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Informations techniques

Questions / reponses Boite de discussion

Questions pour les conférenciers Echanges entre tous les
participants, veuillez sélectionner
Envoyer a : Tout le monde

Se Qui peut voir vos messages ?

H Envoyera:  Hotes et panélistes v M @
Lever la main ) U €
Saisir le me i
« Hotes et panélistes
Tout le monde

 Ce webinaire est enregistré, incluant les échanges dans la boite de discussion, mais la
période de questions a la fin ne sera pas enregistrée (Merci de le garder a I'esprit durant les discussions)

 L'enregistrement sera rendu disponible en ligne sur notre site internet

 Le formulaire d'évaluation sera partagé a la fin du webinaire et envoyé par courriel
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Centre de collaboration nationale sur les politiques publiques
et la sante

Notre mandat

Soutenir les acteurs de la santé publique dans leurs efforts pour
élaborer et promouvoir des politiques publiques favorables a la santé

Nos axes de travail

1. Analyse des politiques publiques

2. Approches intersectorielles pour des .
politiques publiques favorables a la santé

3. Questions émergentes et prioritaires

Institut national
de santé publique

P
Québec
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Reconnaissance territoriale

Nous reconnaissons que nous sommes sur un
territoire autochtone millénaire, lieu de rencontres et
de diplomatie entre les peuples et lieu de la signature

du Traité de la grande paix.

Nous remercions la nation Kanien'keha:ka (Mohawk)
de son hospitalité sur ce territoire non cédeé.

Image : © iStockphoto.com / llvllagic



Plan de la
présentation

CCNPPS

Explorer les capacités organisationnelles a agir sur les
politiques publiques favorables a la santé : apercu des
résultats de la litterature

Maude Chapados
Agir sur les politiques publiques favorables a la santé

Renée St-Onge

Capacités d’agir des organismes sur les politiques
favorables a la santé : exemples d’'un bureau de santé
local en Ontario
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Explorer les capacités organisationnelles a agir sur
les politiques publiques favorables a la santé :
apercu des résultats de la littérature

Laure Bagliniére, conseillére scientifique spécialisée, CCNPPS
Martin Renauld, conseiller scientifique spécialisé, CCNPPS

de santé publique
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CONTEXTE ET OBJECTIFS DE L’ANALYSE

2

@

Pourquoi effectuer Quels étaient nos objectifs?

? , . . .
une telle analyse 1. Répertorier et catégoriser les stratégies
mises en place par les organisations de
santé publique au Canada et a l'international

Peu de travaux ont été consacrés a pour agir sur les PPFS.
I'examen des actions concretes
privilegiées par les organisations de
santé publique.

Importance des PPFS.

2. Fournir des informations pouvant étre
partagées entre les organisations souhaitant
renforcer leur capacité d’action dans ce
domaine.

C |t s |tqII it p blq t Isanté Institut national
de santé publique
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METHODOLOGIE

* Analyse exploratoire de la littérature
scientifique afin d’identifier stratégies
permettant aux organisations de santé
publique de renforcer leur capacité a agir sur
les PPFS.

 Sélection de 106 articles de 2004 a 2022.

* Analyse du contenu, identification des
stratégies et des exemples de mise en ceuvre
a I'aide d’'un cadre d’analyse.
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CADRE: PERTINENCE
CINQ DIMENSIONS DU CADRE

« Partenariats  |dentifier et catégoriser les stratégies

pour chagque dimension

« Structure organisationnelle
et ressources « Définir les activités des organisations

de sante publique

* Main d’ceuvre

« Faciliter la communication avec les

* Developpement des connaissances partenaires et les autres secteurs

« Leadership et gouvernance

/ ™ Centre de collaboration nationale B .
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PARTENARIATS

La collaboration entre les organisations et les différents acteurs de santé publique ainsi qu’avec
des organisations et acteurs d’autres secteurs gouvernementaux et non gouvernementaux.

Stratégies a la
disposition des
organisations de
santé publique

sur les politiques publiques et la santé

f ‘) Centre de collaboration nationale
( National Collaborating Centre
\ / for Healthy Public Policy

Inventorier et cartographier
I’écosysteme des acteurs

Participer a des espaces de
collaboration ou en créer

Maintenir des liens continus
avec des acteurs extérieurs a
la santé publique

Prioriser des approches
participatives

Faire appel a des courtiers
de connaissances ou a des
consultants externes

Institut national
de santé publique

P
Québec



STRUCTURE ET RESSOURCES ORGANISATIONNELLES

La capacité infrastructurelle des organisations de santé publique de contribuer a la promotion et a
la mise en ceuvre de PPFS (capacité organisationnelle, structures d’exécution des programmes et
processus), combinée a I'allocation et a la mise a disposition des ressources humaines et
financiéres nécessaires a la réalisation des PPFS.

