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Introduction

La profession infirmiere consisle iI decouvrir que la seule cerli/ude des anmies 90. c 'esl qu 'il n y
a rien de certain. Les regles n 'onl pas seulemenl change: elles conlinuent de changer de plus en
plus rapidemenl.

Discours inaugural
Fernande Harrison

Pnisidente 1992-1994

Si I'onjette un coup d'reil en arriere sur chaque decennie de son histoire, I' Association des

infirmieres et infirmiers du Canada (AlIC) a eu un effet important sur I'evolution de la

profession infirmiere et la promotion de soins de sante de qualite et accessibles pour la

population canadienne. La neuvieme decennie ne fait pas exception. Au cours de cette decennie,

Ie changement a ete adopte de fayon spectaculaire.

Une transformation profonde et devastatrice du systeme de sante qui a eu des repercussions sur

la vie quotidienne de milliers d'infirmieres a marque la neuvieme decennie. La profession

infirmiere a toutefois emerge de ces tourments plus forte et plus resistante, prete ajouer un role

de premier plan a la veille du troisieme millenaire. Ce nouveau militantisme a ete dirige par une

association nationale plus forte et davantage a I'ecoute, chargee clairement de se faire entendre

haut et fort pour la profession et pour defendre I'interet public.

Le present document constitue une retrospective de la periode de 1990 a 1999, qui constitue la

neuvieme decennie de I'Association des infirmieres et infirmiers du Canada. II s'inspire de

publications disponibles comme la revue Canadian Nurse/L 'infirmiere canadienne, AIle

Aujourd·hui. des communiques, des rapports annuels, les discours des presidentes et les rapports

des directrices generales. 11 s'inscrit dans Ie sillage de trois rapports precedents, soit Presence ....

La seplieme decennie et La huilieme decennie. Pour obtenir plus de renseignements sur I' Al1C et

ses activites, veuillez visiter notre site Web a I'adresse www.cna-nurses.ca.



Pour donner une voix plus forte a la profession

Notre grand deji pOllr I'avenir consiste areunir nos grollpes d'infirmieres en leur donnant lin
sentiment de raison d'etre commllne, de confiance et de comprehension, apartager des
occasions et acommllniquer. Nous atlachons de la valeur aI 'inclusivite par Ie partenariat.

Discours inaugural
Rachel Bard

Pn!sidente 1996-1998

Durant sa neuvieme decennie, I'Association des infirmieres et infirmiers du Canada a continue

d'elaborer des strategies afin d'assurer que la profession infirmiere se faisait entendre de fayon

unifiee. En 1994, Ie Conseil d'administration a fait un grand pas vers I'avenir en adoptant un

modele de gouvernance par les politiques. La nouvelle orientation lui permet de concentrer ses

efforts sur la representation, I'elaboration de politiques et I'enonce de visions, tout en laissant les

questions de fonctionnement au personnel.

Les changements apportes it sa gouvernance et it sa structure organisationnelle ont permis au

Conseil d'administration d'agir de fayon strategique et inclusive tout en demeurant it I'ecoute.

Lorsque les membres de I' Association ont adopte les changements au cours du Congres biennal

de 1996 tenu it Halifax, on a attache une importance renouvelee it I'interet public. La nouvelle

structure a augmente Ie nombre des representants des consommateurs au Conseil

d'administration et perm is it I' AIIC de resserrer ses liens avec les organismes de reglementation

de la profession infirmiere qui ne sont pas actuellement membres de I' Association comme

l'Ordre des infirmieres et l'Ordre des infirmieres et infirmiers du Quebec. Les changements ont

permis a I' AIIC de renforcer sa voix afin de jeter des bases solides pour I'avenir.

Ce fut particulierement evident au moment ou les changements de la structure ont donne

naissance au Forum national sur les soins infirmiers qui a reuni tout I'eventail de la profession

infirmiere. Le premier des trois forums a marque un tournant dans I'histoire de la profession

lorsque plus de 30 organisations representant 264 000 infirmieres se sont reunies aOttawa en

novembre 1997. Tous les participants ont affirme que la restructuration des soins sante avait des

repercussions negatives sur Ie public et sur la profession infirmiere. Le forum a defini huit

strategies cles qu'il fallait suivre pour ameliorer Ie systeme de sante. En 1998, Ie Forum national
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sur les soins infirmiers a lance au gouvernement un appel Ii I'action pour qu'il collabore avec les

organisations infirmieres, d'autres prestateurs de soins de sante et la population afin d'appuyer

des soins de qualite et silrs pour la population canadienne. En 1999, Ie forum a jete les bases des

progres du nouveau millenaire.

