le 11 janvier 2012

La trés honorable Christy Clark

Présidente, Le Conseil de la Fédération
Premiére ministre de la Colombie-Britannique
P.O. Box 9041, Station Provincial Government
Victoria, C-B V8W 9E1

Le trés honorable Darrell Dexter
Vice-Président, Le Conseil de la Fédération
Premier ministre de la Nouvelle-Ecosse
P.O. Box 726

Halifax, N-E B3J 2T3

Objet : Agir la ou commence la santé : vers un renforcement de la place de la santé
publique au Canada

Madame la Premiére Ministre, Monsieur le Premier Ministre :

En vue de la réunion du Conseil de la fédération qui aura lieu prochainement, le Réseau canadien
d’associations pour la santé publique (RCASP) souhaite attirer votre attention sur I'importance de
tenir compte de la santé publique dans la prochaine entente sur les paiements de transfert
fédéraux pour les soins de santé. Le RCASP est un regroupement pancanadien d’associations
pour la santé publique indépendantes et sans but lucratif qui fonctionnent par adhésion
volontaire; ces associations représentent a la fois la santé publique et ses effectifs aux paliers
provincial/territorial et national.

Nous sommes heureux des annonces des ministres provinciaux et territoriaux de la Santé au
cours des 18 derniers mois qui soulignent I'importance de prévenir les maladies et les blessures
et de promouvoir la santé et les modes de vie sains pour améliorer la qualité de vie des
Canadiens. La déclaration du Conseil de la fédération, en juillet dernier, ainsi que les discussions
et les annonces issues des rencontres des ministres fédéraux/provinciaux et territoriaux de la
Santé, a 'automne 2010 et en novembre 2011, sont d’'importants instruments permettant de
recueillir des appuis politiques, citoyens et multisectoriels en faveur d’une action sur les
problémes de santé publique prioritaires auxquels notre population est confrontée.

La santé publique crée les conditions propices a la santé en agissant en prévention des blessures
et des maladies ainsi qu’en promotion et en protection de la santé. En réalité, les facteurs de
productivité et de bonne santé des Canadiens se dessinent bien avant qu’ils n’en arrivent aux
soins et traitements médicaux. Pour avoir un impact réel sur I'amélioration ou le maintien de leur
capacité a mener des vies saines et productives, nous devons agir des le début, soit agir la ou
commence la santé : dans nos milieux de vie, d’apprentissage et de travail, dans nos quartiers
et dans nos communautés. Tous les Canadiens devraient disposer des mémes possibilités de
développer de saines habitudes de vie qui leur permettront de vivre longtemps et en bonne
santé, et ce, indépendamment de leur revenu, de leur niveau de scolarité, de leur ethnicité ou
I’endroit ou ils vivent. A long terme, cela aura pour effet de réduire le fardeau porté par notre
systéme de soins de santé, tant au niveau du nombre de patients a traiter que des délais
d’attente. En prévenant les blessures et les maladies, dont les soins et les traitements impliquent
des colts élevés, un systéme de santé publique stable et vigoureux peut contribuer a réduire
I'augmentation fulgurante des codts sociaux liés aux soins de santé au Canada.
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L’augmentation de I’espérance de vie dans notre pays au cours du dernier siécle s’explique davantage
par les interventions de promotion, de prévention et de protection de la santé que par les soins
médicaux. Un systéme de santé publique stable et vigoureux peut jouer un role fondamental dans le
renforcement de la santé des Canadiens en offrant une protection efficace contre les maladies
transmissibles; en faisant la promotion de I'activité physique, d’'une saine alimentation et de
I'importance de la salubrité de I'’eau, des aliments et des logements au Canada; en instaurant des
conditions favorables, durant I’enfance et I'adolescence, a la santé a long terme; et en assurant des
conditions de travail adéquates et sécuritaires ainsi que des environnements et des produits sans
danger a toute la population.

Le RCASP présente les recommandations suivantes au Conseil de la fédération pour que celles-ci
soient prises en compte a la réunion de la semaine prochaine. Les mesures recommandées impliquent
un changement d’orientation des « soins de santé » a «agir, la o commence la santé >» comme
principe directeur. Il est également crucial que le gouvernement s’engage a investir dans des
stratégies qui offrent a tous les Canadiens la possibilité de faire des choix et de poser des gestes qui
les aideront a mener des vies saines et productives :

e Créer une population en meilleure santé au Canada : Adopter un volet de « santé
publique » complet dans les stratégies et les budgets provinciaux et territoriaux, et y investir.
Investir notamment dans la prévention des maladies et des blessures, la promotion de la
santé, la protection de la santé et la planification en cas de pandémies;

e Assurer I’évaluation des mesures de santé publique : Adopter des stratégies de
surveillance et évaluer si nos efforts et nos investissements permettent aux particuliers et aux
collectivités d’améliorer leur santé et leur productivité, quels que soient leur revenu, leur
niveau de scolarité, leur origine ethnique et leur territoire;

e Favoriser un leadership solide du fédéral : Demander au gouvernement fédéral de jouer
un réle prépondérant en facilitant et en coordonnant des efforts nationaux pour mettre en
place des initiatives qui permettront « d’agir a o commence la santé ». Les exemples de
leadership fédéral incluent, sans s’y limiter, le renouvellement et le renforcement de la
Stratégie nationale d'immunisation, I'amélioration de la Stratégie fédérale de lutte contre le
tabagisme et une stratégie nationale de réduction du sodium pour compléter et renforcer les
efforts des provinces et des territoires;

e Favoriser la synergie : Améliorer la synergie entre le Transfert canadien en matiere de santé
et le Transfert canadien en matiere de programmes sociaux afin d’investir dans les
déterminants de la santé qui dépendent d’autres secteurs que celui de la santé;

e Financer les infrastructures en santé publique : Investir dans les infrastructures en santé
publique du pays (y compris les ressources humaines), surtout a I’échelon local.

