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Elaboration d’un cadre holistique de soins de longue

durée et de soins continus pour les Premiéres Nations

Les programmes d'aide a la vie autonome et de soins a domicile et en milieu communautaire des Premiéres Nations et des Inuits ont
été élaborés pour fournir des services de soins de longue durée aux Premiéres Nations résidant dans les réserves. Le gouvernement
fédéral n'a pas le mandat pour fournir des services de soins de longue durée aux Premiéres Nations vivant dans les réserves, ce qui
donne lieu a un ensemble disparate de services et de soutiens. Les Premiéres Nations résidant dans les réserves n'ont pas accés aux
services de soins de longue durée, ce qui a entrainé des lacunes, un accés inéquitable aux services et aux soutiens ainsi que des
obstacles a l'accés aux services susceptibles d'améliorer la qualité de vie des Premieres Nations. En 2019, le gouvernement du Canada
a investi 8,5 millions de dollars pour la tenue de séances de mobilisation sur les soins de longue durée et les soins continus dans les
communautés des Premiéres Nations et des Inuits, ce qui a donné lieu a un Rapport sommaire sur les séances de mobilisation
nationales contenant des recommandations de réforme.

La Résolution 44/2022, Elaboration conjointe d’options stratégiques avec Services aux Autochtones Canada pour un mémoire au Cabinet
sur le cadre holistique de soins de longue durée et continus, confére a l'’Assemblée des Premiéres Nations (APN) le mandat de veiller a
ce que les membres des Premiéres Nations bénéficient d'un soutien pour vieillir confortablement chez eux et dans leur communauté,
tout en recevant des soins de santé équitables, quel que soit leur lieu de résidence. Le Groupe de travail technique sur le développement
social de 'APN, sous la supervision du Comité des Chefs sur la santé, appuie l'élaboration d’un cadre holistique de soins de longue
durée et de soins continus dirigé par les Premiéres Nations. L'APN a défini sept priorités de réforme tirées du Rapport sommaire sur
les séances de mobilisation nationales :

ASSURER UN ACCES EQUITABLE
AUX SERVICES DANS
L'ENSEMBLE DU CANADA

Diversité, équité, renforcement de
l'autonomie et inclusion des personnes ayant
des capacités différentes et des populations
diverses tout au long de la vie, en veillant a
ce que les membres des Premiéres Nations
puissent rester dans leurs
Premiéres Nations et
bénéficier de la
meilleure qualité

de vie possible,

ADOPTER UNE APPROCHE

HOLISTIQUE

Inclusion des priorités des Premiéres Nations

en ce qui concerne le bien-étre des individus et

des communautés, de la préconception a la fin

de lavie, et prise en compte des déterminants
sociaux de la santé pour passer d'un modéle

fondé sur les déficits a un modéle fondé
sur les forces.

RESTRUCTURER ET
AMELIORER LES
INFRASTRUCTURES

ASSURER LA
GOUVERNANCE ET
LAUTODETERMINATIO

)

Promouvoir le passage a
l'autodétermination en
établissant des partenariats
et en renforcant les capacités
afin d'étre prét a fournir des
programmes et des services.

S’APPUYER SUR LA
CULTURE

Double perspective pour faire le
lien entre les modalités de santé
occidentales et traditionnelles,
les cérémonies culturelles,
les activités axées sur la terre
et les médecines
traditionnelles.

Investissements supplémentaires

pour construire des installations

et des centres de bien-étre dans

les réserves, y compris

de nouvelles infrastructures,

'adaptation des logements,

le réaménagement des batiments,

existants, la mise a jour des

technologique, la gestion des
données et les

télécommunications.

ACCROITRE
LES RESSOURCES HUMAINES
DANS LE DOMAINE DE LA SANTE

Equipes multidisciplinaires travaillant dans un modéle
de cercle de soins, appui des systémes de parenté,
efforts de recrutement et de maintien de la
main-d’ceuvre, navigateurs du systéme, modalités
de santé hybrides occidentales et traditionnelles,
formation spécialisée et élaboration
de programmes de
certification
accrédités.

FOURNIR DES RESSOURCES
EVOLUTIVES ET DURABLES

Un financement prévisible, souple et
durable a échelle variable, notamment
pour la prévention et les aides transitoires,
adaptable aux réalités socio-
économiques et a l'augmentation

des besoins.