Le message d'unite a retenti haut et fort lorsque les dirigeantes infirmieres, y compris des

representantes de I' Association des etudiant(e)s infirmier(ere)s du Canada, de la Federation

canadienne des syndicats d'infirmieres/infirmiers, de l'Association canadienne des ecoles

universitaires de nursing, de l'Ordre des infirmieres et infirmiers du Quebec et de I' Association

canadienne des infirmieres et infirmiers auxiliaires ont adhere aun lobby pilote par I' AIIC et

rencontre, en novembre 1999, Ie ministre federal de la Sante, Allan Rock, ainsi que la ministre de

la Sante de I'ile-du-Prince-Edouard, Mildred Dover, copresidente de la Conference federale­

pravinciale-territoriale des ministres de la Sante. La reunion visait Ii mettre en commun les

preoccupations sou levees chez les intervenants par les enjeux d'actualite auxquels faisait face la

profession et de suggerer des strategies d'intervention.

Le mecanisme des resolutions permet d'exprimer un grand nombre de ces enjeux. En 1998,

conscient du fait que chaque membre a besoin de se faire entendre encore plus fort a I' AIIC, Ie

Conseil d'administration a adopte une nouvelle politique pour qu'on accepte les resolutions

pendant toute I'annee et non pas simplement pendant I'assemblee generale annuelle. Cela

signifie que les infirmieres se ferant entendre lorsqu'elles en auront besoin et que I' AIIC pourra

suivre Ie rythme du changement.

Au COutS des premiers mois de la nouvelle decennie, on a de plus lance AIle aujourd'hui, Ie

trimestriel dynamique d'actualite voue Ii diffuser des nouvelles sur I'AIIC et ses efforts de

lobbying en faveur des soins de sante primaires et de la rHorme des soins de sante. Ce tabloYde

s'inscrivait dans Ie contexte d'une nouvelle strategie nationale visant aaccroltre la

communication entre les infirmieres du Canada.

II n'estjamais arrive auparavant que la profession infirmiere se fasse entendre aussi fort dans

I'elaboration de politiques et la planification de programmes ade nombreux niveaux. Pendant
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toute la decennie, des milliers de benevoles ont represente I' AIIC et participe ades deliberations

portant sur un vaste eventail de sujets variant des mesures antitabac a I'allaitement, en passant

par I'immunisation et la politique sur les drogues.

La nomination de Judith Shamian, en 1999, au poste de directrice executive, Politique des soins

infirmiers, aSante Canada a ete consideree comme une victoire sans equivoque pour la

profession infirmiere et pour I' AIIC. Sa nomination a donne ala profession une voix forte au

sein de I'administration federale.

Des alliances strategiques etablies pendant toute la decennie ont permis aI'AlIC de faire

entendre la voix des infirmieres dans Ie contexte des deliberations sur les politiques publiques.

La creation du Groupe d'intervention action sante, aussi appele Groupe HEAL, par exemple, a

etabli pendant toute la decennie une relation entre les organisations nationales des milieux de Ia

sante et de la consommation vouees aproteger et arenforcer Ie systeme de sante du Canada.

En mars 1991, apres la presentation du budget federal, quelques groupes nationaux du secteur

des soins de sante se sont reunis pour mettre en commun leur information et elaborer des plans

d'intervention afin de repondre aux annonces budgetaires considerees comme desastreuses parce

que Ie gouvernement federal se retirait graduellement du secteur de la sante. Les groupes ont

reconnu que la meilleure fayon de communiquer efficacement ces preoccupations, c'etait par un

seul porte-parole representant un eventail divers de groupes du secteur de la sante.

Le Groupe HEAL est devenu une tribune de discussions et de debats strategiques qui a pris de

I'ampleur pour devenir une coalition de presque 30 membres determines acollaborer avec les

gouvernements et d'autres organisations afin d'assurer I'efficacite d'un systeme de sante qui

repond aux besoins de la population canadienne. Au milieu de la decennie, les efforts du groupe

ont commence aporter fruit. II y avait toutefois encore beaucoup de travail afaire pour garantir a
la population canadienne un systeme de sante viable et accessible. L'AIIC joue toujours un role

de premier plan dans la coalition: la directrice generale est copresidente du groupe, auquelle

personnel de I'Association fournit les services de secretariat.
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L'AIIC a continue de creer et d'inspirer d'autres partenariats. Preconisant, ill'egard des enfants

et de leur famille, une strategie de «retour aux sources» qui instaurerait Ie retour ilia promotion

de la sante en milieu communautaire et des programmes d'hygiene publique, I' AIlC a conjugue

ses efforts ilia suite d'une alliance de prestateurs de services de garderie, d'educateurs et de

defenseurs des enfants pour collaborer avec les gouvernements afin d'etablir un programme

national pour les enfants.

