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INTRODUCTION

Merci, Monsieur le Président et membres du Comité, de permettre ala Société canadienne de la
sclérose en plaques de venir vous faire part de sa position. Ce n' et pas la premiere fois que nous
avons |’ occasion de présenter un mémoire a un comité de la Chambre des Communes, et que
Nous soumettons des recommandations au gouvernement du Canada pour qu'il nous aide a
découvrir le reméde de la sclérose en plaques (SP) et aaméiorer la qudité de vie des personnes
aux prises avec cette maadie.

Cette année, cependant, nous adoptons une gpproche différente. Au lieu de nous attarder sur nos
multiples sujets de préoccupation, nous nous concentrerons sur la sécurité du revenu. Comme
vous le savez, cette question est |e théme de la présente table ronde et, soit dit en passant, la
grande priorité de la Société de la SP. Dans le présent mémoire, nous Vous renseignerons
égdement sur la SP et |es difficultés que les personnes atteintes de SP doivent affronter, du point
de vue fort important de la Situation financiere.

Nous avons décidé de nous concentrer sur la sécurité du revenu principalement parce qu’ une
personne ne peut vivre pleinement, ¢ est-a-dire participer aux activités et événements organises
dans sa collectivité et collaborer avec les organismes de sarégion, sans un revenu décent. La
Sécurité financiére permet en outre d' interagir avec son entourage et, magré les nombreux défis
quotidiens que les personnes atteintes de SP doivent relever, de garder I’ espoir et d avoir les
moyens o amdliorer sa propre Stuation et celles des autres. A défaut de revenus suffisants pour
assurer une bonne qudité de vie, les chances de vivre pleinement sont grandement diminuées.
Lorsgu’ une personne dans cette Situation est, de surcroit, malade et incgpable de travailler —
comme la plupart des personnes qui ont la SP depuis longtemps — les conséquences S averent
dévastatrices.

Il importe de noter que tous les Canadiens en subissent les consaquences. Comme on le souligne
dans le document intitulé Orientations futures du gouvernement du Canada concernant les
per sonnes handicapées, I'impossibilité pour les personnes atteintes de SP de participer
pleinement et entierement ala société canadienne et al’ économie du paysfait en sorteque : « Le
Canadarisque d étre prive de la crédtivité et du travail assidu des personnes handicapées qui,
autrement, pourraient enrichir la vie de chacun d'entre nous ».

LA SP EN BREF

Des études épidémiol ogiques montrent que I’ incidence de la sclérose en plagues au Canada figure
parmi les plus @evées du monde. On estime a 50 000 le nombre de Canadiens souffrant de cette
maladie beaucoup trop répandue. Diagnostiquée en général chez les personnes dont I’ &ge varie
entre 20 et 40 ans, la SP est lamaadie du systeme nerveux centra |a plus répandue chez les
jeunes adultes du Canada. Elle frappe pres de deux fois plus de femmes que d’ hommes.

La sclérose en plagues s attaque ala gaine de myéline qui protége les nerfs, provoquant
I"inflammation et souvent la destruction de cette gaine, par plagues. 11 en résulte une dtération de
la conduction nerveuse qui peut entrainer des troubles de lavue et de I’ équilibre, des
engourdissements, une extréme fatigabilité, voirela pardyse.



Des rémissions spontanées peuvent survenir et durer plusieurs mois ou méme des années.
Cependant, des poussées imprévisibles peuvent faire gpparditre de nouveaux symptémes. La SP
peut auss évoluer de fagon progressive. Bien qu’ on ignore toujours la cause et le remede de cette
maladie, quatre médicaments capables de diminuer la fréquence et la gravité des poussées ont
récemment éé homologués pour le traitement de la sclérose en plaques. D’ autres médicaments et
thérapies peuvent soulager de nombreux symptémes.

CONSEQUENCESDE LA SP
Effetssur I’emploi

Bien que la SP soit imprévisible, la plupart des personnes atteintes de cette maadie doivent
cesser, un jour ou I’ autre, de travailler aplein temps, & nombre d entre eles deviennent
totalement invaides. En 1991, 44 pour 100 des adultes handicapés, dont I’ &ge variait entre 15 et
44 ans, " @&alent pas sur le marché du travail. Dansla SP, toutefois, cette proportion est
beaucoup plus devée. En effet, 70 pour 100 des personnes atteintes de cette maladie ne
travaillent plus, 5 a 10 ans aprés la pose du diagnostic.

