assurer que les procédures comptables 
appropriées soient mises en place et pour avoir fait grande 
partie des demandes de subvention. Merci beaucoup, Henry, 
pour votre dévouement et votre travail acharné!

Le remplacement de Henry est Brian To. Brian est étudiant en 
comptabilité à BCIT et vise à recevoir sa désignation de CGA. 
Tout en même temps, il travaille pour les services de santé de 
Colombie-Britannique. Brian s’est également engagé à faire du 
bénévolat avec la SCH pour un minimum de deux ans.      

La SCH accueille tous les nouveaux  bénévoles et membres du 
personnel!

80% de nos fonds proviennent des inscriptions et des dons. 
Votre soutien continuel est important!

Henry Chen 
(au centre) est 
récompensé par  
M. Bob Rogers  
(à gauche) et  
M. Ross Gilley  
(à droit)



Une nouvelle stratégie nationale de 
sensibilisation de l’hémochromatose a 
été récemment approuvée par le conseil 
d’administration de la SCH. L’objectif de 
cette stratégie nationale est d’œuvrer 
à l’ajout du coefficient de saturation 
de la transferrine (CST) à l’analyse de 
sang standard. L’avantage conféré aux 
gouvernements provinciaux est que 
moins d’argent pour les soins de santé 
sera consacré à traiter la surcharge en 
fer dans ses débuts. Les phlébotomies 
(saignées) sont moins coûteuses que 
le traitement des maladies induites par 
l’hémochromatose.

Cette stratégie commence par une 
approche ciblée pour créer des protocoles 
de dépistage médical dans toutes les 
provinces, conduisant ainsi à une plus 
grande sensibilisation des autorités 

publiques de santé, les médecins et 
le grand public. Chaque protocole 
recommande l’utilisation du coefficient 
de saturation de la transferrine (CST), 
un très mon marqueur d’orientation 
pour le diagnostic d’hémochromatose 
génétique. Si le CST est en excès de .45, 
l’hémochromatose est suspectée.

La stratégie sera mise en œuvre d’abord 
dans la plupart des provinces de 
l’Atlantique où l’hémochromatose a une 
prévalence plus importante en raison 
d’une population qui est en grande partie 
d’origine celtique. La SHC va collaborer 
avec les équipes médicales pour créer un 
protocole de dépistage et de gestion qui 
devra être approuvé par un établissement 
médical approprié. La SCH s’attend à ce 
que ces protocoles prennent environ un an 
pour élaborer et mettre en œuvre.

Pendant les cinq ans prochains, la SCH 
travaillera aussi en conjonction avec 
plusieurs facultés de médicine afin 
de faciliter l’éducation continue des 
omnipraticiens. De plus, l’éducation 
du public sera abordée avec des 
présentations et d’autres formes de 
multimédia. Une quantité importante 
de tests CST auront été accomplis dans 
chacune de ces provinces au cours 
de cette période, et, à la fin de cinq 
ans, les ministères provinciaux de la 
santé évalueront les résultats. Sur la 
base de leurs conclusions, les diverses 
autorités sanitaires détermineront les 
coûts-avantages de l’ajout de ce critère 
à l’analyse de sang. Durant les mois 
prochains, les provinces devront confirmer 
leur participation à cette stratégie.

Nouvelle approche pour le dépistage et le diagnostic 
précoces

Récemment, la SCH a eu des entretiens avec les hauts 
responsables de la santé en Colombie-Britannique, où un 
protocole médical est déjà en place. Actuellement, ils passent 
en revue notre recommandation d’ajouter le CST à l’analyse 
de sang standard.
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Le dépistage génétique, les niveaux de fer, et les risques

Il est très important de noter 
qu’il existe de nombreuses autres 
causes qui sont plus susceptibles de 
causer des problèmes. Par exemple, 
la cirrhose est plus fréquemment 
causée par l’alcoolisme. Les causes 
les plus fréquentes de l’insuffisance 
cardiaque sont les crises cardiaques et 
l’hypertension. Le diabète est lié à une 
vie sédentaire et un manque d’exercice. 
Dans la plupart des cas, le discernement 
de la cause principale est difficile. Pour 
établir si la surcharge en fer est la cause 
principale, il faut avoir une biopsie de 
l’organe en question. Une biopsie du 
foie est utile dans ces circonstances 
car d’habitude, il est le premier organe 
affecté par une surcharge en fer.