Comme la presidente et la directrice generale I'ont signale dans Ie Rapport annuel de 1997, il est

crucial d'etablir des alliances ill'interieur et ill'exterieur des milieux infirmiers si nous voulons

contr61er notre destinee.

En se renforyant au Canada, I' AIIC a pu etendre son rayonnement sur la scene mondiale.
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L'AIIC sur la scene mondiale

L 'intervention positive des infirmieres canadiennes dans les pays en developpemenl est une
tradition qui remonte loin en arriere el rejlete I 'engagement de la profession envers Ie
leadership, la participation et Ie developpement durable.

Lynda Kushnir Pekrul
Presidente 1998-2000

16 novem bre 1999

En 1909, il ya plus de 90 ans, I' AIIC a adhere au Conseil international des infirmieres (CII).

Beaucoup de gens reconnaissent aujourd'hui que I'etablissement de liens sur la scene

internationale ajoue un role de dans la creation d'une association nationale d'infirmieres.

L'AIlC collabore de pres avec des organisations comme l'Organisation panamericaine de la

sante, l'Organisation mondiale de la sante et I' Agence canadienne de Mveloppement

international pour realiser, dans des pays en developpement, des projets qui visent ay renforcer

la profession infirmiere et a faire progresser I'objectif commun que constitue la sante pour tous.

Le renforcement des organisations nationales d'infirmieres et la promotion des soins de sante

primaires constituent des themes charnieres.

Comme dans beaucoup d'autres organisations semblables, Ie Programme international de I'AIIC

a subi Ie choc complet de I'examen des programmes mene par Ie gouvernement federal au cours

des annees 90. Le programme a donc eu peu de chance de prendre de I'ampleur. En depit de son

financement limite, Ie programme a quand meme poursuivi ses efforts et a vraiment reussi afaire

une difference dans les pays en developpement grace en grande partie a I'appui de centaines de

benevoles consei Is.

Grace a I'aide financiere de I' Agence canadienne de developpement international, I' AIIC

continue d'aider les infirmieres des pays en developpement aameliorer leur systeme national de

sante. L'Association prete son appui dans des domaines comme la reglementation des

infirmieres, la legislation sur les politiques de sante, I'amelioration des solns de sante primaires

et la creation de competences en leadership et en gestion.
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En dehors du Programme international, maintenant appele Bureau international de I' AIlC, les

infirmieres du Canada ont maintenu une solide presence sur la scene internationale. D'anciennes

presidentes de l'AIlC, Alice Baumgart et Eleanor Ross, ont ete elues au Conseil d'administration

du Conseil international des infirmieres, en 1993 et en 1997 respectivement. L'ancienne

directrice generaIe de l'AIlC, Judith A. Oulton, a ete nommee chef de la direction du CII en

1996.

La fierte avec laquelle I' AIIC a accueilli la reunion quadriennale du CII a constitue pour

I' Association un couronnement sur la scene internationale au cours de la decennie. En

collaboration avec la Registered Nurses Association of British Columbia et des milliers de

benevoles, I'AIlC a accueilli plus de 5000 infirmieres de 119 pays it Vancouver, pour Ie

21 e Congres quadriennal du Conseil international des infirmieres. Le Canada avait accueilli Ie

congres deux fois seulement auparavant, soit en 1929 et 1969, les deux fois it Montreal.

La mort tragique et precoce de deux travailleurs de I'aide internationale en 1996 a incite I' AIlC it

collaborer avec Ie Programme de technologies appropriees en sante (PATH) et la Croix-Rouge

canadienne pour creer un Monument commemoratif de I'aide humanitaire canadienne. lnfirmiere

chevronnee de la Croix-Rouge canadienne, Nancy Malloy a ete assassinee dans son sommeil

pendant une attaque lancee contre son complexe hospitalier en Tchetchenie, en decembre 1996.

Tim Stone, directeur general de PATH Canada, avait peri un mois plus tot sur un vol detoume

qui avait decolle de l'Ethiopie.

