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Nouvelles de 

Ìȭ!#3 
Le prochain numéro du 

.ǳƭƭŜǘƛƴ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ sera 

publié le 29 février 2008. 

¶ Formation ACS organise 

une journée de 

formation, le vendredi 

11 avril 2008 pour les 

professionnels de la 

santé de la région 

ŘΩhǘǘŀǿŀΦ [ŀ ǎŜǎǎƛƻƴ 

ŘΩŀǾŀƴǘ-ƳƛŘƛ ǎΩƛƴǘƛǘǳƭŜǊŀ 

Integrating Emergency 

Management into 

Health Sector Cultures 

Ŝǘ ŎŜƭƭŜ ŘŜ ƭΩŀǇǊŝǎ-midi 

Marketing Strategies for 

the Long Term Care 

SectorΦ tƻǳǊ Ǉƭǳǎ ŘΩƛƴŦƻ 

et pour inscription :  

education@cha.ca. 

¶ Le calendrier de 

Formation ACS 2008-

2009 est maintenant 

disponible. Il décrit les 

programmes de 

formation à distance 

offerts aux 

professionnels distance 

education programs 

offered by CHA Learning 

to healthcare 

professionals across 

Canada. Copies are 

available from 

education@cha.ca.  

Conférence nationale sur le 
leadership dans les soins de santé  ɀ 
2 et 3 juin  2008, Saskatoon, SK 

,ȭÉÎÓÃÒÉÐÔÉÏÎ ÅÓÔ ÍÁÉÎÔÅÎÁÎÔ ÏÕÖÅÒÔÅ 

pour la Conférence nationale sur le 

leadership dans les soins de santé. Pour 

vous inscrire, visitez le site suivant : 

http://www.healthcareleadershipconferen

ce.ca/default1.asp. Les droits de 

ÌȭÉÎÓÃÒÉÐÔÉÏÎ ÈÝÔÉÖÅ ÓÏÎÔ ÅÎ ÖÉÇÕÅÕÒ 

ÊÕÓÑÕȭÁÕ ρψ ÁÖÒÉÌ ςππψȢ  ,ȭÁÐÅÒëÕ ÄÅ ÌÁ 

conférence sera disponible en mars. 

,ȭ!#3 $!.3 ,%3 -O$)!3 

11 février : Diffusion du sondage sur 
Les soins de santé au Canada  

Le sondage sur Les soins de santé au 
Canada 2007 a été publié le 11 février 
2008. 
 
,ȭ!#3 ÓȭÅÓÔ ÊÏÉÎÔÅ Û ÓÅÓ ÏÒÇÁÎÉÓÁÔÉÏÎÓ 
ÁÐÐÁÒÅÎÔïÅÓȟ Ìȭ!#)35ȟ Ìȭ!-# ÅÔ Ìȭ!))# ÐÏÕÒ 
ÌȭïÄÉÔÉÏÎ ÓÐïÃÉÁÌÅ ÄÕ ÄÉØÉîÍÅ ÁÎÎÉÖÅÒÓÁÉÒÅ 
du sondage. 
 
Des entrevues téléphoniques ont été 
réalisées auprès de 1 223 membres du 
grand public et de 600 professionnels de la 
santé. Les répondants ont souligné que les 
ÔÅÍÐÓ ÄȭÁÔÔÅÎÔÅ ÅÔ ÌÁ ÐïÎÕÒÉÅ ÄÅ ÍïÄÅÃÉns 
étaient des questions cruciales, tout 
ÃÏÍÍÅ ÌÁ ÐÒÉÖÁÔÉÓÁÔÉÏÎȟ ÌȭÁÃÃîÓ ÁÕØ 
services de santé, les soins non rémunérés 
prodigués à des proches et les menaces 
ïÖÅÎÔÕÅÌÌÅÓ ÄÅ ÌȭÅÎÖÉÒÏÎÎÅÍÅÎÔ ÓÕÒ ÌÅÕÒ 
santé future. 
 