On m’a dit que j’ai une prédisposition 
génétique à l’hémochromatose. Vais-
je subir de l’endommagement aux 
organes vitaux?
Les génétiques sont importantes mais, 
les facteurs personnels tels que l’âge, la 
nutrition, et les habitudes personnelles 
contribuent aussi. Jusqu’à 30% des 
individus avec la mutation C282Y 
subiront un endommagement des 
organes important. La manifestation de 
la surcharge en fer est plus probable 
chez les hommes. Pour ceux avec les 
mutations C282Y/H63D et H63D le 
risque est moins élevé. Actuellement, 
une méthode de dépistage pour 
l’endommagement associé à la surcharge 
en fer n’existe pas. 

Je suis diagnostiqué(e) avec la 
prédisposition génétique. Pour moi, 
quel est un taux normal de ferritine?
L’endommagement des organes est 
rare chez ceux qui ont un taux moins 
de 1000µg/L. Les exceptions sont les 
personnes qui ont d’autres facteurs 
contribuant tels que l’alcoolisme. S’il y 
a évidence d’endommagement, il est 
conseillé de diminuer le taux de ferritine 
à 50 µg/L si le taux d’hémoglobine est 
plus que 110g/L. Pour atteindre ce taux, 
les phlébotomies (saignées) régulières 
sont requises. S’il y a aucune évidence 
d’endommagement des organes,  le taux 
de ferritine peut rester à  >200 µg/L 
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 D’autres organes qui peuvent être endommagés par la surcharge en fer sont :

Le cœur 
l’affaiblement des muscles cardiaques menant à 
l’insuffisance cardiaque. À noter - la surcharge en fer 
ne provoque pas de crises cardiaques.

Le pancréas il y a une fois on appelait l’hémochromatose  
«le diabète bronzé» 

Les articulations l’arthrite, surtout les articulations de la main

Les glandes 
endocriniennes 

l’abaissement du taux d’hormones thyroïdiennes et 
stéroïdes. 

La peau la mélanodermie (brunissement, voire bronzage de 
la peau)

Dawna Gilchrist MD FRCPC FCCMG DHMSA 
Prosesseur et généticienne, Médecine génétique, Université de l’Alberta

Pourquoi le dépistage génétique?
L’ADN (qui est pris généralement à partir d’un échantillon de sang) est testé pour 
la présence de  mutations dans le gène HFE. Le gène est trouvé dans l’ADN et des 
mutations à ce dernier mènent à une prédisposition à la forme la plus fréquente 
d’hémochromatose. 
 

Que veut dire «risque d’endommagement des organes»?
Les mutations du gène HFE provoquent un stockage excessif de fer par le corps. 
Cette accumulation est progressive et elle atteint les organes vitaux. Le foie 
est souvent le premier organe endommagé par la surcharge en fer. Le risque 
d’endommagement sévère augmente s’il y a d’autres complications du foie telles 
que l’alcoolisme ou hépatite virale. 

Tous les gènes font partie d’une paire, l’un du père et l’autre de la mère. La 
plupart des gens n’ont pas de mutation et sont considérés normaux. Cependant, 
il y a deux mutations qui peuvent atteindre le gène HFE : la mutation C282Y 
(dysfonctionnement sévère) et H63D (dysfonctionnement mineur). Donc, les 
combinaisons possibles sont :

Paire de gène 	 Manifestation/Résultat 

Normal/Normal	N ormal

Normale et C282	N ormal, mais potentiel d’un taux de  
			  ferritine élevé

Normale et H63D	N ormal, mais potentiel d’un taux de  
			  ferritine élevé

C282Y et  C282Y	R isque d’endommagement des organes  
			  très élevé

C282Y et  H63D	R isque d’endommagement des organes élevé

H63D avec H63D	R isque d’endommagement des organes



pour les femmes et à >300 µg/L pour les 
hommes. Le soutien de ce taux est facile 
avec le don de sang périodique. 

Quel est l’importance d’ethnicité dans 
les génétiques d’hémochromatose?
La forme la plus répandue 
d’hémochromatose est quasiment 
exclusive aux personnes d’héritage 
nord-européen. Comment? La mutation 
C282Y est distincte à cette population. 
Cependant, la mutation H63D peut être 
trouvée dans d’autres populations. 