Une éude vient d ére menée par 14 cliniques de SP canadiennes sur e colt de la SP, auprés de
198 personnes atteintes de cette maladie. En se basant sur les critéres de I’ Echelle daborée des
incapacités de Kurtzke (outil servant a mesurer le degré d’incagpacité d’ une personne ateinte de
SP, utilisé par les médecing), le tiers des participants présentaient une SP |égere, un autretiers,
une SP modérée, et le dernier tiers, une SP grave. En dépit de lajeunesse des participants
(trentaine avancée jusgu’ a quarantaine avancée), |’ effet de la SP sur leur capacité de travailler

S avérait catastrophique.

Dans le groupe le moins touché, 37 pour 100 avaient d( changer d’ emploi en raison de la SP. Et
ce pourcentage s élevait a mesure que lamaladie progressait. Seulement 28 pour 100 des
membres du deuxiéme groupe (SP modérée) et 4 pour 100 des membres du dernier groupe (SP
grave) occupaient toujours un emploi a plein temps. Pour la grande mgorité d’ entre eux, le
principa probléme réside dans le fait que leurs incapacités vont et viennent au fil du temps. Ces
fluctuations caractéristiques de la sclérose en plagues (poussées ponctuées de rémissions —
évolution imprévisible) ne favorisent pas le maintien sur le marché du travall des personnes
atteintes de SP. Comme une femme |’ aexpliqué :

« |l est trés difficile, Snonimpossible, detravailler de fagon réguliére... Etant
donné le caractére imprévisible de la sclérose en plaques, le risque quotidien

d’ gpparition d' une pousste et lafatigue constante qui I’ accable, la personne atteinte
de SP n’ et pas une candidate idéale a un poste atemps plein... »

......

les plus grandes entraves a la sécurité financiére des personnes atteintes de SP, étant donné que
ces caractérigtiques les privent de I’ admissihilité aux prestations d' invdidité,



Colt dela SP

Les chercheurs du Centre for Hedlth Policy, Law and Management (centre des politiques, deslois
et de lagestion de lasanté), de I’ Université Duke (Etats-Unis), ont publié les résultats of une
enquéte nationde sur le colt de la SP. Comme I’ indique les chiffres suivants, la SP peut ére une
maladie trés coliteuse. |l N'y aqu’a penser aux pertes de revenus, au colt des soins de santé et au
temps consacré par lafamille aux soins de la personne maade. Qui plus e, le colt augmente a
mesure que lamdadie s aggrave.

Sdon lavaeur actudle du dollar canadien', le colt annuel moyen de la SP aux Etats-Unis

dépasse 62 000 $ par personne, soit un colt avie de plus de 4 millions. Ce montant comprend des
pertes de revenus de 32 800 $ par personne, en moyenne. Le colit total moyen des soins de santé
sééevea27 734 $, dont 11 833 $ de soins dispensés par lafamille, 2 287 $ de frais de maintien a
domicile et d' aide personnelle apportée par des préposés rémunérés, 4 557 $ de frais

d’ hospitdisation et 3 202 $ de frais de consultations médicaes. |l faut auss gjouter aux pertes de
revenus et aux dépenses en soins de santé, 1 983 $ de frais d’ adaptation du logement et de la
voiture et de dépenses en équipement médical, par personne.

Les colits éaient beaucoup plus éevés pour |es personnes ayant une forme progressive de SP,
soit 90 020 $ par année. On egtimait a plus de 16,5 milliards de dollars le coltt annuel tota pour
toutes les personnes atteintes de SP, aux Etats-Unis

Une éude menée au Canada a estimé le colit annud de la SP chez nous aun milliard de dollars—
soit une somme plus considérable que cdui de |’ asthme (504 millions) et de toutes les maladies
infectieuses réunies (772 millions), magré I’ incidence beaucoup plus élevée de ces maadies que
celedelaSP.

REGIME DE PENSIONS DU CANADA (RPC)

Les prestations d'invalidité du Régime de pensions du Canada s averent une ressource clé pour
les personnes atteintes de SP. Au 31 décembre 1999, 10 027 des 50 000 personnes, environ,

atteintes de SP au Canada recevaient de telles prestations.