Le sondage a révélé que les Canadiens et 
les professionnels de la santé ne sont 
ÔÏÕÊÏÕÒÓ ÐÁÓ ÃÏÎÖÁÉÎÃÕÓ ÑÕÅ ÌȭÁÓÓÕÒÁÎÃÅ 
ÐÒÉÖïÅ ÁÍïÌÉÏÒÅÒÁ ÌȭÁÃÃîÓ Û ÌÁ ÓÁÎÔï pour 
toute la population. Les deux groupes 
craignent aussi que l'assurance privée crée 
un système à deux vitesses et entraîne une 
pénurie de professionnels de la santé dans 
le système public. 

 
,ȭÁÃÃîÓ ÁÕØ ÓÅÒÖÉÃÅÓ ÄÅ ÓÁÎÔï ÅÔ ÁÕØ 
professionnels occupe une place 
d'importance dans les résultats du 
sondage. 48 % des Canadiens croient que 
l'accès en temps opportun à des soins de 
ÑÕÁÌÉÔï ÓȭÁÍïÌÉÏÒÅra au cours des cinq 
prochaines années. Les Canadiens et les 
professionnels de la santé appuient 
vivement les initiatives visant à augmenter 
les inscriptions dans les écoles de soins 
infirmiers et de médecine.  
 
Près du quart des Canadiens ont prodigué 
des soins à un membre de leur famille ou à 
un ami présentant un problème de santé 
grave au cours de la dernière année. Les 
répondants ont déclaré avoir été obligés 
ÄȭÕÔÉÌÉÓÅÒ ÌÅÕÒÓ ïÐÁÒÇÎÅÓ ÐÅÒÓÏÎÎÅÌÌÅÓ ÏÕ 
ÄÅ ÓȭÁÂÓÅÎÔÅÒ ÄÅ ÌÅÕÒ ÔÒÁÖÁÉÌ ÐÏÕÒ ÓÏÉÇÎÅÒ 
leurs proches. Ce résultat est le même 
qu'en 2006, alors que la question était 
posée pour la première fois. L'ACS souligne 
ÑÕȭÉÌ ÓÅÒÁit  possible de réduire le stress 
personnel et les répercussions 
économiques des  soignants naturels qui 
ont dû quitter leur  ÌȭÅÍÐÌÏÉ, si ces derniers 
avaient un meilleur accès à des 
programmes d'employeurs ou du 
gouvernement.   
 
,Å ÌÉÅÎ ÅÎÔÒÅ ÌȭÅÎÖÉÒÏÎÎÅÍÅÎÔ ÅÔ ÌÁ bonne 
santé future a été soulevé par les 
répondants. Les Canadiens et les  
professionnels de la santé ont plusieurs 
inquiétudes par rapport à 
ÌȭÅÎÖÉÒÏÎÎÅÍÅÎÔȟ ÄÏÎÔ ÃÅÒÔÁÉÎÅÓ ÐÏÒÔÅÎÔ 
sur les conséquences de la pollution de 
ÌȭÁÉÒ ÅÔ ÄÅ ÌȭÅÁÕ ÓÕÒ ÌÁ ÓÁÎÔï ÆÕÔÕÒÅȢ 
 
Le sondage a été réalisé par POLLARA. La 
ÍÁÒÇÅ ÄȭÅÒÒÅÕÒ ÄÅÓ ÒïÓÕÌÔÁÔÓ obtenus 
auprès du grand public est de ± 2.8 %, 19 
fois sur 20, et de ± 6.9 % auprès des 
médecins, infirmières, pharmaciens et 
administrateurs.   
 
Pour prendre connaissance des résultats 
complets du sondage, visitez le :  
www.hcic-sssc.ca/. 

5 février : Globe and Mail  

mailto:education@cha.ca
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Conférences et 

candidatures  

¶ /ƻƴǎǳƭǘŜȊ ƭΩŀǇǇŜƭ ŘŜ 

candidatures de la 

Fondation canadienne 

de la recherche sur les 

services de santé 

(FCRSS) à 

http://www.chsrf.ca.  

