
 
 

TRANSCRIPTION DE LA CHAISE D’ESTHER 
 

ESTHER : L’aspect le plus intéressant dont je me souviens en grandissant en 

Ouganda, c’est qu’on cultive nos propres cultures et que notre jardin est à 

l’arrière. On élève nos propres animaux, la volaille et tout le reste. On peut faire 

ce qu’on veut puisque c’est sur notre propriété. À la maison, on a grandi 

ensemble. Quatre garçons, quatre filles, une mère, un père. Au lycée, on va au 

pensionnat. Ils préparent nos vêtements, nous donnent de l’argent de poche. 

Ma profession : j’étais infirmière auxiliaire et je travaillais dans une prison. Je 

suis repartie étudier un an et demi pour devenir infirmière autorisée.  

ESTHER : Pour moi, j’ai laissé ma famille, mon fils est toujours à la maison. Il a eu 

10 ans l’an dernier, et il demande : « Maman, où es-tu? Je veux être avec toi ». 

J’ai commencé par travailler dans une usine, parce que je ne savais pas par où 

commencer sinon, à cause de mon statut. J’avais une assistante sociale et elle 

m’a demandé : « Qu’est-ce que tu veux faire ici? » Je lui ai répondu que je 

travaillais en tant qu’infirmière dans mon pays. Je veux retravailler dans la 

médecine. C’est ce que j’aime faire. Programme d’éducation pour adultes, un 

établissement où j’ai effectué une formation d’aide-soignante. Lors de nos 

stages cliniques, on nous a dit : « Ceux qui veulent rester ici, laissez votre 

candidature ». Ils pouvaient voir qu’on travaille dur, qu’on aime ce qu’on fait et 

qu’on aime apprendre. Dès la fin du stage, j’ai reçu un appel. J’ai passé une 

entrevue et j’ai commencé à travailler.  

ESTHER : Quel genre de travail… hmm. Quand ils sont sales, il faut les changer. 

Les nourrir. Quand ils se douchent, on est là. Et il y a ceux qui ne peuvent pas 

marcher, alors il faut utiliser le lève-personne hydraulique. 



On les connaît, on sait quels résidents sont racistes. Ils n’aiment pas les Noirs. Il 

manque du personnel, on est deux à l’étage et je lui dis : « Vous savez, même si 

vous ne m’aimez pas, je dois faire ça ou vous allez rester sale ». 

Certains résidents veulent discuter, mais on n’a pas le temps à cause du 

manque de personnel. Ça, c’est le pire. Tu as l’impression de ne pas nouer de 

lien, parce que tu n’as pas le temps. Cependant, quand tu prends soin d’eux, 

quand tu établis ce lien, c’est tellement… c’est vraiment génial. Je ressens dans 

mon cœur que c’est une bonne journée. 

ESTHER : Oh… (long soupir) quand la COVID est arrivée. La COVID, hmm… La 

première chose à propos de la COVID, c’est qu’on n’en savait pas assez. Vous 

savez, tout le monde agissait comme s’il n’en savait rien. Ils ont dit aux familles 

de ne plus venir en visite. N’oubliez pas, les résidents, certains ont encore toute 

leur tête, ils savent, ils sont frustrés. Ils ne voient plus leur famille. Donc ils sont 

énervés, ils deviennent difficiles.  

Tu es dans la chambre d’un résident. Un autre a besoin d’aide rapidement. Tu 

portes tout ton ÉPI (équipement de protection individuelle). Tu es censé enlever 

ton ÉPI avant d’aller voir un autre résident. Tu te dépêches. Tu t’emmêles les 

pinceaux, tu te dis « Oh, mon Dieu, je suis censée, je ne suis pas censée sortir de 

cette chambre avant d’avoir enlevé tout l’ÉPI ». 

ESTHER : Au début, j’avais peur. Mais il faut y aller. Plus tard, je me suis dit : je 

mets l’équipement de protection. Ils disent que si tu portes l’équipement de 

protection, ça va aller.  

Tu finis par travailler des heures supplémentaires parce que quelqu’un est 

malade, que l’équipe médicale a commencé à tomber malade aussi. Et donc tu 

travailles pendant plus de quarts. T’es fatigué, mais tu te dis : « Je dois aider ». 

On passait d’un étage à un autre, jusqu’à ce que cela change et que l’étage où 

les résidents infectés se trouvent soit complètement fermé et que les équipes 

médicales n’en ressortent pas jusqu’à ce que leurs quarts prennent fin. Même 

lors des pauses et du déjeuner. 

ESTHER : On était sélectionnés. Tu t’occupes uniquement des patients atteints 

de la COVID. Donc tu ne vas voir aucun autre résident. À mon avis, c’était une 

bonne idée. Il y avait une patiente au début, à laquelle j’avais été affectée. Elle 

avait besoin d’aide pour boire, se mettre au lit, se changer. Puisqu’elle était 

légère, je m’en sortais seule. De l’eau, parce qu’ils sont toujours déshydratés. 

Toujours déshydratés. Et certains patients avec des tubes à oxygène, ils tirent 

dessus pour les retirer.  



ESTHER : S’habiller. Se déshabiller. S’habiller. Se déshabiller. Ce n’est pas facile.  
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