Définition de la déficience

Sdon les critéres d admissibilité aux prestations d' invalidité du RPC, lamaladie doit ére grave

(vous empécher d effectuer un travail rémunéré, qud qu'il soit , de fagon réguliere) et prolongée
(demeurer fort probablement permanente).

! Lescolitsrévélés par I’ étude de I’ Université Duke sont en dollars US. I1s ont été augmentés de 31 pour 100 dansle
but de refléter les changements survenus dans le revenu disponible entre 1994 et 1999, aux Etats-Unis (source :
tables statistiques, budget américain 2001). Un rajustement en fonction du taux de change (1$Can. =70 ¢ US) a
également été effectué.



De toute évidence, ces criteres excluent les personnes dont les symptdmes ne répondent pas aune
définition éraite, ¢ est-a-dire les personnes dont la déficience est importante et récurrente,

comme dans la sclérose en plaques. La SP est une maadie permanente et souvent grave, méme s
la déficience qu dle provoque ne |’ est pas toujours. La nature fluctuante de cette maladie
empéche de nombreuses personnes qui en souffrent de travailler de facon réguliere, mais auss

d’ &re admissbles aux prestations d' invdidité.

La province de I' Ontario, dont le programme d' aide avait les mémes effets d’ exclusion, a
remeédié ala stuation. En effet, en 1996, le ministére ontarien des Services sociaux et
communataires a revu son programme d' aide sociale, en consultation avec la Société de la SP et
d’ autres organismesintéressss. |l aexaminé les criteres d admissibilité des programmes d’ aide
financiére pour les personnes handicapées d' autres provinces et pays. Réaultat : ' Ontario ainclus
les maladies cycliques ou épisodiques, telle la SP, dans sa définition de ladéficienceeny

goutant le terme « récurrent ».

Envertu delaLoi sur le programme ontarien de soutien aux personnes handicapées, une
personne est considérée handicapée s : (i) ele souffre d' une déficience importante d ordre
physique ou intdllectud, (ii) la déficience est continue ou récurrente et S on s attend ace qu dle
dure un an ou plus, (iii) la déficience limite de fagon marquée une ou plusieurs activités de lavie
quoatidienne : soins personnels, fonctionnement au sain de la collectivité ou au travail.

La Commission des droits de la personne de I’ Ontario a égaement adopté cette approche. En
mars, ele aannoncé que les maladies fluctuantes ou récurrentes seraient dorénavant incluses
dans la définition de la déficience de la Charte des droits et libertés de la personne et que les
personnes atteintes de ces maladies seraient dorénavant protégées en vertu de cette Charte.

» La Société canadienne de la sclérose en plaques presse le Comité de recommander au
gouvernement du Canada de formuler une définition plusjuste du terme
« déficience », de fagon a inclure les per sonnes souffrant d’une maladie continue ou
récurrente dont la dur ée prévue est de un an ou plus.

Exigences quant aux cotisations

Les pregations d'invaidité sont actuellement basées sur les revenus et |es cotisations d’ une
personne au Régime de pensions du Canada (RPC) ains que sur le nombre d’ années de
cotisation. La période de cotisation est importante parce que la somme tota e des revenus ouvrant
droit & une pension est divisée par e nombre de périodes de revenus de la période de cotisation,
pour déterminer les revenus moyens totaux ouvrant droit a une pension.

A I'heure actuelle, sdon larégle du 15 pour 100 du RPC, les personnes qui ont cotisé au RPC
pendant au moins 10 ans peuvent exclure 15 pour cent des périodes de revenus les plus faibles de
la période de cotisation. Maheureusement, cette regle ne peut s gppliquer aux nombreuses
personnes ateintes de SP dont lamaadie a éé diagnostiquée dors qu’ élles &aient autour dela
trentaine, soit au début de leur carriere, et qui N’ auront donc pu cotiser au RPC durant 10 ans
avant de devenir handicapées.



» LaSociété canadienne dela sclérose en plaques presse le Comité derecommander au
gouver nement du Canada que la régle du 15 pour 100 soit é&endue a ceux qui ont
cotisé au Régime durant au moins cing ans. Cette mesur e assur er ait aux jeunes
adultes handicapés par la SP et aleur famille un montant de prestation d’invalidité
plus acceptable.