¶ Le Secrétariat des 

soins infirmiers du 

ministère de la Santé 

et des Soins de longue 

ŘǳǊŞŜ ŘŜ ƭΩhƴǘŀǊƛƻ 

demande des 

candidatures 

ŘΩƻǊƎŀƴƛǎƳŜǎ 

intéressés à participer 

Ł ƭΩƛƴƛǘƛŀǘƛǾŜ ǎǳǊ 

ƭΩŀǎǎƛǎǘŀƴǘ ƴǳƳŞǊƛǉǳŜ 

personnel pour le 

personnel infirmier de 

ǇǊŜƳƛŝǊŜ ƭƛƎƴŜΦ [ΩŀǇǇŜƭ 

de candidatures est 

ouvert à toute 

organisation qui 

emploie du personnel 

infirmier pour offrir 

des services de santé. 

tƻǳǊ Ǉƭǳǎ ŘΩƛƴŦƻ :  

www.health.gov.on.ca 

Nous contacter : 
Association canadienne des soins 
de santé 
17, rue York 
Ottawa (Ontario)  K1N 9J6 
613-241-8005  www.cha.ca 
 
Teresa Neuman Spécialiste des 
communications  ς
tneuman@cha.ca  

Le .ǳƭƭŜǘƛƴ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴΣ le bulletin 
ōƛƭƛƴƎǳŜ ŘŜ ƭΩ!/{Σ ǊŞǎǳƳŜ ƭŜǎ 
ƴƻǳǾŜƭƭŜǎ ŘΩƛƴǘŞǊşǘ ǇǊƻǾŜƴŀƴǘ ŘŜ 
tout le système de santé. Il est 
publié deux fois par mois de 
septembre à juin et une fois par 
mois en juillet et août. Les 
communications doivent nous 
parvenir le mardi précédant la 

publication. 

La présidente et chef de la direction de 
l'ACS, Pamela Fralick, a été interviewée par 
la journaliste Lisa Priest sur le projet du 
gouvernement fédéral ÄȭïÒÁÄÉÑÕÅÒ les 
principaux agents infectieux, 
particulièrement le Staphylococcus aureus 
résistant à la méthicilline (SARM). 

-ÍÅ &ÒÁÌÉÃË ÓȭÅÓÔ ÒïÊÏÕÉÅ ÄÅÓ ÉÎÉÔÉÁÔÉÖÅÓ ÄÕ 
gouvernement, disant que « ÌȭÁÐÐÒÏÃÈÅ 
ÃÏÈïÒÅÎÔÅ ÅÔ ÕÎÉÆÏÒÍÅ ÅÓÔ ÌȭÏÂÊÅÃÔÉÆ que 
tous veulent atteindre ». Elle a également 
souligné le besoin pressant de discuter de 
la publication des tauØ ÄȭÉÎÆÅÃÔÉÏÎ ÄÁÎÓ ÌÅÓ 
hôpitaux.   

Mme Fralick a aussi insisté sur la nécessité 
que les patients, les visiteurs de patients 
hospitalisés et les fournisseurs de soins 
ÃÏÍÐÒÅÎÎÅÎÔ ÌȭÉÍÐÏÒÔÁÎÃÅ ÄÅ ÌÁ ÂÏÎÎÅ 
hygiène des mains parmi les nombreuses 
stratégies de lutte au SARM.  

On estime que 220 000 personnes 
contractent chaque année des infections 
ÎÏÓÏÃÏÍÉÁÌÅÓ ÏÕ ÄȭÁÕÔÒÅÓ ÉÎÆÅÃÔÉÏÎÓ ÄÁÎÓ 
des établissements de soins et que 8 000  
personnes en meurent. 