En annonyant Ie choix du site du monument, soit Ie parc Canada sans frontiere sur Ie bord de la

riviere des Outaouais, la ministre de la Cooperation internationale, Diane Marleau, a declare que

Ie monument rendra hommage aux milliers de personnes qui ont perm is aux populations de pays

en developpement d'esperer un meilleur avenir et un monde plus equitable. Le monument sera

devoile en juin 200 I.
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Pour renforcer Ie systeme de sante

Dans un environnemenl preocclIpe bien plus par Ie bi/an que par les personnes, les injirmieres
ani joue un role de calalyseur pour assurer que les soins de sante continuenl de viser avant loul
les gens pluiol que les benefices.

Discours inaugural
Alice Baumgart

Presidente 1990-1992

Au milieu de la decennie, la vulnerabilite du filet de securite sociale et I'impact de la reforme des

soins de sante sur I'etat de sante de la population canadienne constituaient les deux

preoccupations mentionnees Ie plus souvent par les intervenants que I'Association des

infirmieres et infirmiers du Canada a interviewes afin de produire un document sur les tendances

et les enjeux.

La decennie a ete marquee par des appels repetes pour qu'on cesse de reduire Ie financement

federal consacre aux soins de sante. On a lance un tel appel peu apres Ie budget federal de 1995,

qui a frappe encore Ie secteur des soins de sante. Plus tard au cours de la meme annee, I'AIIC a

demande de nouveau au gouvernement federal de tenir les promesses qu'iI avait faites de

proteger I'assurance-maladie en tixant un plancher dans Ie cas de I'argent qu'il transrere aux

provinces pour les soins de sante. CEuvrant en collaboration avec Ie Groupe HEAL, l'AIlC etait

d'avis que Ie gouvernement federal devait agir fermement en chef de file pour assurer II toute la

population canadienne des soins de qualite et accessibles et garantir que les principes de la Loi

canadienne sur 10 sanle pourraient continuer d'etre appliques. Ala veille des elections federales

de 1997, I' AIIC et Ie Groupe HEAL se sont rejouis de voir que leur position s'etait traduite en

une promesse electorale.

Les campagnes electorales federales de 1993 et de 1997 ont constitue des occasions des de

montrer I'importance de I'intervention politique pour les intirmieres. Pilotant une offensive non

partisane, I' AIlC a rallie les intirmieres en 1993 sous trois themes cles : I'assurance-maladie

constitue une valeur fondamentale de la societe canadienne que les frais d'utilisation detruiront;

les infirmieres sont Ie moyen d'offrir des soins de sante accessibles et abordables, et les soins de

qualite commencent chez les infirmieres.
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Le personnel de I'AIIC a mis au point de nombreuses fayons de faire passer ces trois messages:

trousses d'information, conseils sur Ie lobbying, capsules d'actualite et lettres it la redaction,

notamment. L' AIIC a aussi collabore avec Ie Groupe HEAL pour faire passer des messages

complementaires.

De nouveau en 1997, les infirmieres ont exerce des press ions aupres des candidats pour souligner

I' importance de la contribution des infirmieres it Ia reforme eventuelle du systeme. Les

infirmieres ont donc eu beaucoup de visibilite et les medias les ont citees souvent. Les candidats

ont compris que la profession infirmiere avait une voix forte et puissante. Comme un electeur sur

70 etait une infirmiere, ils ont aussi realise que Ie vote des infirmieres pouvait avoir un effet

important sur l'issue d'une election.

L' AIIC a continue de presenter aux strateges des preuves sur la contribution des infirmieres it des

soins de sante de qualite et abordables. Dans une serie de fiches d'information diffusees aux

decideurs et aux legislateurs, I' Association a indique qu 'au moment OU la gestion du deficit

constituait la force motrice des politiques, les infirmieres representaient une solution de rechange

de qualite et rentable face aux prestateurs plus cofiteux.

En 1996, Ie premier ministre Jean Chretien a convoque Ie Forum national sur la sante et y a

nom me trois infirmieres. II s'agissait de Judith Ritchie, ancienne presidente de l'AIIC, de

Madeleine Dion-Stout, ancienne presidente de I' Association des infirmieres et infirmiers

autochtones du Canada, et de Margaret McDonald, des Territoires du Nord-Ouest. L' AIIC a

presente au forum son memoire intitule /mperatif: Faire les changements appropries pour

ameliorer la sante des Canadiens, qui s'inspirait de documents anterieurs comme Pour

revitaliser Ie systeme de sante (1980). L' A IIC preconisait un systeme de sante fonde sur les soins

de sante primaires comme meilleur moyen d' instaurer la sante pour tous. L' Association a aussi

appuye un financement public solide, une strategie de sante communautaire et du financement

pour la promotion de la sante.
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L'AIIC a approuve rapidement les recommandations du Forum national sur la sante qui a

propose, dans son rapport final, une transformation du systeme de soins de sante et indique que

la sante depasse les soins de sante. Les soins il domicile, I'assurance medicaments et

I'information sur la sante ont constitue des priorites pour les interventions gouvernementales.