Travail atempspartie

Les pregtations d'invadidité du RPC couvrent presque tous les employés e travailleurs
autonomes. Elles procurent de I’ aide a ceux qui ne peuvent s offrir une assurance privée, e bien
gu' dles entrent dans le calcul du revenu imposable, elles ne dépendent pas des revenus ou des
biens du demandeur. Malgré ces avantages, |’ aspect « tout ou rien» des critéres d admissibilité
crée une variante du familier « piége de |’ aide socide ». Etant donné la nature récurrente ou
épisodique de la SP, certaines personnes atteintes de SP peuvent travailler pour suppléer aleurs
revenus. Certaines assurances privees permettent aux prestataires de travailler atemps partid.
Cependant, le programme fédérd du RPC décourage le traval atemps partie parce qu'il faut
obtenir la permission du RPC pour ce faire et que les personnes qui prennent un emploi atemps
partiel risquent de perdre leur admissibilité aux prestations du RPC.

Permettre aux personnes handicapées d’ avoir un emploi occasonne ou atemps partiel sans
mettre leurs prestations d’ invaidité du RPC en péril fait partie des priorités actudlles du
gouvernement. Comme on le soulignait dans le discours du Tréne de 2001, « Le gouvernement
du Canadatravaillera donc avec les provinces et |les territoires et avec d autres partenaires en vue
d arréter une dratégie globae d'incluson au marché du travail des personnes ayant un

handicap. » Les effets dissuasifs des critéres du programme qui classent les gens comme « aptes
au travall » ou « ingptes au travail » font I’ objet d’ éude. Soulignons que ces critéres portent
particulierement préudice aux personnes atteintes de SP.

» La Société canadienne de la sclér ose en plagues presse le Comité de recommander au
gouvernement du Canada de prévoir desrégles plusflexibles qui permettraient aux
bénéficiaires de prestations d’invalidité d’avoir un emploi occasionne ou a temps
partiel, sans compromettre leur admissibilité aux prestations, conformément a
I’esprit du discoursdu Trone de cette année.

Appd et duréedu traitement des demandes

Par |e pass, la Société canadienne de la sclérose en plagues a critiqué lalongueur du temps de
réponse a une demande et lalenteur du processus d’ appd . La correspondance échangée avec
I"assstant du ministre adjoint intérimaire des Programme de la Sécurité du revenu au ministére du
Déve oppement des ressources humaines du Canada (DRHC) est encourageante. De nouveaux
membres ont &é nommeés au Tribuna de révison, et laCommisson d’ appd des pensonsatenu
des « hlitz » pour répondre aux demandes d’ autorisation d’ appel. Le nombre de membres de cette
Commission a éé porté a63. Le minigtere du DRHC aauss précise que le RPC travaillait
présentement avec le Tribuna de révison et la Commission d’ gppel des pendonsalamiseajour
des méthodes de gestion et al’améioration des relations avec la clientde afin de réduire les

ddais.



I reste cependant beaucoup afaire. Dans son Rapport sur les plans et priorités pour 2000-2001
(faisant partie du processus du Budget des dépenses annuelles du ministere du DRHC), cdlui-a
S engage maintenant a traiter la premiere demande dans un ddai moyen de 62 jours ouvrables.
Soulignons cependant que ce ddai est de plus de 12 semaines.

» La Société canadienne de la sclérose en plaques presse le Comité de recommander au
gouver nement du Canada que les demandes soient traitéesdansles 60 jours
calendaires suivant leur réception, que I’examen de la demande soit terminée dans
les 60 jours calendaires suivant la réception d’une demande de reconsidér ation et
quelesdécisonsdu Tribunal soient rendues dansles 60 jours calendair es suivant
I’audition d’un appd.

La Sociéé dela SP sinquiéte auss du manque de connai ssances sur la sclérose en plagues des
représentants du RPC. Par exemple, I'un d’ eux adga écrit qu’ une cliente avait été « guérie » par
un traitement médica et qu’ ele n’ &ait donc plus admissible a des prestations. Ma heureusement,
il W’ existe encore aucun reméde ala sclérose en plaques. Cette erreur n’a été prise en
considération qu’ alatroisiéme étape du processus d' appd . Comme de nombreuses personnes
atteintes de SP, cette femme a finalement eu gain de cause, gréce al’ aide de la Société de la SP.

