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As we herald the New Year, this is the time when we look to the
future, a time for hope, a time for change. This thinking also

describes a ‘new beginning’ for the Canadian Thoracic Society
(CTS), with a role and responsibilities made clear by a new mis-
sion for the Society:

The Canadian Thoracic Society promotes lung health by

supporting the respiratory community through leadership,

collaboration, research, learning and advocacy, and by promoting

the best respiratory practices in Canada.

Under the leadership of Dr Gordon Ford, the CTS began a
process of renewal in 2006. As communicated to you by Gordon in
prior editorials, a strategic planning process was begun last year
and was just completed at the end of December. While the CTS
has a long history of successes (and there have been many over the
past 50 years), areas identified for renewal included membership
and communications, administrative structure and provision, gov-
ernance and partnerships, and research support. From an intensive
consultation process lasting almost six months, we acquired guid-
ance and learning, which helped to identify a number of goals and
areas for future efforts. Tangible recommendations were developed,
with the objective being to enhance the overall effectiveness of
the organization.

We will be moving forward on the numerous recommendations
from this process in the next few months, and you will be kept
informed on this process. As a first step, I would like to inform you
about some important initiatives that have already begun:

• Significant and meaningful transformation within the
Canadian Lung Association (CLA) has provided reassurance
for the CTS. As you know, there has been a change in the
administrative leadership of the CLA with Ms Nora Sobolov
having assumed the position of Chief Executive Officer.
Together we have made genuine progress in the many issues
affecting our relationship. Importantly, there has also been
significant change in our relationship with the CLA Board,
who has recently appointed a CTS representative to formally
sit on the CLA Board. The importance of these changes,
accompanied by other tangible signals cannot be under-
emphasized. Much work remains to be performed, but we are
hopeful that together we can become much more effective in
achieving our goals.

• The strategic planning process specifically highlighted a
number of deficiencies affecting the CTS, including
improving communication with and engaging all members of
the Canadian Respirology community. To begin to address
this issue, Dr Stephen Field (Chair of the Membership
Committee) and his colleagues on the Committee (Drs Paul
Begin, Chicoutimi, Quebec; John Bertley, St Catharines,
Ontario; Anna Day, Toronto, Ontario; Frank Ervin,
Coquitlam, British Columbia; and Shannon Walker,
Penticton, British Columbia) will be communicating with
you about the benefits of membership in the CTS, and the
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Les célébrations du Nouvel An incitent à se tourner vers l’avenir, à
espérer, à changer. Ces comportements décrivent un nouveau

départ pour la Société canadienne de thoracologie, dont le rôle et les
responsabilités sont clarifés par une nouvelle mission : 

La Société canadienne de thoracologie fait la promotion de la santé

pulmonaire en appuyant le milieu de la médecine respiratoire par ses

qualités de chef, sa collaboration, la recherche, l’apprentissage et la

défense d’intérêts, ainsi que par la promotion des meilleures pratiques

respiratoires au Canada.

Sous la direction du docteur Gordon Ford, la SCT a entrepris un
processus de renouvellement en 2006. Comme vous l’a indiqué
Gordon dans des éditoriaux précédents, on a entrepris un processus de
plan stratégique l’an dernier, lequel s’est terminé à la fin décembre. La
SCT a une longue histoire de réussites (vraiment nombreuses depuis
les 50 dernières années), mais il fallait se renouveler pour attirer de
nouveaux membres et en matière de communications, de structure et
de prestation administratives, de gouvernance, de partenariats et de
soutien à la recherche. Grâce à un processus de consultation intensif
de près de six mois, nous avons été orientés et avons appris, ce qui
nous a permis de répertorier un certain nombre d’objectifs et de
domaines où il faudrait consentir des efforts. On a développé des
recommandations pratiques, afin d’améliorer l’efficacité globale de
l’organisme.

