
 

Governments must work together to combat nurse burnout, CNA, CFNU say 

January 20, 2022 — For 22 months nurses and other health workers have shouldered the enormous 

burden of the pandemic. They are burnt out, demoralized, and have little left to give.  

The emergence of the highly transmissible Omicron variant that is fuelling the fifth wave of this 

pandemic deeply concerns the Canadian Federation of Nurses Unions (CFNU) and the Canadian Nurses 

Association (CNA) with regard to the state of Canada’s health workforce. For months we have been 

warning that our health system is on the brink of collapse and this new variant may be the final straw.  

Even before COVID-19, health care workers across Canada were under extreme stress due to excessive 

workloads and shortages. Now, the pandemic has not only increased the workload of nurses, but has 

also significantly elevated concerns regarding physical safety and ethical dilemmas, which have 

unsurprisingly led nurses to report worsening mental health and high rates of burnout. Rates of anxiety 

and depression among nurses have increased over 40% during this pandemic, and we can surmise that 

the exponential rates of the Omicron variant in the last few weeks will only add to this trend.  

Preliminary studies show that one-third of nurses have given thought to leaving their health care facility 

and/or the profession altogether. Critical care shortages have been further exacerbated by large 

numbers of health workers being unable to work due to isolation requirements.  

This has forced many hospitals across Canada to close beds and scale back emergency services, directly 

affecting those who are seeking care. Patients must travel much longer distances to access needed 

services and long-awaited surgeries are once again being postponed.  

For those in hospital, critical staff shortages are challenging expected standards of care due to increasing 

patient-to-nurse ratios and re-deployment of staff. In many areas, multiple patients are being cared for 

by one nurse, putting patient safety at serious risk. 

Canada’s nursing workforce deserves better than this, and we cannot have a functioning health care 

system without a healthy workforce. How can decision-makers help? 

Governments must work together as a federation in crisis to immediately negotiate innovative 

strategies that include financial incentives such as wages and retention bonuses, to encourage senior 

nurses to remain in practice, and targeted loan forgiveness programs, to support new graduates. Nurses 

also deserve safe working conditions, which should include immediate deployment of mental health 

resources to the front lines and additional efforts to ensure safe patient-to-nurse ratios. Nationally, the 

development of health workforce strategies is needed to guide the retention and recruitment of nurses 

through enhanced data and best practices. 

Canada’s health care system has never been tested to this extent. If immediate action is not taken, we 

risk pushing the health workforce past its breaking point. Without health workers, there can be no 

health care. 

Linda Silas, B.Sc.N., RN 

President, Canadian Federation of Nurses Unions 

Tim Guest, M.B.A., B.Sc.N., RN 

President, Canadian Nurses Association 



 

Les gouvernements doivent travailler ensemble pour lutter contre l’épuisement professionnel des 

infirmières et infirmiers, affirment l’AIIC et la FCSII. 

20 janvier 2022 — Depuis 22 mois, le personnel infirmier et autres travailleurs de la santé portent 

l’énorme fardeau de la pandémie. Ils sont épuisés, démoralisés et n’ont presque plus rien à donner.  

L’émergence du très transmissible variant Omicron, qui alimente la cinquième vague de cette pandémie, 

inquiète grandement la Fédération canadienne des syndicats d’infirmières et infirmiers (FCSII) et 

l’Association des infirmières et infirmiers du Canada (AIIC) en raison de l’état de la main-d’œuvre en 

santé au Canada. Pendant des mois, nous avons sonné l’alarme pour dire que notre système de soins de 

santé est sur le point de s’effondrer, et ce nouveau variant pourrait être la goutte qui fait tout déborder.  

Même avant la COVID-19, les travailleurs de la santé du Canada subissaient un stress énorme en raison 

des charges de travail excessives et des pénuries de personnel. Maintenant, la pandémie a non 

seulement augmenté leur charge de travail mais a aussi accentué de façon significative les inquiétudes 

par rapport à la sécurité physique et aux dilemmes éthiques qui ont, comme on pouvait s’y attendre, 

mené le personnel infirmier  à signaler une détérioration de leur santé mentale et des taux élevés de 

burn-out. Les taux d’anxiété et de dépression chez le personnel infirmier ont augmenté de 40 % pendant 

la pandémie, et nous pouvons faire l’hypothèse que les taux exponentiels du variant Omicron ces 

dernières semaines ne feront qu’amplifier la tendance.  

Selon des études préliminaires, un tiers des infirmières et des infirmiers ont pensé quitter leur 

établissement de soins de santé ou même à quitter la profession. Les pénuries de personnel en soins 

critiques ont été exacerbées davantage par le grand nombre de travailleurs de la santé incapables de 

travailler en raison des exigences d’isolement.   

Cela  a forcer de nombreux hôpitaux au Canada à fermer des lits et à réduire les services d’urgence, ce 

qui affecte directement les personnes en quête de soins. Les patients doivent parcourir de plus longues 

distances pour avoir accès aux services nécessaires, et les chirurgies si longtemps attendues sont de 

nouveau reportées. 

Pour ces hôpitaux, les pénuries criantes de personnel rendent difficile de respecter les normes de soins 

en raison des ratios patients-infirmière qui augmentent et du redéploiement du personnel. Dans 

plusieurs secteurs, une seule infirmière doit s’occuper de patients multiples et cela se traduit en risque 

élevé à la sécurité des patients.  

La main-d’œuvre infirmière au Canada mérite mieux que cela. Nous ne pouvons pas avoir un système de 

soins de santé bien performant sans main-d’œuvre en santé. Comment les décideurs peuvent-ils aider? 

Les gouvernements doivent collaborer comme une fédération en crise afin de négocier immédiatement 

des stratégies innovantes qui comprennent des incitatifs financiers,  incluant des primes salariales et 

pour le maintien en poste afin d’encourager les infirmières d’expérience à demeurer au travail, ainsi que 

des programmes d’exonération du remboursement du prêt étudiant pour offrir un soutien aux nouvelles 

et nouveaux diplômés. Les infirmières et les infirmiers méritent aussi des conditions de travail qui 

assurent leur sécurité, et cela devrait comprendre le déploiement immédiat de ressources en santé 

mentale pour ceux et celles aux premières lignes, ainsi que des efforts supplémentaires pour assurer des 

ratios sécuritaires patients-infirmière. À l’échelle nationale, il faut élaborer des stratégies en matière de 



 

main-d’œuvre en santé afin de guider le recrutement et le maintien en poste du personnel infirmier 

grâce à de meilleures données et aux pratiques exemplaires.  

Le système de soins de santé du Canada n’a jamais été mis à l’épreuve à un tel point. Si nous n’agissons 

pas maintenant, nous risquons de pousser la main-d’œuvre en santé au-delà de son point de rupture. 

Sans les travailleurs de la santé, il ne peut y avoir de soins de santé.  

Linda Silas, B.Sc.inf., IA 

Présidente, Fédération canadienne des syndicats d’infirmières et infirmiers 

Tim Guest, M.B.A., B.Sc.inf., IA 

Président, Association des infirmières et infirmiers du Canada 

 

 

 