Beaucoup de recommandations ont appuye des positions preconisees au til des ans par I'AIIC.
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La sante pour tous

Ii I 'ere des communications, celui qui n!ussira, c 'est Ie travail/eur du savoir qui est flexible et
qui a la bonne al/itude. Ce travail/eur, c 'est {'infirmiere. Conjugue aux caracteristiques de notre
profession que sont la bienveil/ance et la compassion, notre savoir nous placera a I 'avant-scene
de la sante des clients.

Discours inaugural
Eleanor Ross

Presidente 1994- J996

La Journee mondiale du SIDA, soit Ie I" decembre 1992, a constitue une activite speciale ala

Maison de I'AIIC, lorsque Ie ministre federal de la Sante, Benoit Bouchard, nous a rendu visite

pour lancer une nouvelle ressource devant les cameras de television, les microphones et les

rubans rouge, Formation infirmiere en VIHISIDA : problemes de pratique et /ignes directrices

permet aux infirmieres d'apprendre a faire face aux enjeux speciaux de la prestation de soins de

qualite a des patients infectes par Ie VIH ou vivant avec Ie SIDA. Ce document, qui offre aussi

des lignes directrices aux educatrices infirmieres, etait Ie fruit d'une evaluation des besoins qui a

dure 18 mois et alaquelle ont participe plus de 150 infirmieres, etudiantes infirmieres, personnes

vivant avec Ie VIH/S1DA et membres de leur famille, travailleurs sociaux et travailleurs de la

pastorale.

Ce nouveau document etait un exemple de la fayon dont I'AIIC continuait de repondre aux

besoins changeants de la population canadienne dans Ie domaine de la sante.

En voici d'autres exemples :

• Publie en 1992, Ie document intitule Lignes directrices sur la violence fami/iale aI 'intention

des infirmieres constitue un guide pratique qui offre points de vue et conseils aux infirmieres

au travail. Cet ouvrage appuie un enonce de politiques approuve plus tot.

• Un ciel radieux : protecteur de la sante et de la couche d'ozone (1994) informait les

infirmieres au sujet des effets sanitaires de I'epuisement de la couche d'ozone et decrivait des

mesures qu'elles peuvent prendre. L'environnement a aussi ete Ie theme de la Semaine

nationaJe des soins infirmiers de 1990.
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• Le tabac pose un probleme serieux et I'AIlC a agio En 1996, comme membre d'une coalition

de 130 membres, I' AIIC a fait campagne en faveur de reformes radicales des lois regissant

I'industrie canadienne du tabac. L' AIlC a aussi publie, aI' intention des infirmieres, des

lignes directrices afin qu'elles aident les Canadiens asservis au tabac.

Pendant toute la decennie, les entites membres de I'AIlC, ses membres associes et affilies, ainsi

que des milliers d'infirmieres, ont appuye tous ces efforts par leurs conseils precieux et leurs

competences specialisees et en representant I'Association ades groupes, des comites et dans Ie

contexte de consultations.
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«Le moment est venu pour Ie Canada de montrer it quel point il tient it ses

infirmieres»

Nous avons ele lemains de changements spectaculaires dans de nombreux dot/wines de la
profession infirmiere ... el surtoul recemmenl, sous forme de compressions budgelaires, de
fermelures de lils et de problemes de recrutemenl. Nous avons aussi appris que nails ne pouvons
stopper ce changement et qu 'if yen aura beaucoup plus au COllrs des prochaines annees. Le deft
pour nous consiste aagir defar;on proactive, agerer Ie changement a lOllS les echelons: unite
de soin des patients, cliniqlle, bureau local, region. Le changement dirige, et dirige avec des
tiers, c 'est I 'avenir.

Rapport de la directrice generale, juin 1992
Judith A, Oulton

Directrice generale 1989-1995.

A I'aube d'une nouvelle decennie, les infirmieres etaient insatisfaites de leurs conditions de

travail et Ie manque de personnel preoccupait les hopitaux. Pousses par Ie deficit qui explosait et

des mesures de compressions des coOts, les hopitaux ont ferme des lits, licencie des infirmieres

et annule des augmentations de salaire, Les infirmieres etaient en colere.