Nous appliquerons de nombreuses recommandations au cours des
quelques prochains mois, et nous vous tiendrons informés du proces-
sus. Pour commencer, je tiens à rendre compte de quelques projets
importants déjà en cours :

• Une transformation importante et profonde de l’Association
pulmonaire du Canada (APC) a rassuré la SCT. Comme vous le
savez, la direction administrative de l’APC a changé, madame
Nora Sobolov ayant été nommée directrice générale. Ensemble,
nous avons véritablement progressé à l’égard des nombreux
problèmes entachant notre relation. On constate également des
changements importants dans notre relation avec le conseil
d’administration de l’APC, qui a récemment nommé
officiellement un représentant de la SCT au sein de son conseil.
On ne peut trop souligner l’importance de ces changements, de
même que d’autres signes tangibles. Il reste beaucoup de travail à
accomplir, mais nous espérons qu’ensemble, nous deviendrons
beaucoup plus efficaces afin d’atteindre nos objectifs.

• Le processus de plan stratégique a mis en lumière un certain
nombre de lacunes de la part de la SCT, y compris l’amélioration
des communications avec le milieu de la médecine respiratoire du
Canada et la participation de tout ce milieu. Pour commencer à
régler ce problème, le docteur Stephen Field (président du comité
de l’adhésion) et ses consœurs et confrères du comité (les
docteurs Paul Bégin, de Chicoutimi, au Québec, John Bertley, de
St Catharines, en Ontario, Anna Day, de Toronto, en Ontario,
Frank Ervin, de Coquitlam, en Colombie-Britannique, et Shannon
Walker, de Penticton, en Colombie-Britannique) communiqueront
avec vous au sujet des avantages de devenir membre de la SCT et
de l’importance d’une voix forte, unifiée et coordonnée qui
s’exprime en notre nom et au nom de nos patients.

10062_marciniuk.qxd  19/01/2007  2:29 PM  Page 11



Can Respir J Vol 14 No 1 January/February 200712

President’s page Page du président

importance of a strong, unified and coordinated voice
speaking on behalf of us and our patients.

• To begin the process of engaging all members of the
Canadian respirology community, on April 26 to 29, 2007
we will be convening the Board of the CTS, many of our
Committees, Division Heads and Training Program Directors
to speak to the results of the strategic planning process, and
also to participate in the National Respiratory Health
Framework led by the CLA. In addition, our Resident/Fellow
Research Competition will be held at the same time in
Ottawa, Ontario, allowing the CTS to showcase the
innovative research in our field being undertaken by many
young investigators in Canada. The CTS also intends to use
this forum for the planning of a truly ‘Canadian’ conference
and annual meeting for all to attend in April 2008.

• The American College of Chest Physicians, given our
growing and successful relationship, has now committed to
holding their annual scientific meeting in Canada every five
years (2005 Montreal, 2010 Vancouver, 2015 to be
determined). This commitment acknowledges and emphasizes
the expertise and the strengths of respirology in Canada.

• The CTS has been working closely with the CLA to
advocate for significant funding targeted toward respirology
research, requesting an additional $70 million over five years.
This laser-like focus by the CLA on research funding
represents a significant change from the past. In October, the
Executive of the CTS and members of the CLA met with a
number of parliamentarians, including Finance Minister Hon
J Flaherty, and prominent members of the opposition
including B Stronach and O Chow, requesting that Ottawa
provide more federal funding for respirology research. In
December, Dr I Mayers (Chair of the Research Committee)
and others from the CLA also met with the Health Minister,
Hon T Clement to further solicit support for significantly
increased research funding for respirology research in Canada.

• Significant changes to our bookkeeping practices have been
implemented that ensure accountability and security for all
funds raised and kept by the CTS. We can now be assured
that any funds raised, allocated or set in reserve for specific
activities will remain so designated. This brings a significant
peace of mind to the organization, and we are appreciative to
the CLA for their support and assistance with this important
process.