Les gens en provenance d’Afrique, d’Asie 
et du sous-continent indien ont des taux 
de ferritine naturellement plus élevés que 
les Européens du Nord mais sont à peu 
de risque de la forme la plus fréquente de 
l’hémochromatose génétique.

Mon taux de ferritine est élevé, mais le 
dépistage génétique que j’ai subi était 
négatif pour l’hémochromatose
Il y a plusieurs explications :
1. Les facteurs personnels peuvent vous 

prédisposer à un niveau élevé de 
ferritine. Par exemple : votre âge, votre 
masse, votre régime ou votre ethnicité.

2.	 L’élévation peut être liée à une autre 
maladie. Les infections, l’inflammation 
voire le cancer peuvent provoquer une 
augmentation. 

3.	 Il se peut que vous ayez une forme 
rare d’hémochromatose. Le dépistage 
génétique pour l’hémochromatose 
est pour un seul gène, le HFE. Il y a 
d’autres gènes qui (rarement) peuvent 
porter des mutations menant à une 
surcharge en fer. 

En cas de doute, votre médecin de famille 
peut vous orienter vers un spécialiste, 
en fonction de vos signes et symptômes 
spécifiques.

 

Le dépistage génétique, les niveaux de fer, et les risques

Dawna Gilchrist (à droit) et Rayne Kuntz (à 
gauche) sensibilisent le public



Le mois de sensibilisation

Opération Aéroplan : une grande réussite! 

En plus de ces réunions,  M. Rogers 
a réussi à tenir d’autres activités de 
sensibilisation :
 
En Terre-Neuve et Labrador 
•	Entrevue accordée pour deux articles 

dans The Telegram, à St.John’s
•	Entrevue accordée pour l’émission 

radiophonique St. John’s Morning Show 
sur les ondes de Radio-Canada 

En Nouvelle-Écosse
•	Il a donné une conférence sur 

l’hémochromatose pour les patients 
récemment diagnostiqués au centre de 
santé IWK à Halifax

À l’Île-du- Prince-Édouard
•	Entrevues accordéees pour leur émission 

radiophonique matinale sur les ondes 
de Radio-Canada et pour l’émission 
télévisuelle CBC : Compass

•	Il a pris la parole lors d’un séminaire 
d’information sur l’hémochromatose à 
Montague, organisée par Seana Evans-
Renaud de la scène bénévole locale

En Ontario
•	Il a rencontré les bénévoles et 

donateurs pour discuter des activités de 
sensibilisation et de collecte de fonds 

En Alberta
•	Rencontre avec le groupe de bénévoles 

de Calgary dirigé par Anne Stang
•	Il a assisté à la conférence « Aging and 

Active Living Expo » où le groupe d’Anne 
a tenu un kiosque pendant les trois 
dernières années

•	Il a pris la parole à une séance 
d’information sur l’hémochromatose à 
Bonnyville, un événement promu par le 
réseau local de soins primaires (Primary 
Care Network) qui a connu un haut taux 
de participation

À  part les activités de M. Rogers, nos 
autres membres se sont engagés aussi. 
Rayne Kuntz, (l’histoire à la une de 
cette édition) a été interviewée pendant 
sa phlébotomie (saignée). Dans cette 
entrevue, elle a décrit l’hémochromatose, 
les maladies potentiellement associées et 
les enjeux majeurs. Onze chaines locales 
telles que CKEM Breakfast Television, Shaw 
TV Edmonton, CITV Global News at 6 and 
111 et The Edmonton Sun ont diffusé son 
histoire. La professeur et généticienne 
clinique Dawna Gilchrist y était présente 
aussi. Elle a expliqué l’importance du 
taux de ferritine sérique et du coefficient 
de saturation de la transferrine dans le 
diagnostic de l’hémochromatose.

À Calgary, Anne Stang a écrit un article 
qui a paru dans le Calgary Herald et 
CalgaryHerald.com. Cet article, intitulé 
<<Displays Spotlight Genetic Disorder>>, 
présentait les symptômes et traitements 
de l’hémochromatose et fournissait des 
détails sur les kiosques d’information 
qu’elle et des bénévoles locaux animaient 
à Calgary.

En Colombie-Britannique, des bénévoles 
ont organisé un kiosque d’information 
pour la deuxième année consécutive au 
Eurofest à Burnaby, un festival qui célèbre 
les cultures européennes. Vu que les 
populations les plus à risque sont celles 
d’un héritage nord-européen, l’endroit 
était idéal. D’autres activités en Colombie-
Britannique, dont des collectes de 
bouteilles et lave-autos, ont été organisées 
par le groupe d’étudiants bénévoles de  
la SCH. 