FAITS SAILLANTS SUR LA SCÈNE 
PROVINCIALE ET TERRITORIALE 

COLOMBIE-BRITANNIQUE 

La plupart des citoyens de la province 
sont satisfaits  ÄÅÓ ÓÏÉÎÓ ÄȭÕÒÇÅÎÃÅ    

Le ministre de la Santé de la Colombie -

Britannique, George Abbott , a annoncé 

ÑÕȭÕÎ ÓÏÎÄÁÇÅ ÒïÁÌÉÓï Û ÌÁ ÇÒÁÎÄÅÕÒ ÄÅ ÌÁ 

province révèle que près de 85 % des 

16 837 patients interrogés qualifiaient la 

qualité des soins d'urgence qu'ils avaient 

reçus de bonne à excellente. Ces résultats 

sont semblables à ceux des autres 

provinces du Canada. Le sondage visait à 

ÓÏÕÔÅÎÉÒ ÌȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ ÄÅ ÌÁ 

responsabilisation et de la qÕÁÌÉÔïȢ $ȭÁÕÔÒÅÓ 

sondages seront réalisés au cours de 

ÌȭÁÎÎïÅ ÅÔ ÄÅÓ ÒÁÐÐÏÒÔÓ seront transmis 

aux établissements. (Source : Canadian Health 

Reference Guide, 1er février  2008.) 

Le système de santé de la Colombie-
Britannique s'informatise  

Le Physician Infor mation Technology 

Office (PITO) coordonne le transfert des 

ÓÙÓÔîÍÅÓ ÄȭÉÎÆÏÒÍÁÔÉÏÎ ÃÌÉÎÉÑÕÅ ÄÅÓ 

bureaux de médecins. Les fournisseurs 

procèdent à des essais de conformité des 

dossiers médicaux électroniques, ce qui 

ÃÏÎÓÔÉÔÕÅ ÌȭïÔÁÐÅ ÆÉÎÁÌÅ ÄÅ ÌÅÕÒ ÐÒÏÃÅÓÓÕÓ 

ÄȭÁÐÐÒÏÂÁÔÉÏÎȢ ,ÏÒÓÑÕÅ ÔÏÕÓ ÌÅÓ 

fournisseurs auront terminé leurs essais, la 

ÍÉÓÅ ÅÎ ĞÕÖÒÅ ÐÏÕÒÒÁ commencer auprès 

des médecins. Les dossiers médicaux 

électroniques sont une étape importante 

de la numérisation des informations qui 

peut améliorer la sécurité des patients et 

faire réaliser des économies. On trouvera 

plus d'information à l'adresse suivante :  

www.pito.bc.ca. (Source : Canadian Healthcare 

Technology, 24 janvier 2008.) 

ALBERTA 

,ȭAlberta investit dans les s oins de 
longue durée  

Le premier ministre  Ed Stelmach a 

annoncé que la province consacre 

300 millions $ pour ajouter 600 nouveaux 

lits et en remplacer plus de 200 dans sept 

ÃÅÎÔÒÅÓ ÄÅ ÓÏÉÎÓ ÄÅ Ìȭ!ÌÂÅÒÔÁȢ ,ÅÓ ÒïÇÉÏÎÓ 

sanitaires de la capitale et de Calgary 

recevront chacune 125 millions  $ pour des 

projets de soins de longue durée très 

prioritaires . L'autorité sanitaire régionale 

David Thompson et la région du centre-est 

recevront respectivement 10 et 40 millions 

$. (Source : ÃÏÍÍÕÎÉÑÕï ÄÅ ÌȭAlberta Health and 

Wellness, 29 janvier 2008) 

Des politiciens albertains veulent abolir 
ÌÅÓ ÃÏÔÉÓÁÔÉÏÎÓ ÁÕ ÒïÇÉÍÅ Äȭassurance-
maladie  

Le gouvernement conservateur de 

Ìȭ!ÌÂÅÒÔÁ a promis, dans son discours du 

ÔÒĖÎÅ ÄÕ τ ÆïÖÒÉÅÒȟ ÑÕȭÉÌ ïÌÉÍÉÎÅÒÁÉÔ ÌÅÓ 

cotisations au régime dȭassurance-maladie 

ÄȭÉÃÉ ÑÕÁÔÒÅ ÁÎÓ ÓȭÉÌ ïÔÁÉÔ ÒïïÌÕȢ ,ÅÓ ÌÉÂïÒÁÕØȟ 

les néo-démocrates et les représentants de 

la  Wildrose Alliance ont aussi promis 

ÄȭÁÂÏÌÉÒ ÃÅÔÔÅ ÃÏÔÉÓÁÔÉÏÎ ÁÎÎÕÅÌÌÅ ÄÅ 528 $. 