 Créer des équipes ou des

Strategies a la postes dédiés aux PPFS

disposition des

organisations de . Ppromouvoir un financement

r -
y
santé publique pérenne
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MAIN-D’CEUVRE

Les ressources humaines disposant de compétences et de connaissances suffisantes pour
promouvoir et mettre en ceuvre des PPFS.

« Cartographier des acteurs au sein

méme des organisations
Stratégies a la
disposition des « Soutenir les initiatives de

organisations de « décloisonnement » au sein des
santé publique organisations

 Former les professionnels pour
ameéliorer leurs compétences pour
promouvoir les PPFS
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DEVELOPPEMENT DES CONNAISSANCES

La production et la diffusion des connaissances fournissant des informations permettant de soutenir
la mise en ceuvre de PPFS fondées sur les données probantes.

 Recueillir des données locales pour
I’avancement des PPFS

« Utiliser des indicateurs pertinents
pour tirer parti des données en faveur

S_trategl_es ala des PPFS
disposition des
organisations « Rendre accessibles et utilisables les
de santé données et les connaissances de
publique santé publique en faveur des PPFS

 Développer des outils pour d’autres
acteurs afin de promouvoir les PPFS

- Eclairer la prise de décision et influencer

y agn

A\ I'agenda politique
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LEADERSHIP ET GOUVERNANCE

La capacité et la volonté des organisations de mettre en ceuvre des PPFS se manifestant a travers
un leadership fort (guider, inspirer, influencer et orienter les autres) et une réflexion stratégique en
prenant des décisions réfléchies sur le quoi, le pour qui et le comment.

* Prioriser I’équité en santé dans
la gouvernance des
organisations

Stratégies a la Clarifier les roles de la santé
disposition des publique en matiére de
organisations de gouvernance

santé publique
« Valoriser le role de plaidoyer de

la santé publique

* Impliquer des leaders engageés en
faveur des PPFS au sein de
(r\ ) ffﬂtéiSoe.%Zlii",ﬁiﬁgﬂ?ﬁ‘é?ﬂiamé I’Organlsatlon Institut national

de santé publique
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Explorer les capacites organisationnelles a agir sur les
politiques publiques favorables a la sante :
apercu des résultats de la litterature

CONCLUSION « Les organisations de santé publique disposent
d'un large éventail de stratégies pour renforcer
leurs capacités

* Les resultats présentés seront publies dans un
rapport intitulé : « Que peuvent faire les
organisations pour ameliorer leurs capacités a
promouvoir des politiques publiques favorables a
la santé? »

« Phase Il du projet : cas d’étude centrés sur des
organisations de sante publique

Institut national
de santé publique

P
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Ce sujet vous intéresse?

Visitez ccnpps-ncchpp.ca/fr/

La production de cette présentation a été rendue possible grace a une contribution financiere provenant de I’Agence de la santé publique du Canada
par I'intermédiaire du financement du Centre de collaboration nationale sur les politiques publiques et la santé (CCNPPS). Les vues exprimées ici ne
refletent pas nécessairement la position officielle de I’Agence de la santé publique du Canada.

National Collaborating Centre P
Québec

for Healthy Public Policy

/ p Centre de collaboration nationale B .
‘_ sur les politiques publiques et la sante Institut pat:or_)al
de santé publique


https://ccnpps-ncchpp.ca/fr/

INSTITUT NATIONAL
DE SANTE PUBLIQUE
DU QUEBEC

Agir sur les politiques publiques
favorables a la santé

Maude Chapados, Ph. D.

Conseillére-cadre, Unité Affaires publiques,
communications et transfert des connaissances

Institut national
de santé publique

4
Québec




Plan de la présentation

* Quelques mots sur I'INSPQ

- Evolution du secteur des politiques publiques
a I'INSPQ au cours des 15 dernieres années

* Quelques réflexions de politologues

Institut national

de santé publique
pus

Québec




L'Institut national de sante
publique du Québec et
les assises legales
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Quelgques mots sur I'INSPQ

* Premier centre d'expertise et de réference en santeé
publique au Québec

« Sa mission : soutenir le ministre de la Santé et des
Services sociaux du Québec dans sa mission de santé
publique

 Sa loi constitutive lui confie explicitement la
responsabilité d’informer le ministre des impacts des
politiques publiques sur la sante et le bien-&tre de la
population du Québec

o Collaboration avec un réseau bien établi de
partenaires diversifiés

$ & & & b b
$74%0%4%4%

ASSEMBLEE NATIONALE,

Projet de loi n° 439
(1998, chapitre 42)

Loi sur I’Institut national de santé
publique du Québec

Présenté le 12 mai 1998
Principe adopté le 19 mai 1998
Adopté le 19 juin 1998
Sanctionné le 20 juin 1998