Beaucoup d’autres activités de 
sensibilisation ont été mises sur pied 
partout au Canada, trop nombreuses pour 
toutes les mentionner ici. Cependant, nous 
voulons remercier tous les bénévoles pour 
leurs efforts et leur soutien pour faire en 
sorte que l’hémochromatose devienne un 
nom familier. 

Cette année, la SCH a ciblé nos efforts 
sur les responsables du gouvernement 
(surtout provinciaux) et  les professionnels 
de la santé.  Notre but était d’identifier 
les connaissances de ces derniers 
et de développer des protocoles 
pour le dépistage et le traitement 
d’hémochromatose dans chaque 
province. Un protocole est un document 
rédigé par une autorité médicale qui 
établit la conduite dans le diagnostic 
et le traitement d’une maladie.  Un tel 
document dans chaque province est 
nécessaire pour qu’on puisse sensibiliser 
les médecins  à l’hémochromatose, 
promouvoir le dépistage précoce et 
garantir les méthodes thérapeutiques 
efficaces. Pour plus d’informations sur 
une nouvelle stratégie que la SCH est en 
train de développer en ce qui concerne 
les protocoles, lire l’article intitulé 
«Nouvelle approche pour le dépistage et le 
diagnostic précoces».

Encore, nous voulons remercier 
chaleureusement tous ceux qui ont 
contribué leurs milles Aéroplan. 
Sans votre générosité, notre 
capacité d’avoir un impact à l’échelle 
nationale serait limitée. Notre 
prochaine campagne pour les milles 
Aéroplan sera en février 2011. 
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Grâce à la générosité de nos membres, nos efforts de sensibilisation ont connus un succès qui retentissait 
d’un océan à l’autre. Dans notre campagne inaugurale, la SCH a reçu 195 702 milles Aéroplan de notre cible 
de 250 000 milles. En résultat, le directeur exécutif Bob Rogers a rencontré nos membres en Alberta, en 
Terre-Neuve et Labrador, en Nouvelle-Écosse, à l’Île-du-Prince-Édouard et en Ontario.  



Encerclez la date sur votre calendrier

Le congrès de l’International BioIron Society (IBIS) 
aura lieu en mai 2011 à Vancouver

Tel: 604 279 7135  |  Toll Free: 1 877 BAD IRON  |  3 

Faites une contribution durable  
pour supprimer les souffrances et 
maladies liées à la surcharge en fer.

604 279 7135 | office@toomuchiron.ca | www.toomuchiron.ca

Contactez-nous par téléphone ou courriel pour en  
apprendre plus!

La société « International BioIron Society 
(IBIS) » fut fondée afin de  promouvoir 
la recherche et l’éducation 0publique 
du métabolisme du fer, y compris les 
troubles dus à la surcharge ou à la 
carence en fer. Les membres actuels du 
conseil proviennent de plusieurs pays : 
Allemagne, Autriche, Australie, Canada, 
France, Allemagne, Israël, Italie et les 
États-Unis. 

Le congrès BioIron a lieu tous les 
deux ans. La prochaine conférence 
aura lieu du 22 au 26 mai, 2011, à 
Vancouver, Colombie-Britannique. 
Cette conférence sera une excellente 
source pour les recherches en cours sur 
l’hémochromatose, et donnera à la SCH 
l’occasion de promouvoir ses efforts de 
sensibilisation. 

Le congrès BioIron est le plus important 
forum national et international pour 
les personnes qui travaillent sur le 
métabolisme et les maladies du fer. 
Les sujets principaux sont la biologie 
du fer, les maladies associées au fer 
(telles que la surcharge en fer et la 
carence en fer) et les diagnostics et 
thérapies liées à ces maladies. Les 
aspects liés à la santé de la biologie 
de fer seront la première priorité du 

congrès de 2011. En plus d’une vue 
d’ensemble de la pathobiologie de fer 
de pointe, le programme de 2011 va 
mettre un accent sur les avancées dans 
la détection moléculaire, le transport 
intracellulaire du fer, la régulation 
du fer par hépcidine, davantage sur 
la régulation de ferroportine par les 
microRNAs, la surcharge en fer dans 
certaines anémies, les génétiques 
d’hémochromatose et la carence en fer, 
et les diagnostics et les thérapeutiques. 
Plus de 500 participants internationaux 
sont attendus, y compris la plupart 
des grands scientifiques et médecins 
impliqués dans la recherche en biologie 
de fer et de maladies associés au fer. 
(Source : International BioIron Society)