Les défenseurs de cette mesure allèguent 

que la cotisation est rétrograde, car 

contrairement aux impôts sur le revenu, 

 1 

2 
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Nouvelles publications 

 Guide to Canadian Healthcare 

Facilities 2007-2008, Vol. 15  

ŘŜ ƭΩ!/{ 

 Depuis plus de 55 ans,  le 
 Guide to Canadian Healthcare 
Facilities ŘŜ ƭΩ!/{ vous met en 
lien avec les décideurs du 
réseau des soins de santé du 
Canada.   

Å Guide to Canadian 
Healthcare Facilities 2007-
2008, Volume 15 ŘŜ ƭΩ!/{ ς
Contactez le personnel clé à 
ƭΩŀƛŘŜ ŘŜ ŎŜǘ ƻutil essentiel qui 
ŎƻƴǘƛŜƴǘ ŘŜ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ 
plus de 900 hôpitaux, 2800 
maisons de soins et 
établissements de soins de 
longue durée, y compris les 
adresses, les admissions 
annuelles, les budgets 
ŘΩŜȄǇƭƻƛǘŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜǎ ǘȅǇŜǎ ŘŜ 
lits.     

Å Abridged Guide on CD-ROM, 
Read-Only Version 2007-2008, 
Volume 15 ς  ŘŜ ƭΩ!/{Φ Trouvez 
rapidement et facilement 
ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǊŜŎƘŜǊŎƘŞŜ ǎǳǊ ƭŜ 
ǊŞǎŜŀǳ Ł ƭΩŀƛŘŜ ŘŜ ŎŜǘǘŜ ǾŜǊǎƛƻƴ 
du  GuideΦ CƛƭǘǊŜȊ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ 
par province, type 
ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ǎǘŀǘǳǘ  
ŘΩŜƴǎŜƛƎƴŜƳŜƴǘ, ŘΩǳƴ ǎƛƳǇƭŜ 
clic.    

ω Abridged Guide on CD-ROM, 

Complete Version 2007-2008, 

Volume 15 ς  ŘŜ ƭΩ!/{Φ Utilisez 

cette base de données 

pratique pour imprimer des 

rapports adaptés, créer des 

étiquettes postales, générer 

des données sur des 

perspectives de marketing et 

exporter des données en 

format Excel ou autre.  

tƻǳǊ Ǉƭǳǎ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŜ 

Guide to Canadian Healthcare 

Facilities et ses différents 

produits, visitez le, 

www.cha.ca ou communiquez 

avec guide@cha.ca 

 

ÅÌÌÅ ÎȭÅÓÔ ÐÁÓ ÐÒÏÐÏÒÔÉÏÎÎÅÌÌÅ ÁÕØ ÒÅÖÅÎÕÓ 

ÄȭÕÎÅ ÐÅÒÓÏÎÎÅȢ ,Á #ÏÌÏÍÂÉÅ-Britannique 

ÅÔ Ìȭ/ÎÔÁÒÉÏ ÓÏÎÔ ÌÅÓ ÄÅÕØ ÓÅÕÌÅÓ ÁÕÔÒÅÓ 

provinces au pays qui imposent de telles 

cotisations. (Source : Calgary Herald, 5 février 

2008) 

Saskatchewan 

La Saskatchewan subventionne un 
médicament contre le cancer  

Le gouvernement provincial offrira une 

subvention ÄȭÅÎÖÉÒÏÎ τ ÍÉÌÌÉÏÎÓ Α  à la 

Saskatchewan Cancer Agency pour couvrir 

le coût ÄÅ Ìȭ!ÖÁÓÔÉÎȟ un médicament utilis é 

dans le traitement du cancer colono-rectal. 

