
 

 

Subvention de recherche entre l’ICRSMV et des Amputés de guerre du Canada – 
Demande de propositions 

OBJET : Recherche novatrice axée sur des options de retour au travail applicables au personnel des 
Forces armées canadiennes (FAC) et aux vétérans et vétéranes qui sont amputés. 

 

Énoncé de financement 

Conformément à leur mandat commun consistant à soutenir les militaires en service actif, les vétérans 
et vétéranes et leurs proches partout au Canada, l’ICRSMV et les Amputés de guerre se sont associés 
pour cette plus récente demande de projets de recherche. 

Les Amputés de guerre reconnaissent l’importance du travail de recherche et d’innovation réalisé par 
des chercheures et chercheurs professionnels ou encore par des spécialistes de la recherche clinique en 
soutien des personnes amputées, y compris les nombreux vétérans et vétéranes du Canada. C’est grâce 
à la recherche que, partout au pays, les personnes amputées peuvent continuer à avoir accès au niveau 
le plus élevé de soutien, de connaissances spécialisées et de soins. 

À ce titre, étant donné la générosité soutenue de la population canadienne, les Amputés de guerre se 
sont fièrement associés à l’Institut canadien de recherche sur la santé des militaires et des vétérans 
(ICRSMV) et à son réseau de chercheurs et chercheures du milieu universitaire de calibre international 
pour offrir un financement total de 500 000 dollars devant être consacré à des projets de recherche 
novateurs ayant principalement pour but d’améliorer grandement les soins ou encore la qualité de vie 
des vétéranes et vétérans atteints d’une déficience grave. Ceci est la demande de propositions finale du 
présent financement associatif. 

 

 

Calendrier et budget prévus 

Échéance de présentation des demandes : 19 décembre 
2025 à 13 h 00 (HNE) 
 
Avis d’octroi : Février 2026 
 
Durée approximative du projet : maximum de 30 mois 

Valeur de l’attribution applicable à la présente 
demande de propositions 

Les personnes qui demandent des subventions 
peuvent demander des montants de 10 000 à 

100 000 dollars devant être consacrés à une recherche 
novatrice ou à des projets pilotes axés sur des options 
de retour au travail applicables au personnel des Forces 
armées canadiennes (FAC) et aux vétérans et vétéranes 

qui sont amputés. Une justification détaillée des 
montants est requise. 



 

 

Contexte 

Les Forces armées canadiennes (FAC) se sont il y a longtemps engagées à soutenir la santé, le 
rétablissement et la réintégration de leurs membres blessés. Toutefois, les militaires qui subissent des 
amputations affrontent souvent des obstacles importants lorsqu’ils retournent à des tâches 
significatives, que ce soit au sein des FAC ou dans un emploi civil après la transition. (Darter et al., 2018). 
À la fin de la Première Guerre mondiale, après le retour de vétéranes et de vétérans grièvement blessés, 
dont environ 3 460 personnes amputées d’un membre (Black, 2013), le Canada a mis en œuvre des 
programmes de réadaptation et de réintégration professionnelle et des programmes de sécurité sociale 
novateurs. Bien qu’imparfaites, ces premières initiatives ont jeté les bases des réseaux de soutien plus 
complets élaborés pour les générations ultérieures de vétérans et de vétéranes (Conseil consultatif sur 
les Forces canadiennes d’Anciens Combattants Canada, 2004). 

Des conflits ultérieurs, notamment la Seconde Guerre mondiale, la guerre de Corée et les déploiements 
plus récents en Afghanistan, ont produit de nouvelles générations de vétérans et de vétéranes ayant 
subi des blessures complexes, y compris la perte d’un membre. Chaque époque a entraîné des progrès 
dans les domaines des soins chirurgicaux, de la conception de prothèses et des approches de 
réadaptation de même qu’une compréhension changeante des besoins physiques, psychologiques et 
professionnels à long terme des vétéranes et vétérans blessés (Besemann et al., 2011). Les vétéranes et 
vétérans canadiens d’aujourd’hui, en particulier celles et ceux qui ont servi en Afghanistan, ont profité 
d’innovations touchant les soins de traumatologie, les prothèses et l’ostéointégration (Talbot, Habra et 
Turcotte, 2021), mais ils ont toujours du mal à se réintégrer pleinement au milieu de travail et à la vie 
communautaire. 

Les progrès touchant les technologies liées aux prothèses et les technologies d’aide, combinés à la 
compréhension changeante de l’adaptation du lieu de travail et des pratiques d’inclusion, offrent de 
nouvelles possibilités d’améliorer les voies de retour au travail. Il existe cependant au Canada une 
recherche limitée examinant la manière dont les programmes actuels des FAC et d’Anciens Combattants 
Canada (ACC) s’attaquent aux problèmes particuliers auxquels les militaires amputés font face ou la 
manière dont ils se comparent aux pratiques exemplaires internationales. Un ensemble de données 
solide est nécessaire pour orienter les politiques, renforcer l’exécution des programmes et faire en sorte 
que les vétéranes et vétérans qui sont amputés aient les moyens nécessaires pour obtenir un emploi 
intéressant durable et une qualité de vie améliorée. 