Many of these efforts were initiated under the watch of our for-
mer president Dr Gordon Ford, and on behalf of us all, I would
like to take this opportunity to express our sincere gratitude for
the significant time, effort and wisdom he gave to the CTS – and
will continue to give! His hard work led us to this ‘new begin-
ning’, and in working with Dr R Levy as President-Elect, the
Executive and the Board of the CTS, we will also work hard to
help fulfill the incredible potential of this organization. As we
welcome in this New Year and look with hope to the future, we
also ask for your help and participation during this time of change
for the CTS.

The very best of health, happiness and accomplishment to all
of you in 2007.

Darcy D Marciniuk MD FRCPC FCCP

President, Canadian Thoracic Society

• Pour entreprendre le processus qui suscitera l’engagement de
tous les membres du milieu de la médecine respiratoire du
Canada, du 26 au 29 avril 2007, nous réunirons le conseil
d’administration de la SCT, bon nombre de nos comités, les
chefs d’unités et les directeurs des programmes de formation
pour parler des résultats du processus de plan stratégique et
participer à la structure nationale de santé respiratoire dirigée
par l’APC. Conjointement avec cet événement, le concours de
recherche pour les résidents et les boursiers aura lieu à Ottawa,
en Ontario, afin de présenter les recherches novatrices menées
par de nombreux jeunes chercheurs du Canada. La SCT a
également l’intention d’utiliser cette tribune pour planifier un
véritable congrès « canadien » comportant une assemblée
générale annuelle, auquel tout le monde sera convié en avril
2008.

• Étant donné notre relation croissante et fructueuse, l’American

College of Chest Physicians s’est engagée à tenir son  congrès
scientifique annuel au Canada tous les cinq ans (2005 à
Montréal, 2010 à Vancouver, 2015 à déterminer). Cet
engagement  reconnaît et souligne les compétences et la solidité
du milieu de la santé respiratoire du Canada.

• La SCT travaille en étroite collaboration avec l’APC à prôner
un financement important en recherche sur la santé
respiratoire, et a demandé 70 $ millions de dollars
supplémentaires répartis sur une période de cinq ans. Cet
intérêt très marqué de l’APC pour la recherche représente un
changement important par rapport au passé. En octobre, le
comité directeur de la SCT et les membres de l’APC ont
rencontré plusieurs parlementaires, y compris le ministre des
Finances, l’honorable J Flaherty, et des membres importants de
l’opposition, y compris B Stronach et O Chow, afin de
demander un plus grand financement fédéral de la recherche en
santé respiratoire. En décembre, le docteur I Mayers (président
du comité de recherche) et d’autres membres de l’APC ont
également rencontré le ministre de la Santé, l’honorable 
T Clement, afin de solliciter de nouveau une augmentation
considérable du financement de la recherche en santé
respiratoire au Canada.

• Nous avons adopté des changements importants à nos pratiques
de tenue de livres afin de garantir la reddition de comptes et la
sécurité de tous les fonds récoltés et conservés par la SCT. Nous
pouvons maintenant  être assurés que tous les fonds recueillis,
affectés ou mis en réserve pour des activités précises
conserveront leur affectation. L’organisme sera ainsi en paix.
Nous remercions d’ailleurs l’APC de son soutien et de son aide
dans ce processus important.

Bon nombre de ces efforts ont été entrepris sous la gouverne de
notre ancien président, le docteur Gordon Ford. En notre nom à tous,
je tiens à profiter de l’occasion pour lui exprimer notre sincère grati-
tude pour le temps, les efforts et la sagesse considérables qu’il a
apportés à la SCT et qu’il continuera à lui apporter ! Son travail
acharné nous a menés à ce nouveau départ. En compagnie du docteur
R Levy, président désigné, du comité directeur et du conseil de la
SCT, nous travaillerons également d’arrache-pied pour réaliser l’in-
croyable potentiel de cet organisme. Tandis que nous accueillons la
Nouvelle Année et qui nous considérons l’avenir avec espoir, nous
vous demandons également votre aide et votre participation en cette
période de changement à la SCT.

Nos meilleurs vœux de santé, de bonheur et de réussite pour 2007.

Darcy D Marciniuk MD FRCPC FCCP

Président, Société canadienne de thoracologie
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