Avant cette annonce, les patients devaient 

payer eux-mêmes ce médicament qui coûte 

en moyenne 2 000 $ par dose. On estime 

que 80 patients par année seront 

admissibles cliniquement pour recevoir le 

médicament. (Source : communiqué du 

gouvernement de la Saskatchewan, 30 janvier 2008.) 

 

MANITOBA 

,Å ÎÏÍÂÒÅ ÄȭïÔÕÄÉÁÎÔÓ ÅÎ médecine  
augmentera au Manitoba  

À compter de septembre 2008, 10 

nouvelles places seront ajoutées à la 

ÆÁÃÕÌÔï ÄÅ ÍïÄÅÃÉÎÅ ÄÅ Ìȭ5ÎÉÖÅÒÓÉÔï ÄÕ 

Manitoba, portant à 110 le nombre de 

nouveaux étudiants admis chaque année. 
(Source : Canadian Health Reference Guide, 13 février 

2008.) 

ONTARIO 

Les pharmaciens de Sault Ste. Marie 
utilisent  les dossiers médicaux 
électroniques  

Les pharmaciens de Sault Ste. Marie 

peuvent maintenant  consulter les 

dossiers médicaux électroniques des  

patients qui comportent les résultats des 

ÔÅÓÔÓ ÄÅ ÌÁÂÏÒÁÔÏÉÒÅ ÅÔ ÄȭÁÌÌÅÒÇÉÅÓ ÅÔ 

ÄȭÁÕÔÒÅÓ ÒÅÎÓÅÉÇÎÅÍÅÎÔÓ ÅÓÓÅÎÔÉÅÌÓȢ %Î 

ayant accès à ces dossiers, les pharmaciens 

peuvent travailler en collaboration plus 

étroite avec les médecins qui offrent les 

soins primaires et améliorer ainsi 

l'ensemble des soins aux patients. (Source : 

Inforoute Santé du Canada, 22 janvier 2008) 

,ȭOntario Hospital Association lance 
une trousse à outils sur la plan ification 
en cas de pandémie  

,ȭOntario Hospital Association fournit 

des trousses à outils sur la planification 

en cas de pandémie à tous ses hôpitaux, y 

compris les petits hôpitaux et ceux des 

régions rurales et nordiques pour qui 

l'élaboration de plans d'urgence pose des 

défis particuliers. Ces trousses 

comprennent des stratégies, des aide-

mémoire et des modèles de plans en cas de 

ÐÁÎÄïÍÉÅ ÄȭÉÎÆÌÕÅÎÚÁȢ ,Å ÍÉÎÉÓÔÒÅ ÄÅ ÌÁ 

Santé et des Soins de longue durée estime 

ÑÕȭÅÎÔÒÅ ρȟυ ÅÔ ς Ϸ ÄÅÓ /ÎÔÁÒÉÅÎÓ ÑÕÉ 

contracteront la maladie devront être 

hospitalisés.  On peut commander la 

trousse en ligne, à www.oha.com. (Source : 

ÃÏÍÍÕÎÉÑÕï ÄÅ ÌȭOHA, 31 janvier 2008.) 