Les dossiers de nos clients révelent d’ autres cas sembl ables et nous portent & croire que les
employés du RPC ne connaissent pas la SP auss bien qu'il le devrait. Tout récemment, une
personne atteinte de SP s ext présentée au Tribuna de révision, suite au refus de sa demande. Ses
troubles cognitifs et son extréme fatigue, provoqués par la SP, lui avaient rendu toutes ces
démarches tres difficiles. Ne tenant aucun compte de I’ état de cette personne, on aempéché la
représentante de la Société de la SP qui I’ accompagnait d' entrer dansla sdle d’ audience. Ellea
donc di présenter son cas toute seule. Evidemment, elle a perdu sa cause et doit maintenant subir
lelong processus d’ appd .

Nous avons congtaté que la mgjorité des personnes atteintes de SP qui en gppellent de ladécison
du RPC, avec notre aide, finissent par obtenir gain de cause. Ce qui laisse croirequ’il y aune
lacune dans le systéme, des le départ, conduisant a son inefficacité et au gaspillage de I’ argent

des contribuables Le Commissaire des tribunaux de révision des pensions du Canada et dela
securité delaviellesse s est dit prét atravailler avec la Société dela SP al’ amédlioraion des
connaissances sur la SP des employés du RPC. Nous nous faisons un plaisir de collaborer avec le
gouvernement a ce programme d' information. C'est un pas dans la bonne direction, mais nous
avons encore beaucoup de chemin afaire.

» La Société canadienne de la sclérose en plaques presse le Comité de recommander au
gouvernement du Canada de renseigner lesreprésentantsdu RPC sur la scléroseen
plaques et les réper cussions de cette maladie sur les personnes qui en sont atteintes.
Elle sefera un plaisir de collaborer avec le gouvernement du Canada, ala
production de matérid exact et ajour sur le sujet et atout autre projet, dansla
mesur e du possible.



CREDITSD'IMPOT

Le crédit pour personnes handicapées et |e crédit pour frais médicaux sont les deux principatix
crédits d imp6t fédéraux dont bénéficient les personnes handicapées, dont les personnes atteintes
de SP. Le premier permet une réduction pouvant aler jusqu’a1 020 $ de I’'impdt fédérd et
provincid. Le second donne droit & un alégement de I'impbt fédéra et provincid correspondant
au quart des frais médicaux admissibles.

Ces mesures ont &é amdioréesil y a plusieurs années, dans le but d' apporter une aide plus
substantielle aux personnes handicapées. Cette initiative fut encourageante, maisil conviendrait
d apporter d autres modificationsalaLoi de I'impdt, qui tiendraient compte de fagon plus
équitable du colt associé a une déficience.

Comme pour le Régime de pensons du Canada, la définition de | invaidité ouvrant droit au
crédit d'impdt exclut les personnes atteintes de SP, éant donné que leur invalidité est le plus
souvent importante et récurrente. Selon la définition actudle, I’ invdidité doit étre « grave » et
« prolongée » (continue ou prévue pour durer au moins 12 mois). Ces criteres excluent de
nombreuses personnes dont |a sclérose en plagues est au stade précoce.

» La Société canadienne de la sclérose en plaques presse le Comité de recommander
unerévison descritéres d’admissibilité au crédit d’impdt pour personnes
handicapées, afin que les personnes ayant une déficience physique ou intellectuelle
importante, continue ou récurrente et prévue pour durer au moins 12 mois puissent y
avoir droit.

Les crédits d' impbt fédéra et provincia ne sont pas remboursables, ¢’ est-a-dire qu'ils servent &
réduire le revenu imposable. 1ls ne profitent donc pas a ceux qui N’ ont pas de revenu imposable
ou qui sont ala charge de personnes qui N’ ont pas de revenu imposable. Nombre de personnes
atteintes de SP ne peuvent plus travailler ou N’ ont pas de revenu impaosable, ce qui les empéche
de réclamer les dépenses importantes qu' elles doivent effectuées a cause de leur déficience. Etant
donné que les personnes qui N’ ont pas de revenu imposable se trouvent généralement au bas de

I’ échelle des revenus, cette exclusion leur pardit injuste.

Les criteres d admissbilité a ces crédits ne tiennent pas compte des colits énormes liés a
I'invalidité. Etant donné que ce coltt les empéche souvent de participer pleéinement atousles
agpects de la vie comme tous les autres citoyens, nous pressons le Comité de recommander le
remplacement du crédit d’impét pour personnes handicapées et du crédit d’impbt pour frais
médicaux par un seul crédit d impbt remboursable et d' aider davantage les prestataires afaibles
revenus.