Editeur officiel du Québec
1998



L'INSPQ, un carrefour d'expertises

Laboratoire de santé publique du Québec
Centre de toxicologie du Québec
@ Bureau d’information et d’études en santé des populations

@ Eventail d’expertises thématiques en promotion, prévention et protection
\Q%/ ¥ de la santé

Expertises transversales en analyse de politiques publiques, éthique de la santé
publique, évaluation, communication et transfert des connaissances
Institut national
de santé publique

Quebec



L'article 54 de la Lor sur /a sante publigue (2001) :
une assise legale pour des politiques favorables a la santé

| informe

— °  Politiques
informe Ministre & » Autres

Article 54 i

INSPQ | 1 Santé | 4 JF | ministres [
rglements

EIS Intra-gouvernemental T
Déterminants
de la santé
Impact Exposition ‘
santé - aux risques *

Institut national
de santé publique
pun

Québec



Evolution du secteur
politiques publiques
a I'INSPQ
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Premiers leviers de développement du secteur

politiques publiques

Entente spécifique

MSSS-INSPQ sur les
politiques publiques
favorables a la santé

s

Collaboration avec le milieu
de |la recherche et le
CCNPPS

de connaissances sur les politiques

‘H Production d'avis scientifiques et synthese
publiques et la santé (et les inégalités)

Veille stratégique et bulletin de veille

Politigues publiques et sante

Evaluation d'impact a la santé (outils,

<@’) formation, expertise-conseil pour

I'application article 54 de la Lot sur sante
publique)

o déeveloppement de compétences

'ﬁ/ Animation scientifique d’événements et

Institut national
de santé publique
pum

Québec



La mouvance Santé dans toutes les politiques et I'INSPQ

« L'amélioration des conditions de vie
qui favorisent la santé \

. . e 7 " 4

Quinze ministéres et 'Y

organismes mobilisés autour Y

de quatre orientations ”I Politique

« Le développement des capacités des ( gce)l;\l/g:/r;?‘rzggtale
personnes des leur plus jeune age en santé

« L'aménagement de communautés et \“ U PROJET DENVERGURE
de territoires sains et sécuritaires \ ‘ ETLAQUALITE DE ViE

~
 Le renforcement des actions de
prévention dans le systeme de santé

et de services sociaux

N\
L

—
STaEs

Deux plans d'action deployés
. depuis 2016



Le dossier de la legalisation du cannabis : un moment jalon

« Criminologie
p . « Médecin spécialiste en santé publique
EqU | pe « Expertises sur I'encadrement des substances psychoactives (tabac, alcool)

multidisciplinaire JESUEIELEE
« Pharmacien, toxicologie

- Ethique

« Vigie médiatique, politique et parlementaire

Expertise * Analyse du contexte sociopolitique (acteurs en présence, leurs rationalités et les
.y rapports de force) et développement de positionnement stratégique

Politiques , iy .

;  Analyse comparée de politiques publiques

pUb|IqueS « Compréhension des processus administratifs, 1égislatifs et parlementaires

- Breffage des décideurs et expertise-conseil directe

- Identification des publics cibles et des opportunités

Transfert de dinfluence |

« Adaptation des livrables (notes de breffage, dossier
web, conférences, formations, etc.)

connaissances et

Communication « Mobilisation des partenaires et des relayeurs
« Préparation des porte-paroles

27
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Phase de consolidation organisationnelle du secteur

1 orientation du Plan stratégique 2019-2022 visant une
présence accrue de I'INSPQ dans les lieux déecisionnels

o Meécanisme de vigie des principaux travaux parlementaires _
Plan stratégique

et des programmes gouvernementaux en préparation pour 201g-2022

deceler les occasions d'influence les plus pertinentes Loaisdooboaes

P T i i

o Accompagnement accru aux demandes de soutien des
directions regionales de santé publique en évaluation
d'impact sur la santé
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(... suite)

Impact de la pandémie sur les processus de production
et les positionnements strategiques

o Cellule de communication et de valorisation scientifique

o Unite Affaires publiques, communication et transfert des
connaissances

- Equipe Affaires institutionnelles, éthique et politiques
publiques

Plan strategique 2023-2027 : une communication accrue
aupres du public et des partenaires

o Ex.:l'Indicateur de santé publique

PLAN

STRATEGIQUE
20723

LA

Québec




Mieux agir pour les
politiques favorables
a la sante publique

Quelques réflexions de
politologues
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La politique, un probleme a résoudre par les acteurs de santé
publique?