QUÉBEC 

Le Québec subventionne une chirurgie 
dans une clinique privée  

0ÏÕÒ ÒïÄÕÉÒÅ ÓÅÓ ÌÉÓÔÅÓ ÄȭÁÔÔÅÎÔÅȟ 

ÌȭÈĖÐÉÔÁÌ 3ÁÃÒï-#ĞÕÒ ÌÏÕÅ ÕÎÅ ÓÁÌÌÅ 

ÄȭÏÐïÒÁÔÉÏÎ ÄÁÎÓ ÕÎÅ ÃÌÉÎÉÑÕÅ ÄÅ ÓÁÎÔï 

privée qui coûtera 9 000 $ par jour à la 

ÐÒÏÖÉÎÃÅȢ ,ȭÈĖÐÉÔÁÌ ÆÏÕÒÎÉÒÁ ÌÅÓ ÐÁÔÉÅÎÔÓȟ 

les chirurgiens et les anesthésistes et la 

clinique fournira lÅÓ ÓÁÌÌÅÓ ÄȭÏÐïÒÁÔÉÏÎȟ ÌÅ 

personnel de soutien et le personnel 

infirmier.  Le ministre de la Santé, Philippe 

#ÏÕÉÌÌÁÒÄȟ Á ÄïÃÌÁÒï ÑÕÅ ÃÅ ÔÙÐÅ ÄȭÉÎÉÔÉÁÔÉÖÅ 

ouvrait la voie pour les prochaines années 

au QuébecȢ ,ÅÓ ÏÐÐÏÓÁÎÔÓ Û ÌȭÉÎÉÔÉÁÔÉÖÅ 

craignent que la sous-traitance 

ÄȭÉÎÆÉÒÍÉîÒÅÓ ÅÔ ÄÅ ÍïÄÅÃÉÎÓ ÄÁÎÓ ÄÅÓ 

ÓÁÌÌÅÓ ÄȭÏÐïÒÁÔÉÏÎ ÌÏÕïÅÓ empire les 

pénuries dans les hôpitaux et menacent la 

prestation de soins de santé par le système 

public. (Sources : Montreal Gazette, 1er février  2008 

et La Presse, 7  février 2008.)  

NOUVEAU-BRUNSWICK  

Le Nouveau-Brunswick fournit un 
vaccin contre le VPH  

 1 
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Le gouvernement du Nouveau -

Brunswic k a investi  5,8 millions de 

dollars pour un nouveau vaccin et 

ÌȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ ÄÅÓ ÐÒÏÇÒÁÍÍÅÓ ÄÅ 

dépistage du cancer du col utérin. Le 

vaccin VPH, qui a été approuvé par Santé 

#ÁÎÁÄÁȟ ÓȭÅÓÔ ÁÖïÒï ÅÆÆÉÃÁÃÅ pour prévenir 

les infections causées par certaines 

souches du virus du papillome humain 

responsables de 70 pour cent de tous les 

cas de cancer du col utérin au Canada. Le 

programme provincial invitera également 

toutes les femmes du Nouveau-Brunswick 

à subir un test de Papanicolaou tous les 

trois ans à la suite de deux tests aux 

résultats normaux. (Source : communiqué du 

gouvernement du Nouveau-Brunswick, 29 janvier 

2008) 

ÎLE-DU-PRINCE-ÉDOUARD 

La province rappelle à ses citoyens 
ÑÕȭÉÌÓ ÄÏÉÖÅÎÔ ÃÏÎÎÁÿÔÒÅ ÌÅÕÒ ÈÉÓÔÏÒÉÑÕÅ 
médical  

LȭÉÎÉÔÉÁÔÉÖÅ « MAP », lancée conjointement 

par l'équipe provinciale d'agrément des 

salles d'urgence et le Safer Health Care 

Now proposent un acronyme conçu pour 

rappeler aux patients quelles informations 

ils devront fournir à leur arrivée dans une 

ÓÁÌÌÅ ÄȭÕÒÇÅÎÃÅ : une liste des Médicaments 

ÑÕȭÉÌÓ ÐÒÅÎÎÅÎÔ, une liste de leurs Allergies 

et leurs boîtes à Pilules. « MAP » est une 

initiative nationale visant à informer les 

Canadiens à être mieux préparés à se 

ÐÒïÓÅÎÔÅÒ ÅÎ ÓÁÌÌÅ ÄȭÕÒÇÅÎÃÅȢ (Source : 

ÃÏÍÍÕÎÉÑÕï ÄÅ Ìȭ_ÌÅ-du-Prince-Édouard, 24 janvier  

2008) 
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