» La Société canadienne de la sclérose en plaques presse le Comité de recommander la
création d’un nouveau crédit d'imp6t rembour sable pour fraisliés a une déficience,
en remplacement du crédit pour frais médicaux et du crédit pour personnes
handicapées, ains que I’augmentation de 17 a 29 pour 100 du taux applicable au
calcul de ce crédit pour les prestataires a faiblesrevenus.



DONSDE BIENFAISANCE

La Société de la SP ne regoit presque pas de soutien financier du gouvernement fédérd et
bénéficie d’ un apport tres limité des gouvernements provinciaux, pour des services particuliers
précis. Néanmoins, la Société et fiere de verser 7,8 millions de dollars a ses programmes de
sarvices et 4,9 millions alarecherche sur la SP. Grosso modo, 90 pour 100 des revenus de la
Société de la SP proviennent de dons des Canadiens. La grande mgjorité de ces dons varient de
25%a50%.

Lesincitatifs fiscaux actuels n’incitent guére les personnes a revenus modestes a faire des dons
de bienfaisance. Amédiorer cesincitatifs bénéficierait grandement aux organismes de

bienfaisance comme la Société canadienne de la sclérose en plagues et reconnditrait le soutien de
tels organismes un geste qui mérite d' étre salué et encouragé.

» LaSociétédela SP pressele gouvernement d’améliorer lesincitatifs fiscaux pour
ceux qui donnent au total 3 000 $ ou moins par année.

Nous suggérons égdement que le gouvernement du Canada adopte la politique américaine de
dédlivrance des regus fiscaux pour dons de bienfaisance. Aux Etats-Unis, les organismes de
bienfaisance ne sont pas tenus de délivrer des regus fiscaux pour les dons de moins de 250 $,
étant donné que, selon toute évidence, les fraudes liées aux dons de bienfaisance inférieurs ace
sauil coltent bien moins cher que les recherches qui seraient nécessaires pour les mettre au jour.
Cette disposition fait épargner énormément de temps et d’ argent aux organismes de bienfaisance.

» LaSociétédela SP pressele Comité de recommander au gouver nement d’ envisager
de supprimer I’ obligation pour les organismes de charité de déivrer desregus
fiscaux pour lesdonsde moinsde 250 $.

CONCLUSION

La Société canadienne de la sclérose en plaques se r§jouit du fait que le gouvernement ait pris des
décisonsimportantes quant au financement de la recherche en sciences de la santé, en éablissant
les Indtituts canadiens de recherche en santé. Per ailleurs, le succes des mesures fiscales fédéraes
adonné au gouvernement du Canada |’ occasion de jouer un role de chef defile dans de
nombreux domaines.

Le gouvernement areconnu le besoin d’ amédliorer la qudité de vie des personnes atteintes de SP
et de leur famille ans que son rdle unique dans ce domaine. Comme on le soulignait dansle
discours du Tréne de 1999 :

« Pour étre fortes, les communautés doivent pouvoir compter sur lapleine
participation de tous leurs membres. Le gouvernement poursuivra donc ses efforts
aupres des autres gouvernements, du secteur prive, des organismes bénévoles et de
tous les citoyens pour bétir des communautés au sein desquelles seront pleinement
inclus les Canadiens ayant des handicaps... ».



Les questions de sécurité du revenu que nous avons abordéesici aujourd’ hui ne condtituent qu’un
des sujets de préoccupation ou des besoins des personnes atteintes de SP. Nous hous sommes
concentrés sur elles pour deux raisons : 1) seuls des revenus sirs et suffisants permettront aux
personnes atteintes de SP d' exercer pleinement leurs droits en tant que citoyens canadiens et de
participer alavie de la société canadienne et al’ économie du pays et 2) les récents succes des
politiques fisca es fédérdes ont donné au gouvernement du Canada de nouvelles et importantes
occasions de devenir un chef de file dans le traitement plus juste des personnes handicapées.

Nous remercions le Comité du temps et de I’ attention qu’il nous a accordés. Nous nous ferons un
plaisr de répondre a vos questions et de vous donner en tout temps des informations
complémentaires sur la sclérose en plaques aing que sur les activités de la Société de la SP et de
ses bénévoles.
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