Le congrès BioIron
Du 22 au 26 mai 2011

Hotel Sheraton Vancouver  
Wall Centre 

1088 rue Burrard, 
Vancouver, CB

Vérifiez www.toomuchiron.ca pour 
les mises à jour du congrès.
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Le grand public peut s’inscrire et participer à ce congrès; un lien vers le site Web IBIS 
et les informations pour l’inscription peuvent être trouvées sur le site Web du SCH, 
www.toomuchiron.ca. 

L’HÉMOCHROMATOSE

Société
canadienne de

UN HERITAGE A partagerMD´ `
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Qu’est-ce que c’est ?
Un excès de fer stocké dans l’organisme.

Quelle est la cause ?
Principalement héréditaire.

Les symptômes les plus courants
Fatigue chronique, douleur dans les 
articulations, battements irréguliers du cœur, 
sauts d’humeur, confusion, peau bronzée, 
perte de la libido, douleur abdominale.

Les complications les plus courantes
Maladies du foie et  du cœur, le diabète, 
l’arthrite et les symptômes endocriniens.

Les tests nécessaires au diagnostic
Taux de ferritine sérique, coefficient de 
saturation de la transferrine, et test génétique.

Traitement
Phlébotomies (saignées) à vie.

Lecture de référence
The Bronze Killer ; Ironic 
Health ; Iron Disorders 
Institute Guide to 
Hemochromatos

Hémochromatose
TrÈs rÉpandue • PRATIQUEMENT mÉconnue • potentiellement mortelle • facile À traiter

Don 		  $_______
 
Ahésion annuelle 
	Régulier	 ____ @  	 $30
	Âge d’or	 ____ @  	 $20
	Famille (même adresse)	 ____ @ 	  $45

	Oui, veuillez renouveler automatiquement
	 mon adhésion annuelle en utilisant les
	 informations de paiement par carte  
	 de crédit.

	Âge d’or à vie (55 +) 	 ____ @  $295
	Membre à vie 	 ____ @  $500

 
Livres et accessoires
	The Bronze Killer	 ____ @	 $20
	Ironic Health	 ____ @	 $22
	Wristband 	 ____ @	 $8
	Hemochromatosis DVD	 ____ @	 $21
	Too Much Iron DVD	 ____ @	 $10

	                      Total     $____________

	Carte de crédit       
	Chèque/mandat

	 (Utiliser l’espace à droite pour les détails de votre carte)

	J’ai l’hémochromatose
	Un apparenté a l’hémochromatose
	J’aimerais que mon appui soit reconnu dans  

	 le bulletin
	Je désire recevoir votre bulletin électronique, 	

	T he Magnet 
	Envoyez-moi des informations sur les dons 	

	 planifiés ou pour laisser un legs dans mon 	
	 testament.

Votre soutien aide à prévenir des souffrances inutiles et des décès 
prématurés

Coordonnées

Nom :

Adresse :

Ville : 	 Province/état :	 CP/Zip :

Tél :                                                       	 Courriel :

Des reçus officiels sont émis pour les dons et adhésions.

Options de dons

Je voudrais faire un don   mensuel    trimestriel    annuel   autre_____________

d’un montant de                              $

	 Par carte de crédit   VISA    MC    American Express 
	

	  No de la carte :		         Échéance :

	 Signature : 	

	 J’inclus ___ chèques postdatés pour un montant de _________________$ 
	 à l’ordre de la Société canadienne de l’hémochromatose.

Veuillez envoyer ce formulaire par voie postale à :
Société canadienne de l’hémochromatose
272 – 7000 boul. Minoru, Richmond, C.-B. V6Y 3Z5
Tél : 604 279 7135 / Sans frais : 1 877 BAD IRON

L’hémochromatose hérédiatire est 
une anomalie d’ordre génétique qui 
touche plus de 3,000,000 personnes 
au Canada. 

L’espoir de guérison.  
La sensibilisation.

		         	 Prière d’acheminer 	
			   ce bulletin aux
			     membres de votre 	
			      famille et à vos 
			       amis.

L’HÉMOCHROMATOSE

Société
canadienne de