Au milieu de la decennie, les promesses offertes par la reforme des soins de sante n'existaient

plus. L'effectif infirmier avait change de fa90n sans precedent. C'etait une periode de

perturbations enormes.

En 1997, la baisse de I'inscription dans les programmes de formation d'infirmieres, Ie

vieillissement de I'effectif et les exigences d'une population vieillissante ont oblige it conclure

que si I'on ne faisait rien, la population canadienne serait bientot privee de soins infirmiers de

qualiie.

L' AIlC a reagi sur de nombreux fronts:

• Representation: L'AIlC a repete ses appels it I'action et n'a pas menage ses efforts pour

informer et eclairer les decideurs. L'appel it I'action qui a suivi la reunion de novembre 1996

du Conseil d'administration en est un exemple. L' AIlC a demande au gouvernement de

mettre fin aux compressions, d'analyser leurs repercussions et d'ecouter la population

canadienne et les prestateurs de soins de sante. Les solutions rapides it court terme visant it

reduire les coOts des soins de sante avaient des repercussions negatives sur I'etat de sante de
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la population canadienne. L'Association a produit une trousse de lobbying sur les soins

securitaires qui contenait des conseils et des strategies aI'intention des infirmieres.

• Elaboration de politiqnes : En 1996 seulement, I' Al1C a publie sept enonces de principes

pour aider les infirmieres afaire face aux enjeux d'actualite.

• Information: Des publications comme Montrer la voie en periode de changement ont aide

les infirmieres acomprendre les changements en cours et aelaborer des strategies pour y

faire face de fayon positive. Cahier de travail sur la planification de la carriere publie en

1994, Taking Control offrait des conseils pratiques sur des questions comme I'evaluation des

points forts, la redaction d'un curriculum vitae, la preparation aune entrevue et la gestion du

changement.

L'Al1C a appuye I'exercice de la profession en publiant de nombreux outils, guides et documents

de travail. Le document de discussion intitule Une question de respect: I'injirmiere etles

di/emmes poses par les soins aZIX mourants (1994), a aide les infirmieres afaire face aune foule

d'enjeux complexes.

La version mise ajour du Code de deontologie des injirmieres autorisees a ete distribuee aux

membres au cours de la Semaine nationale des soins infirmiers de 1997. Issue d'une consultation

menee aupres d'infirmieres actives, d'administrateurs, d'educateurs et d'ethiciens, la nouvelle

version retlete I'environnement en pleine evolution ou se pratiquent les soins infirmiers. Des

documents d'accompagnement comme Deontologie qllotidienne : Ie Code mis en pratique et

Deontologie pratique, serie qui porte sur des dilemmes d'ethique, devaient aider les infinnieres a
retlechir aleur pratique et aintegrer Ie concept de I'ethique dans leurs activites quotidiennes.

Serie populaire de publications sur les tendances et les enjeux dans Ie secteur infirmier, Zoom sur

les soins injirmiers a aussi aide ainformer les infirmieres.

• Certification: Pendant toute la decennie, Ie Programme de certification a continue de faire

a:uvre de pionnier et 8500 infirmieres avaient ete certifiees dans neuf specialites ala fin de la

decennie.

14



Amesure que Ia decennie avanyait, de nouveaux roles et de nouvelles possibilites pour les

infirmieres faisaient leur apparition, les gouvernements provinciaux commenyaient a accepter Ie

fait qu'un systeme de sante plus complexe avait besoin d'infirmieres formees au niveau du

baccalaureat, et iI devenait evident que les infirmieres etaient la solution ala prestation de soins

de qualite. La confiance que Ia population accordait aux infirmieres avait atteint un sommet sans

precedent.

Aucun groupe professionnel n 'a OIl/ant fait les frais de la restrucluralion des soins de sante plus

que les infirmieres du Canada ... II y a plus de 350 ans, soil depuis I 'arrivee de Jeanne Mance au

pays, les injirmieres prennenl soin des Canadiens. II es/lemps mainlenanl que Ie pays monlre a
queIpoinl i1lienl ases infirmieres.

Allocution prononcee devant Ie Congres biennal de 1998

L'honorable Allan Rock, C.P., depute

Ministre de Ia Sante

Ces mots serviraient de tremplin pendant que I'AIIC se prepare pour Ie troisieme millenaire.
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Conclusion: L'avenir

Mainlenant plus que jamais, la profession infirmiere du Canada doit etre IInie, partager el
formuler line vision claire de I 'avenir des soins de sante: un sysleme de sante ou I 'on reconnait
aux infirmieres un role professionnel en/ier.

