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® O Etes-vous un(e) résident(e) de la région de Champlain qui est enceinte ou qui a accouché au
cours des deux dernieres années!?

O Souhaitez-vous discuter avec d'autres familles de votre expérience dans le choix et I'acces a
un prestataire de soins de maternité!?

Vous étes invités a participer a une étude qui vise a explorer les facteurs qui permettent ou limitent 1) I'accés des personnes enceintes a la pleine gamme
des prestataires de soins de maternité dans la région de Champlain, et 2) leur autonomie dans le choix d'un prestataire de soins de maternité. Grdace a

votre participation a cette étude, vous aiderez les décideurs a comprendre quelles actions pourraient étre entreprises pour développer un
systéme de soins de maternité mieux adapté aux choix et aux besoins des personnes enceintes.

Si vous choisissez de participer a cette étude, il vous sera demandé d'assister a un groupe de discussion d'une heure avec d'autres familles locales. Les

participants peuvent rejoindre cette conversation en personne ou par vidéoconférence. Les participants recevront une carte-cadeau Choix du Président
de 20 $ en reconnaissance de leur contribution a ce projet.

Si vous étes intéressés a participer a ce groupe de discussion, ou si vous

avez des questions ou des préoccupations, veuillez communiquer avec
Caroline Chamberland-Rowe par courriel a ccham060@uottawa.ca