But 

Le partenariat de subventions de recherche de l’ICRSMV et des Amputés de guerre du Canada invite les 
chercheurs et chercheures de domaines pertinents à soumettre des propositions de projet qui se font 
concurrence pour obtenir un financement en vue d’accélérer des projets de recherche axés sur des 
options de retour au travail applicables aux vétérans et vétéranes des Forces armées canadiennes et aux 
militaires actuels qui sont amputés. 

 



 

 

Candidats et candidates admissibles 

Les propositions doivent relever d’au moins un chercheur principal ou une chercheure principale qui est 
une chercheure ou un chercheur du milieu universitaire affilié à une université ou à un collège canadien 
membre de l’ICRSMV. Les propositions des affiliés internationaux peuvent être prises en considération 
uniquement si elles sont réalisées en collaboration avec une université ou un collège canadien membre 
de l’ICRSMV. Les propositions qui indiquent des collaborateurs additionnels, notamment d’autres 
établissements universitaires ou hôpitaux de recherche, de même que des représentants du 
gouvernement, seront prises en considération. On trouvera ICI une liste complète des universités ou 
collèges canadiens membres de l’ICRSMV. 

Domaines prioritaires en matière de recherche 
 
Dans le cas des militaires amputés, les enjeux de retour au travail ne se limitent pas au rétablissement. 
Ils incluent la rééducation physique, les technologies liées aux prothèses, l’adaptation du lieu de travail, 
la culture militaire, les cadres stratégiques et la stigmatisation. En conséquence, l’ICRSMV demande des 
demandes de recherche axées sur le retour au travail des personnes amputées à l’intérieur comme à 
l’extérieur des Forces armées canadiennes. Les domaines présentant un intérêt particulier incluent, sans 
s’y limiter, les suivants. 
 

1. Les obstacles au retour au travail et les éléments qui le facilitent : Déterminer ce qui aide les 
personnes amputées membres des FAC à reprendre leur service ou à passer à la vie civile et ce 
qui les en empêche. 

2. L’efficacité des programmes de retour au travail : Évaluer les programmes actuels de 
réadaptation et de transition des FAC et d’ACC en fonction des pratiques exemplaires. 

3. Les technologies liées aux prothèses et les technologies d’aide : Évaluer l’effet que les 
prothèses de la nouvelle génération ont sur l’employabilité, l’aptitude au travail et les 
possibilités de travail. 

4. Les modèles d’adaptation du lieu de travail : Élaborer des lignes directrices fondées sur des 
données probantes permettant aux FAC de soutenir le maintien en poste et la réintégration. 

5. Les résultats à long terme : Examiner les parcours de carrière, la sécurité financière et la qualité 
de vie des vétéranes et vétérans qui sont amputés en comparaison avec celles et ceux qui ne 
sont pas amputés. 

6. Étude comparative : Examiner les résultats du retour au travail au Canada par rapport à ce qui 
existe aux États-Unis, au Royaume-Uni, en Australie et chez les partenaires de l’OTAN. 

7. Les lacunes en matière de politiques : Déterminer les points où les politiques des FAC ne 
couvrent pas adéquatement les besoins des personnes amputées (déploiement, formation, 
autres rôles). 

 

https://cimvhr.ca/fr/universite-membre/


 

 

Échéance 

Les propositions finales doivent être présentées à l’ICRSMV au moyen du portail de présentation en 
ligne de l’ICRSMV le ou avant le 19 décembre 2025, à 13 h 00, (HNE) pour être prises en considération 
et évaluées. 

Nous conseillons vivement aux chercheurs principaux ou chercheures principales d’ouvrir une 
session dans le portail de présentation en ligne de l’ICRSMV au minimum sept jours avant cette 
échéance pour s’inscrire, ainsi que les membres de leur équipe, au portail de demande. Une fois 
l’inscription terminée, le portail enverra à chaque membre de l’équipe un courriel renfermant 
l’information dont il ou elle a besoin pour remplir le formulaire en ligne sur les conflits d’intérêts. 

Tous les membres de l’équipe de projet sont tenus de remplir un formulaire en ligne sur les conflits 
d’intérêts avant l’échéance de présentation. 

Personnes-ressources 

Le personnel de l’ICRSMV est à votre disposition pour discuter de la faisabilité de votre projet de 
recherche avant que vous prépariez et soumettiez la proposition. 

Pour de plus amples renseignements, prière de communiquer avec 
Amy Doyle 
Gestionnaire de projet, Partenariats et initiatives stratégiques 
Institut canadien de recherche sur la santé des militaires et des vétérans 
Université Queen’s 
Téléphone : 613-533-6000 x 79617 
Téléphone cellulaire : 613-849-8163 
Courriel : a.doyle@queensu.ca 
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