Discours inaugural
Lynda Kushnir Pekrul
Presidente 1998-2000

L'avenir de la profession infinniere est bien assure. Les infinnieres auront besoin de

competences plus poussees pour faire face al'acuite et ala complexite croissantes des soins,

ainsi qu'aux progres de la technologie. Amesure que les soins continuent d'evoluer vers la

collectivite, la population canadienne aura besoin d'infirmieres hautement qualifiees qui

pratiqueront en contexte independant et devront dispenser des soins complexes a domicile et

dans la collectivite.

L' ABC ne permettra pas que I'on repete les erreurs du passe. Pendant toute la decennie, les

gouvernements ont re9u des avertissements fermes. Des infirmieres faisaient les manchettes tous

les jours. Beneficiant d'un appui sans precedent de la population, les infirmieres etaient a

I'avant-scene.

La penurie prevue dans Ie rapport commande par I' AIlC en 1997, soit Ie Rapport Ryten,

document important ou les auteurs ont analyse I'offre future d'infirmieres, a commence a

prendre fonne. On prevoyait dans Ie rapport que si I'on ne faisait rien, iI manqueraitjusqu'a

113 000 infirmieres au Canada en 2011.

L'appel al'action de I' A1IC etait entendu. Le lobby de la Crise silencieuse organise au cours des

consultations prebudgetaires federales de 1999 a produit un fonds de recherche de 25 millions de

dollars pour Ie secteur des soins infirmiers et pousse tous les paliers de gouvernement a

s'engager a tenir compte des enjeux infirmiers. Des plans de lancement d'une etude d'envergure

sur Ie secteur infirmier etaient en cours. Les premiers ministres et les ministres provinciaux de la

Sante ont reconnu que la capacite de continuer de dispenser des soins de sante de qualite

dependait des ressources humaines en sante.
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L'AllC n'avait jamais ete aussi prete arelever les defis et aentreprendre une nouvelle ere.

Au sujet de la creation du Fonds de recherche en sciences infirmieres, la directrice genera Ie de

l'AIIC, Mary Ellen Jeans, disait que: «Cel investissement represente un loumant dans lafa,on

doni nous valorisons la profession infirmiere au Canada. Ce fonds sel'l areconnaitre Ie role

pivot de I'infirmiere en matiere de pres/alion de soins de quali/e e/ permet d'inveslir along

lerme dans du personnel infirmier bien forme et haulement qualijie.»
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Annexe A

Presidentes de la nenvieme decennie
Judith Ritchie
Alice Baumgart
Fernande Harrison
Eleanor Ross
Rachel Bard
Lynda Kushnir Pekrul

1988-1990
1990-1992
1992-1994
1994-1996
1996-1998
1998-2000
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Annexe B

Prix Jeanne-Mance
Depuis 1980, I' AIIC rend hommage a tous les deux ans a une infirmiere pour sa contribution
exceptionnelle ala profession infirmiere.

Au cours de la decennie, on a rendu hommage aux infirmieres suivantes :
1990 Shirley Stinson
1992 Helen Preston Glass
1994 Louise Miner
1996 Margaret Neylan
1998 Peggy Anne Field
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Annexe C

Congres biennaux
24 au 27 juin 1990 Calgary (Alberta)
14 au 17 juin 1992 St. John (Nouveau-Brunswick)
19 au 22 juin 1994 Winnipeg (Manitoba)
16 au 19 juin 1996 Halifax (Nouvelle-Ecosse)
14 au 17 juin 1998 Ottawa (Ontario)
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Annexe D

Jalons
Le 9 novembre 1990 - L'AIIC et l'Agence canadienne de developpement international signent
une deuxieme entente pluriannuelle sur Ie financement d'activites infirmieres dans les pays en
developpement.

Le 10 janvier 1991 - L' AlIC publie une etude sur Ie tabagisme et les infirmieres.

Les 25 et 26 mars 1991 - L'AllC organise la premiere d'une serie de conferences sur les enjeux
au travail et la pratique bienveillante a Saint Jean (Nouveau-Brunswick).

AoOt 1991 - Publication d'AIIC Alyourd'hui, volume I, nO 1.

Le 4 novembre 1992 - Lancement du premier Guide canadien de preparation it I 'examen
d'injirmiere a Ottawa.

