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STATEMENT ON INDIAN HEALTH POLICY

OTTAWA - Health and Welfare Minister David Crombie today
released the attached telegram which he sent to Mr. Noel
Starblanket, President of the National Indian Brotherhuod
bn the subject of the federal government's new policy on
Indian health. -

A copy of the policy statement is also attached.
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~ THE POLICY STATEMEXT RECOGEIZES AND SUPPORTS THE STUDRIES
OF HEALTH POLICY AND FRACTICE EEING UNDERTAKES BY YOUR BROTHER-
HOOD AND S0ME PROVINCIAL INDIAN ASSOCTATIONS AND COMMITS THE
'EDERAL GOVEENMEET TO A FUNDAMENTAL REVIEY OF ISSUES INVOLVED
IN INDIAN HEALTH WHEN INUIAN REPRESENTATIVES HAVE DEVELOPED
THEIR POSITION. SUCH BEVIEY COULD SUSERSEDE THIS POLICY.

‘I ¥OULD FEESONALLY HAVE ¥ISHED TO CONSULT WITH YOU PRio:
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AT YOUR GENEBAL ASSEMBLY My TROUST AND (OEFIDEECE THAT TEEY HILL

VIE¥ THIS POLICY AS THE BEGINNING OF A NEW EEA IN CO-OPEEATION

BETEEEE THE FEDEERAL 0= IEEIAE PELPLE.
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et du Bien-étre social
L"honorable David Crombie

communigué

1979-88
le 19 septembre 1979

DECLARATION SUR LES SERVICES DE SANTE AUX INDIENS

OTTAWA - Le ministre de la Santé& nationale et du Bien-étre
social, M. David Crombie, a rendu public aujourd'hui le
télégramme qu'il a fait parvenir a M., Noel Starblanket,
président de la Fraternité des Indiens du Canada, relativement
A la nouvelle politique du gouvernement fédéral sur les services
de santé aux Indiens.

Une copie de 1'énoncé de 1la politique, de méme que 1la

version originale du télégramme & M. Starblanket sont jointes.
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GOUVERNEMENT DU CANADA
POLTTIQUE POUR_LES SERVICES DE_SANTE_AUX INDIENS

La déclaration suivante représente la démarche et 1a

golitique actuelles du gouvernement fédéral en ce qui a trait

la santé des Indiens. Elle diff2re de 1'énoncé de politique
de novembre 1974 en ce sens qu'elle met en lumidre les questions
que le gouvernement fédéral considdre les plus importantes dans
1'avenir immédiat, La Fraternité des Indiens du Canada et
certaines associations indiennes provinciales entreprennent
présentement des études au sujet de la politique et de 1a
démarche 3 1'égard de la santé des Indiens, études auxquelles
Santé et Bien-&tre social Canada souscrit. Le gouvernement
fédéral s'est engagé A effectuer, avec les mandataires indiens,
une fois que ceux-ci auront &laboré leur position, un examen
fondamental des questions qu'implique la santé de leur population;
la politique qui émergera de cet examen pourra remplacer la
politique actuelle. Pour montrer sa bonne foi, le gouvernment
fédéral a retiré ses directives de septembre 1978 pour les
prestations sanitaires non assurées aux Indiens et aux Tnuit.
Au lieu de ces directives, on s'appuiera sur le jugement de
médecins et de dentistes, ainsi que sur d'autres normes canadiennes
justes et comparables.

La politique fédérale pour les services de santé aux Indiens
se fonde sur le rapport spécial qui existe entre le peuple indien
et le gouvernment fédéral, rapport qu'on désire protéger autant
d'un coté comme de 1'autre. Cette politique tient compte
des conditions dans lesquelles nombre de collectivités indiennes
vivent, conditions qui désavantagent considérablement les Indiens,
du point de vue de la santé entre autres, par rapport 3 la majorité
des autres Canadiens.

La politique en matidre de programmes fédéraux pour les
Indiens, dont la politique sanitaire est un volet, découle de dis-
positions constitutionnelles et légales, de traités et de coutumes,
Entre aussi en ligne de comte l'engagement du peuple indien i
préserver et 3 mettre en valeur sa culture et ses traditions, On
Yy reconnait les conditions intolérables de pauvreté et de détério-
ration sociale qui accablent de nombreux Indiens, et on s'efforce
de trouver un plan par lequel les collectivités indiennes pourraient
les am&liorer. Le gouvernement fédéral reconnait ses responsabilités
légales et traditionnelles 2 1'endroit des Indiens, et il cherche
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4 favoriser la capacité des collectivités indiennes de réaliser
leurs aspirations en demeurant dans le cadre général des insti-
tutions canadiennes,

La politique fédérale pour les services de santé aux
Indiens tient compte de ces points dans sa facon d'aborder les
programmes visant la population indienne, Le facteur primordial,
autour duquel toute cette politique se tient, c'est le niveau de
santé vraiment trop bas, inadmissible, de nombre d'Irdiens vivant
dans des conditions de pauvreté et de détérioration sociale peu
communes, Le gouvernement fédéral sait que seules les collectivités
indiennes peuvent faire changer cet &tat de choses, et qu'elles
auront besoin de 1'appui entier du reste de ]a population canadienne
pour réussir,

et que cela soit accompli et maintenu
tivités indiennes elles-mémes.

Ce reldvement du niveau de santé dans les villages indiens
doit reposer sur trois principes: le premier, et aussi le plus
important, est le développement communautaire - autant sur le plan
socio~&conomique que culturel et spirituel - pour &liminer les
conditions de pauvreté et d'apathie qui empéchent les memkres de
la collectivité d'atteindre un &tat de bien-&tre physique, mental
et social,

Le deuxime princine est le rapport traditionnel entre le
peuple indien et le gouvernement fédéral, rapport pour lequel
celui-ci défend les intéréts des collectivités indiennes devant
l'ensemble de la société canadienne et de ses institutions, et pet
i ces dernidres de réaliser leurs aspi i
Tapport en entamant la communication a
geuple indien et en 1l’encourageant 3 une plus grande partic
la planification, A 1a
des programmes de santd.

ipation
préparation du budget et 2 1'appli

cation

Le troisiéme principe est le systeéme de santé canadien.

Ce syst@me consiste en des &léments
dants, qui peuvent relever de
ou d'administrations municipa
privé. Mais ces divisions so
le systéme de santé dans son
importants dans ce systéme
activités d'hygidne publique
santé, et la détection et 1la
l'environnement. Par contre,
et du secteur public sont le
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maladie aiglle ou chronique et 1a Téadaptation du malade. Les
collectivités indiennes ont un réle de premier plan 3 jouer
dans la promotion de la santé et 1'adaptation des services de
santé aux besoins précis de leur milieu. Evidemment, cela
n'épuise pas les nombreuses complexités du systéme, Le gouver-

veut encourager les provinces 3 maintenir leur réle et 3 corriger
les lacunes dans les services de diagnostic, de traitement et de
réadaptation nécessaires; il veut développer la capacité des
collectivités indiennes de jouer un réle actif et plus déterminant
dans le systéme de santé et les décisions ayant une incidence sur
leur sante.

Ces trois principes, développement communautaire, lien
traditionnel entre le peuple indien et le gouvernement fédéral
et interdépendance des &léments composant le systéme de santé
canadien, sont 3 la base des moyens 3 prendre pour mettre fin
au drame de la mauvaise santé des Indiens au Canada,
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