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Reflections of an outgoing CTS president

It has been more than a year since the WHO declared 
COVID-19 a pandemic and a year since I became President 
of CTS. Together, we can reflect on a year filled with chal-
lenges, grief, and hope. One of the biggest lessons we can 
take from the pandemic is the power of collaboration to 
come up with solutions quickly, something that will serve 
us all in the long run.

As a member of the Canadian Respiratory Health 
Professionals (CRHP), taking on the leadership position as 
CTS President is the result of a long road to build 
inter-professional collaboration and fills me with hope for 
the future. I remember many difficult meetings and nego-
tiation over 20 years ago when CRHP and CTS were very 
separate and distinct and we were attempting to bring them 
closer together. Fast forward to 2015 when CRHP agreed 
to join CTS on the path to become an independent pro-
fessional society. In 2021, CRHP is undeniably an integral 
part of CTS, and there are no more barriers to collaboration 
and co-leadership. The evolution to include CRHP has made 
us stronger and continues to enrich our interdisciplinary 
professional society.

My year as president has been filled with challenges. For 
example, the cancelation of CRC 2020 was a very difficult 
one and had negative implications to CTS budget. But CTS 
faced this head and partnered with our industry partners to 
developing COVID-19 information for healthcare professional 
and the respiratory community and creating guidance 
documents.

As has been said, ‘great things happen when we work 
together’ and there is no time that this has not been truer. 
Collaboration has been the hallmark of CTS over the past 
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MESSAGE DE LA PRÉSIDENTE

Réflexions d’une présidente sortante

Voici plus d’un an que l’OMS a déclaré que la COVID-19 
était une pandémie, et un an que je suis devenue présidente 
de la SCT. Nous pouvons réfléchir ensemble à une année 
chargée de défis, de lourd chagrin et d’espoir également. 
L’une des plus grandes leçons que nous pouvons tirer de la 
pandémie est le pouvoir de la collaboration pour trouver 
rapidement des solutions, ce qui nous servira tous et toutes, 
à long terme.

En tant que membre des Professionnels canadiens en 
santé respiratoire (PCSR), l’exercice du leadership au poste 
de présidente de la SCT est pour moi l’aboutissement d’un 
long chemin pour favoriser la collaboration interprofession-
nelle et cela me remplit d’espoir pour l’avenir. Je me souviens 
de nombreuses réunions et négociations difficiles, il y a plus 
de 20 ans, alors que les PCSR et la SCT étaient très distin-
SCT et séparés, et que nous tentions un rapprochement. 
Puis sautons à 2015, alors que les PCSR ont accepté de se 
joindre à la SCT sur la voie menant au statut de société 
professionnelle indépendante. En 2021, les PCSR font indéni-
ablement partie intégrante de la SCT et il n’y a plus d’ob-
stacles à la collaboration et au leadership partagé. L’évolution 
pour inclure les PCSR nous a rendus plus forts et continue 
d’enrichir notre société professionnelle interdisciplinaire.

Mon année à la présidence a été parsemée de défis. Par 
exemple, l’annulation du CCSR de 2020 a été très difficile 
et a eu des répercussions négatives sur le budget de la SCT. 
Mais la SCT a affronté la situation et s’est associée à ses 
partenaires de l’industrie pour développer des informations 
sur la COVID-19 à l’intention des professionnel-les de la 
santé et de la communauté respiratoire, pour créer des doc-
uments d’orientation.

Dina Brooks, PhD, MSc, BSc (PT)
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year. In April 2020, the CTS convened a pan-Canadian 
COVID-19 Respiratory Roundtable of professional societies 
and patient organizations to exchange information on 
pandemic-related activities and strategies, align messaging 
and identify opportunities for collaboration. Members dis-
seminated CTS guidance documents to their constituents 
and translated our guidance into public and patient educa-
tion materials and programs.

CTS convened this pan-Canadian group of professional 
societies and patient organizations in April 2020 to facilitate 
the sharing of information and strategies during the pan-
demic and to identify areas of common interest and potential 
collaboration. A number of important initiatives emerged:

•	 a collaboration between CTS and the Canadian 
Society for Respiratory Therapy (CSRT) to produce a 
joint position statement on standards for the resump-
tion of pulmonary function testing in the post-peak 
phase of the pandemic. We have subsequently collab-
orated with CSRT on related advocacy targeting the 
federal and provincial/territorial Ministries of Health;

•	 development of a joint statement on vaccine pri-
oritization for people with respiratory disease that 
involved 20+ organizations and a social media cam-
paign to promote awareness at the federal and pro-
vincial/territorial level

•	 publication of an evidence-based statement on clin-
ical triage thresholds for people with respiratory 
disease; and

•	 a collaboration with McGill University to establish a 
repository of clinical research for healthcare profes-
sionals related to COVID-19.

The Respirator Roundtable has helped health care pro-
fessionals and patients access the most up to date 
evidence-based information and medical expertise on issues 
impacting their lung health in the time of COVID-19. CTS 
will continue to foster the opportunities to collaborate with 
the respiratory community beyond the pandemic.