Du 27 au 29 octobre 1992 - Conference sur I'ensemble de donnees infirmieres de base.

Le 1" decembre 1992 - Journee mondiale du SlDA: I'AIIC lance une trousse d'information qui
vise a ameliorer la qualite des soins infirmiers dispenses aux clients vivant avec Ie VIH/SlDA.

Du 23 au 25 septembre 1993 - Conference sur les enjeux en fin de vie organisee par I' AllC a
Charlottetown.

Du 21 au 23 octobre 1993 - Conference sur les enjeux en fin de vie organisee par l'AlIC a
Regina.

Le 8 mars 1994 - Lobbying du Conseil d'administration de l' AlIC sur la Colline du Parlement.
Au cours d'une serie de reunions, des membres du Conseil d'administration se disent
constamment preoccupes par l'avenir du systeme de soins de sante du Canada. Les soins de sante
primaires jouent un role fondamental dans Ie processus de reforme, affirment les infirmieres allx
dirigeants elus.

Le 8 novembre 1995 - La presidente de l' AlIC, Eleanor Ross, souligne Ie 50' anniversaire de la
fin de la Seconde Guerre mondiale en deposant une gerbe de fleurs au pied du Monument
commemoratif des infirmieres sur la Colline du Parlement.

Le 15 novembre 1995 - Le Conseil d'administration de J'AllC annonce la nomination de
Mm

, Mary Ellen Jeans au poste de directrice generale. Mm
, Jeans doit se joindre ai'AllC en

fevrier 1996.

Le 8 mai 1996 - Inauguration, ala Maison de I' AllC, du Jardin commemoratif en I'honneur des
sceurs infirmieres du Canada.
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Le 19 juin 1996 - Des membres de I' AIIC approuventl'initiative «Orientations futures» au cours
de l'Assemblee generale annuelle tenue a Halifax (Nouvelle-Ecosse).

Automne 1996 - Lancement du site Web de I' AIIC al'adresse www.cna-nurses.ca

Le 12 novembre 1996 - Le Conseil d'administration de I'AIIC annonce de nouvelles
orientations pour sa division des examens. La division devient une entite distincte, Strategies en
evaluation Inc., afin de permellre ala nouvelle entreprise de mieux servir ses clients actuels et de
creer une cl ientele future.

Le 18 decembre 1996 - L'AIIC condamne I'acte flagrant de violence commis en Tchetchenie,
qui a entralne la mort de Nancy Malloy, infirmiere de la Colombie-Britannique. Plus tard au
COllfS de la decennie, en collaboration avec la Croix-Rouge canadienne et PATH Canada, I'AIIC
participe ala construction d'un Monument commemoratifde I'aide humanitaire canadienne.

Le 6 mars 1997 - Les prix Medias pour I'excellence journalistique en matiere de sante celebrent
leur 10' anniversaire.

Du 15 au 20 juin 1997 - L'AIIC accueille Ie Congres quadriennal du Conseil international des
infirmieres. Plus de 5000 infirmieres de 119 pays participent au congres a Vancouver, qui a pour
theme La sante, un deft apartager.

Le 14 octobre 1997 - Publication du rapport du Projet national sur les competences infirmieres,
effort de collaboration d'une duree de trois ans entre 29 organisations.

Le 4 novembre 1997 - Publication, par I' AIIC, du Rapport Ryten, etude qui predit une grave
penurie d'infirmieres.

Le 13 juin 1998 - L' AIlC tientla deuxieme edition annuelle du Forum national des soins
infirmiers a Ottawa.

Le 10 juillet 1998 - L'AIIC et Ie conseil d'Occupational Health Nurses Inc. ratifient une entente
de reciprocite il Ottawa.

Le 11 mai 1999 - Plus de 8500 infirmieres ont ete certifiees dans neufspecialites infirmieres
depuis Ie debut du Programme de certification de I' AIlC en 1991.

Le 10 novembre 1999 - Troisieme edition du Forum national des soins infirmiers.
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Annexe E

Themes des Semaines nationales des soins infirmiers
1990 Les infirmieres et l'environnement
1991 La sante mentale : une priorite pour les inftrmieres
1992 Les infirm ieres : alliees pour Ie changement
1993 Les infirmieres - Force vive des soins de qua1ite
1994 Les infirmieres font toute 1a difference
1995 La sante de votre famille : les infirmieres font toute la difference
1996 Demandez aune infirmiere
1997 La sante, lin deft it partager
1998 L'infirmiere est 1a cle
1999 La personne agee et l'infirmiere : partenaires de sante
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