Nous aimerions pouvoir vous rencontrer afin de discuter de ces axes prioritaires d’intervention et de
nos recommandations afin de les concrétiser. La personne-ressource du RCASP est Debra Lynkowski,
chef de direction de I’Association canadienne de santé publique (613.725.3769, poste 127,
dlynkowski@cpha.ca).

Nous vous souhaitons une rencontre fructueuse et avons hate d’entendre parler des résultats de
votre travail et de voir comment nous pouvons contribuer a I'atteinte de vos objectifs.
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Recevez, Madame la Premiere Ministre, Monsieur le Premier Ministre, I'expression de nos

sentiments distingués.
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Erica Di Ruggiero

Présidente

Association canadienne de santé
publique

A

Greg Riehl

Président

Association pour la santé publique
de la Saskatchewan

Sue Makin
Présidente

Association pour la santé publique
de I’'Ontario

Marian MacLellan

Présidente

Association pour la santé publique
de la Nouvelle-Ecosse
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Marjorie MacDonald

Présidente

Association pour la santé publique
de la Colombie-Britannique

Barb Wasilewski

Présidente

Association pour la santé publique
du Manitoba
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Lucie Thibodeau

Présidente

Association pour la santé publique
du Québec
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Minnie Wasmeier

Présidente

Association pour la santé publique
de Terre-Neuve-et-Labrador

cc : La tres honorable Alison Redford, Premiére ministre de I’'Alberta
Le trés honorable Brad Wall, Premier ministre de la Saskatchewan
Le tres honorable Greg Selinger, Premier ministre du Manitoba
Le trés honorable Darrell Pasloski, Premier ministre et Ministre des Finances du Yukon
Le trés honorable Bob McLeod, Premier ministre des Territoires du Nord-Ouest
La trés honorable Eva Aariak, Premiere ministre du Nunavut
Le trés honorable Dalton McGuinty, Premier ministre de I’'Ontario
Le trés honorable Jean Charest, Premier ministre du Québec
Le trés honorable David Alward, Premier ministre du Nouveau-Brunswick
Le trés honorable Robert Ghiz, Premier ministre de I'Tle-du-Prince-Edouard
La trés honorable Kathy Dunderdale, Premiére ministre de Terre-Neuve-et-Labrador

L’honorable Michael de Jong, Ministre de la Santé de la Colombie-Britannique

L’honorable Ken Falcon, Ministre des Finances de la Colombie-Britannique
L’honorable Fred Horne, Ministre de la Santé et du Mieux-étre de I'Alberta
L’honorable Ron Liepert, Ministre des Finances de I'Alberta

L’honorable Don Morris, Ministre de la Santé de la Saskatchewan
L’honorable Ken Krawetz, Ministre des Finances de la Saskatchewan
L’honorable Theresa Oswald, Ministre de la Santé du Manitoba
L’honorable Stan Struthers, Ministre des Finances du Manitoba
L’honorable Doug Graham, Ministre de la Santé et des Services sociaux du Yukon

L’honorable Tom Beaulieu, Ministre de la Santé et des Services sociaux des Territoires du Nord-

Ouest

Kim Raine

Présidente

Association pour la santé
publique de I’'Alberta
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I
Faye Stark
Présidente
Association pour la santé
publique des Territoires du
Nord-Ouest et du Nunavut

7
Ann Harling
Secrétaire trésoriere
(pour la présidente)
Association pour la santé
publique du N.-B./de I'T.-P.-E.

L’honorable Michael Miltenberger, Ministre des Finances des Territoires du Nord-Ouest



L’honorable Keith Peterson, Ministre de la Santé et des Services sociaux et Ministre des Finances
du Nunavut

L’honorable Deb Matthews, Ministre de la Santé et des Soins de longue durée de I'Ontario
L’honorable Dwight Duncan, Ministre des Finances de I'Ontario

L’honorable Yves Bolduc, Ministre de la Santé et des Services sociaux du Québec

L’honorable Raymond Bachand, Ministre des Finances du Québec

L’honorable Madeleine Dubé, Ministre de la Santé du Nouveau-Brunswick

L’honorable Blaine Higgs, Ministre des Finances du Nouveau-Brunswick

L’honorable Doug Currie, Ministre de la Santé et du Mieux-étre de I'Tle-du-Prince-Edouard
L’honorable Wesley J. Sheridan, Ministre des Finances, de I'Energie et des Affaires municipales de I'Tle-
du-Prince-Edouard

L’honorable Maureen MacDonald, Ministre de la Santé de la Nouvelle-Ecosse

L’honorable Graham Steele, Ministre des Finances de la Nouvelle-Ecosse

L’honorable Susan Sullivan, Ministre de la Santé et des Services communautaires de Terre-
Neuve-et-Labrador

L’honorable Tom Marshall, Ministre des Finances de Terre-Neuve-et-Labrador

Loretta O’Connor, Directrice exécutive, Secrétariat du Conseil de la Fédération



