
 

 

 

	 	 	 		

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
	 	 	 	 	

        	 	 	
	

	
	 	

 

	

	

	 	
	

	

Avis aux députés canadiens 

Élection 2019 : Pour un meilleur accès aux soins de santé en milieu rural plus 
près du domicile des patients 

(Le 12 septembre 2019) Malgré	les	 principes	d’universalité	et	d’accessibilité	de	la	 Loi canadienne sur 
la santé,	les	personnes	 qui	vivent	dans	 les	communautés	rurales	et	 éloignées	n’ont	pas	un	accès	
équitable	 aux	services	 de	soins	de santé.	Un	 récent	sondage	Ipsos	commandé	par	le Collège	des	
médecins	de	famille	du Canada	(CMFC)	a	révélé	que	les	soins	de	 santé	sont	un	enjeu	clé	des
prochaines	 élections	 fédérales,	 et	 que	50	pour	cent	des	personnes	interrogées	les	classent	parmi	
leurs	trois	grandes	préoccupations.* 

Il	est	possible	de	réduire	les	disparités	en	santé	en	fournissant	des	soins	à	proximité	du	domicile	
des	patients.	Les	populations	 rurales	sont	plus	touchées	par	la maladie	et	ont	une	espérance	de	vie	
plus	courte ;	elles	sont	 souvent 	plus	âgées,	plus	pauvres	et	plus	malades	que	les	populations	
urbaines.	Une	mauvaise	santé	a	un	impact	tant	sur	la	qualité	de 	vie	que	sur	le	potentiel	
économique.	Lorsque	les	communautés	rurales	se	portent	mieux,	le	Canada	se	 porte	mieux.	

Souvent,	les 	décisions 	entourant	les	politiques	en	santé	liées	 à	la	prestation	de	soins	dans	les	
régions	rurales	reposent	sur	des 	données	probantes	tirées	de	modèles	de	soins	urbains	qui	ne	 
tiennent	pas 	compte	des	particularités	du	contexte 	rural.	 Les	communautés	rurales	ont	besoin	de	
solutions	ciblées	qui	tirent	parti	des	possibilités	de	collaboration	fédérales,	provinciales	et	
régionales	 pour	découvrir	des	approches	novatrices	qui	fonctionnent	localement.	Par	exemple,	
l’initiative	 fédérale	sur	 les	services	 à 	large	 bande	pourrait	 améliorer	l’accès	aux	soins	de	santé	
virtuels	dans	les	communautés	rurales.	Cela	dépend	du	développement	de	l’infrastructure,	 de	
l’éducation, 	de	la	recherche	et	 de	l’évaluation	 qui	sera	rendu	 possible	avec	un	financement	ciblé.	
L’application	d’une	perspective	rurale	lorsqu’on	envisage	des	initiatives	fédérales	peut	aider	à	 
préciser	les 	besoins	des	régions 	rurales	et	éloignées	du	Canada.	 

Lancé	en	 février	2017,	 le	Plan	d’action	pour	la	médecine	rurale 	(le	Plan	d’action)	fournit	un	cadre	 
pour	l’élaboration	d’une	approche pancanadienne	de	la	planification	 des	soins	de	santé	en	 milieu	
rural.	Fondé	sur	des	données	probantes	et	de vastes	consultations,	le	Plan	d’action	est	un	guide	
pour	améliorer	la	santé	et	les	soins 	de	santé	des	personnes	qui 	vivent	dans	les	 régions	 rurales,	
nordiques	et	éloignées	 du	Canada.	 Il	souligne	l’importance 	d’avoir	des	politiques	de	soins	de 	santé 
axées	sur	le	milieu	rural,	qui	reposent	sur	des	recherches	menées	par	des	experts	locaux.	Il	est	
urgent	de	financer	le	renforcement 	des	capacités	de	recherche	en	milieu	rural	et	les	projets	 
d’amélioration	de	la	santé.	L’innovation	 au	sein	des	communautés	rurales	devrait	faire	partie	des	
stratégies	nationales	du 	Canada	 pour	la	santé,	l’économie	et	la recherche.	Cette	approche	est	
décrite	dans 	notre	document	intitulé	 Investir	 dans	les	soins	de	santé en	milieu	rurale	:	une	 relance 
économique	pour	le	Canada.	 



 

 

	

	
 

                                               

                                       
     

           
                                                    

                                       
                               

                               
                           

                           
                           

 

Nous	implorons	chacun	de	vous	de 	faire	des	soins	de	santé	en	milieu	rural	une	priorité.		 

Les	populations	rurales	et	autochtones	méritent	des	soins	 et	des	 résultats	de	santé	équitables.	
Le	moment	est	venu	d’agir.	Engagez‐vous	à	investir	dans	l’innovation	 en	santé	 rurale	pour	 
améliorer	la 	vie	des	Canadiens	 et	 Canadiennes	qui	vivent dans	les	communautés	rurales,	
nordiques	et	autochtones.	Nous	avons	hâte	de 	discuter	avec	vous des	moyens	de	 faire	progresser	
les	priorités	en	matière	de	soins 	de	santé	en	 milieu	rural	au	cours	de	cette	élection.	 

Merci,	

Dr 	James	Rourke,	Coprésident	du	Comité	de	mise	en	œuvre	du	Plan	d’action	pour	la	médecine	 
rurale,† 	Société	de	la	médecine	rurale	du	Canada	(SMRC)	et	Dre 	Ruth	Wilson,	Coprésidente	du	
Comité	de	mise	en	œuvre	du	Plan	 d’action	pour	la	médecine	 rurale,	 Collège	des	 médecins	de
famille	du	Canada	(CMFC)		 

* Collège des médecins de famille du Canada. Un sondage d’Ipsos montre que les soins de santé sont en tête de liste pour l’élection 
fédérale de 2019 [communiqué de presse]. Mississauga, ON : Collège des médecins de famille du Canada ; 2019. Dans : 
https://www.cfpc.ca/uploadedFiles/Publications/News_Releases/News_Items/Ipsos‐survey‐2019‐federal‐election‐FINAL‐FR.pdf. Date de 
consultation : Le 9 septembre 2019. 
† Le Comité de mise en œuvre du Plan d’action pour la médecine rurale a été créé par la SMRC et le CMFC pour aborder les 
politiques, la planification, les programmes et la prestation des soins de santé en milieu rural. Le Comité est composé de 
leaders des secteurs de la santé, de l’éducation et de la recherche, notamment l’Association médicale canadienne, 
l’Association des infirmières et infirmiers du Canada, l’Association des médecins autochtones du Canada, le Collège royal 
des médecins et chirurgiens du Canada, SoinsSantéCAN, la Fédération canadienne des municipalités, l’Association des 
facultés de médecine du Canada, l’Association canadienne des médecins d’urgence, l’Association canadienne des recruteurs 
de médecins et l’Association canadienne des infirmières et infirmiers des régions rurales et éloignées. 

https://www.cfpc.ca/uploadedFiles/Publications/News_Releases/News_Items/Ipsos-survey-2019-federal-election-FINAL-FR.pdf
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