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Quelques réflexions a la suite
du congres de TACIO/CANO

par Holly Anderson

‘ai voulu assister au congres de

I'ACIO/CANO dés le moment ol
Jen ai entendu parler, au début de mes
études en soins infirmiers. Pendant
mon baccalauréat en biologie—avant
méme de devenir infirmiére—Ila sci-
ence derriere l'oncologie me fascinait.
Naturellement, cet intérét m’a amenée a
en faire ma spécialité.

En début de carriere, tout en m’'in-
téressant toujours aux aspects scien-
tifiques du cancer, jai été interpelée
par les besoins des patients, plus par-
ticulierement sur les plans psychoso-
cial et des soins aux survivants. Exercant
mon métier dans une clinique com-
munautaire d'oncologie, je m'efforce de
naviguer entre les contraintes d'un sys-
téme surchargé pour prodiguer 3 mes
patients les meilleurs soins possible. Je
savais que le congres de 'TACIO/CANO
m’apporterait une vague d’'idées nova-
trices capables de faire progresser ma
pratique, et surtout, de m’amener a don-
ner de meilleurs soins a mes patients.

Avant le congres, je m’attendais a
étre impressionnée, et mes attentes ont
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été largement dépassées. J’en ai appris
énormément sur de nombreux aspects
de ma pratique, ce qui était prévisi-
ble. Mais il y a eu plus: la surprise d'un
grand flot d'inspiration provenant des
conférenciéres et conférenciers, qui
aura un réel effet sur mes interventions
professionnelles.

On m’a parlé d’infirmiéres et d'in-
firmiers qui détectent les lacunes dans
lexpérience des patients, qui entre-
prennent des travaux de recherche
sur la meilleure maniére de dispenser
les soins et qui ameénent un vent de
changement dans leur milieu de tra-
vail: cliniques, hopitaux et instances
décisionnelles en santé. Etre témoin
de pareil dévouement et d'une telle
détermination a ranimé ma passion et
mon désir doffrir des soins hautement
personnalisés répondant de prés aux
besoins des patients et de leur famille.
Le congrés m’a également amenée a
changer de point de vue sur certaines
approches de soins. Il a aussi révélé des
problemes, des présuppositions et un
langage qu’il me fallait réévaluer.

Grice 2 la possibilité de choisir mes
ateliers et séances, j’ai pu arrimer par-
faitement mon apprentissage 3 ma pas-
sion et a mes intéréts, ce qui m’a permis
de maintenir mon enthousiasme tout

au long du congres. Comme infirmiere,
jai pu actualiser toutes les facettes de
ma pratique: des plus concrétes (ges-
tion des réactions a la perfusion) aux
psychosociales (éléments 3 inclure
dans les plans de soins aux survivants)
en passant par les failles du systéme
global (intégration d’intervenants pivots
au sein d’'une régie de santé) et par les
conversations rafraichissantes qui nous
ont rappelé, entre pleurs et rires, a quel
point notre travail est extraordinaire.

J'ai été profondément inspirée par
les chefs de file de notre profession, et
jen ai appris sur les différences régio-
nales du systéme de traitement du can-
cer au Canada. Je me suis familiarisée
davantage avec les modeles expérimen-
taux et les analyses statistiques ser-
vant a l'assimilation de données. Mieux
encore, jai discuté de soins infirmiers
avec de merveilleuses consceurs des
quatre coins du pays (tout cela en arbo-
rant une robe rose vif, des gants sans
doigts et une queue de chevall).

Et c’était 1a mon but: profiter de tout
ce que le congres de TACIO/CANO avait
a offrir, puis revenir & ma petite clinique
britanno-colombienne avec des idées
a mettre en ceuvre pour offrir de meil-
leurs soins a mes patients. Je crois que
Clest bien parti de ce coté.
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