We have also taken strides this past year to position CTS 
as the national authority for respiratory medicine and 
research with the federal and provincial governments. With 
the support of Impact Public Affairs, we have disseminated 
our position papers to provincial/territorial and national 
Ministers of Health and responded to invitations to meet 
to discuss clinical triage thresholds (NL) and protection of 
healthcare professionals and patients during pulmonary func-
tion testing (ON). We prepared a Pre-Budget Submission 
to the House of Commons Finance Committee and had the 
opportunity in February to meet with the Chair to present 
our recommendations for federal investments related to a 
secure supply of PPE, a strategy to combat vaccine hesitancy, 
improved access to pulmonary rehabilitation, and increased 
funding for respiratory research.

It has been a privilege to serve as President of CTS. A 
huge shoutout to CTS staff and our members and volunteers 
whose commitment to this work is extraordinary.

Respectfully submitted,

Comme dit le dicton, « de grandes choses arrivent lor-
squ’on travaille ensemble ». Et cela n’a jamais été aussi vrai. 
L’année s’est déroulée sous le signe de la collaboration, pour 
la SCT. En avril 2020, la SCT a convoqué une table ronde 
respiratoire pancanadienne sur la COVID-19, réunissant des 
sociétés professionnelles et des associations de patient-es 
afin d’échanger des informations sur les activités et stratégies 
en réponse à la pandémie, d’harmoniser les messages et de 
cerner les possibilités de collaboration. Les membres ont 
disséminé les documents d’orientation de la SCT à leurs 
mandants et ont transposé nos orientations en matériel et 
en programmes d’éducation du public et des patient-es.

La SCT a réuni ce groupe pancanadien de sociétés pro-
fessionnelles et d’organizations de patient-es en avril 2020 
afin de faciliter le partage d’informations et de stratégies 
pendant la pandémie et d’identifier les domaines d’intérêt 
commun et de collaboration potentielle. Plusieurs initiatives 
importantes en ont découlé:

•	 une collaboration entre la SCT et la Société can-
adienne des thérapeutes respiratoires (SCTR) pour 
produire un énoncé de position conjoint relativement 
aux normes pour la reprise des tests de fonction 
pulmonaire en phase post-pic de la pandémie. Nous 
avons par la suite collaboré avec la SCTR à un 
plaidoyer auprès des ministères de la Santé fédéral 
et provinciaux/territoriaux;

•	 l’élaboration d’une déclaration conjointe sur la prior-
isation de la vaccination des personnes atteintes de 
maladies respiratoires, à laquelle ont participé plus de 
20 organismes, et d’une campagne de médias sociaux 
pour promouvoir la sensibilisation aux paliers fédéral 
et provincial/territorial;

•	 la publication d’une déclaration fondée sur les 
données probantes concernant les seuils de triage 
clinique pour les personnes atteintes de maladies 
respiratoires; et

•	 une collaboration avec l’Université McGill afin 
d’établir un référentiel de recherche clinique sur la 
COVID-19, pour les professionnel-les de la santé.

La table ronde respiratoire a permis aux professionnel-les 
de la santé et aux patient-es d’accéder aux informations 
factuelles et à l’expertise médicale les plus récentes sur les 
questions ayant un impact sur leur santé pulmonaire en 
temps de COVID-19. La SCT continuera à favoriser les 
occasions de collaboration avec la communauté respiratoire 
au-delà de la pandémie.

Toujours au cours de cette année, nous avons également 
pris des mesures pour positionner la SCT comme l’autorité 
nationale en matière de médecine et de recherche respira-
toires auprès des gouvernements fédéral et provinciaux. Avec 
le soutien d’Impact Affaires publiques, nous avons diffusé 
nos énoncés de position aux ministres de la Santé provin-
ciaux/territoriaux et fédérale et répondu aux invitations de 
rencontres pour discuter des seuils de triage clinique (T.-N.) 
et de la protection des professionnel-les de la santé et des 
patient-es lors des tests de fonction pulmonaire (Ont.). Nous 
avons préparé un mémoire prébudgétaire à l’intention du 
Comité des finances de la Chambre des communes et avons 
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eu l’occasion, en février, de rencontrer son président pour 
lui présenter nos recommandations concernant les inves-
tissements fédéraux liés à un approvisionnement sûr en EPI, 
à une stratégie pour contrer l’hésitation à se faire vacciner, 
à un meilleur accès à la réadaptation pulmonaire et à un 
financement accru de la recherche sur les maladies 
respiratoires.

Ce fut un privilège d’être présidente de la SCT. Je lance 
un bravo retentissant au personnel, aux membres et aux 
bénévoles de la SCT: vous faites preuve d’un engagement 
hors pair à ce travail. Merci!

Le tout respectueusement soumis,

Dina Brooks, PhD, MSc, BSc (PT)
President/Présidente

Canadian Thoracic Society/Société canadienne de thoracologie
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