Des ecueils de I'action sur les
politiques favorables a la sante
expliqués notamment par :

Politiques basées sur
les données probantes

Primauté de la santé

« Rationalité limitée Justice sociale

 Pluralisme

«  Complexité
Integrating Science an

« Incrémentalisme Politics for Public Hea
Edited by Patrick Fafard , .
Adéle Cassola - Evelyne de Leeuw I ncom p re h ensio n?
R A I d é o logi e?
Manque de volonté
dRgiEs politique?
| Institut national
de santé pub‘hque
palgrave Quebec

macmillan
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Etre au bon endroit, au bon moment, avec le bon livrable

 Savoir se situer dans le processus d’elaboration des politiques

« Adapter ses interventions/son discours/ses livrables en fonction du
moment et du public vise

 Anticiper pour intervenir le plutot possible dans le processus, des la
« mise a lI'agenda »/le cadrage du probleme

» Decortiquer et decomplexifier les enjeux
- Deégager des options en faisant valoir les avantages et les inconvénients
« Semer pour l'avenir, se positionner pour la prochaine fois

 Etre prét lorsque les astres s'alignent, et savoir se renouveler!!

Institut national
de santé publique

Québec
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Capacites d’agir des organismes sur
les politiques favorables a la santé :
exemples d’'un bureau de santé local
en Ontario

Renée St-Onge (elle), directrice des services stratégiques et
du savoir

Présentation au webinaire du Centre de collaboration nationale sur les

politiques publiques et la santé
7 novembre, 2024 .
O Public Health
v Santé publique
SUDBURY & DISTRICTS



Apercu de la présentation

* Mise en contexte

* Stratégies de mise en action pour I'équité en santé — exemples
locaux

e Sommaire
e Questions

Santé publique Sudbury et districts phsd.ca
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Mise en contexte




Santé publique en Ontario et a Sudbury et districts

34 bureaux de santé locaux en Ontario Santé publique Sudbury et districts

Chapleau




Normes de santé publique de I'Ontario (2021)

Ministére de la Santé et des Soins de longue durée E el z

Protéger et promouvoir la santé Lij g ne d i re ctri ce sur OFFICE CONSOLIDATION CODIFICATION ADMINISTRATIVE
des Ontariens et des Ontariennes y - o, o
Normes de santé publiaue de I'Ontario : | equ |te en matlere de Health Protection Loi sur la pmigction
. . publiq ' y and Promotion Act et la promotion
exigences relatives aux programmes, Sa nte, 2 0 1 8 de la santé
aux services et a I‘a responsablllsatlon Hewvised Statutes of Ontario, 1890 Lois refondwes de 'Omario de 1950
Chapioer H.7 Chapitra H.7
s amorded by Tl (sl et racelifiah pad
e de I'Ontario : exigences relatives aux 1992, Chapler 32, a. 16; 1994, Chapter 26, . T1; Fart. 16 du chap, 32 do 1992; Fark 71 du chap. 28
et a la responsabilisation sont publiées  titre de m :mh'u:xur'a; 5 ;’r.‘;!!mwf:';:g':r 'I!'. 5-3.05; f::!};:'gf: &7 du :;\zpni dz;?n-l'g:_‘}- ?dJ 5"aso.
e : sl-lnjﬁ;'nj';'.ua; ué:s, .Chnp(n‘;r12r, 16 do ..:::’L';fh:: 30 c:UD?' |::=55 k
ires par le ministre de la Santé et des Soins de Schad, G 5. 55 50 I'arrvce G du chap. 18.de 1999
ent a 'article 7 de la Loi sur la protection et la
Division de la santé de la population et de la santé e the Reitions fharaunder (a3 amendad) ot rmriglemarnts Fpslicaticn
publique‘ {esis quiils soe mociidn)
ministére de la Santé et des Soins de longue durée
Entrée en vigueur: le 1" janvier 2018 ou au moment de
la date de publication
April 23, 1993 23 avril 18598
| ©Frisbed by the Dreer's Printer for Oriaro Simprimd pae Fimorieneur G @ Reing poyr Moniaso
Ontario & é‘)'? . @& i
Ontario
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Normes de santé publique de I’Ontario (2021) : Apercu

Normes fondamentales (4) :

* Evaluation de la santé de la population .

Pratigue de santé publigue efficace

« Equité en santé e Gestion des situations d’urgence

Normes relatives aux programmes (9) :

* Prévention des maladies chroniqgues et .
bien-étre

e Salubrité des aliments .

* Milieux sains .

e Croissance et développement en santé

e |Immunisation

Prévention et controle des maladies
infectieuses et transmissibles

Salubrité de I'eau
Santé en milieu scolaire

Consommation de substances et
prévention des blessures

(Ontario Public Health Standards)

phsd.ca

Santé publique Sudbury et districts



Norme fondamentale sur
I’Equité en santé

Evaluer la santé des
populations locales et en
faire rapport en décrivant

I'existence et les
répercussions des
iniquités en santé et en
déterminant des
stratégies locales efficaces
qui réduisent les iniquités
en santé.

Modifier et orienter les
interventions et les
services pour réduire les
iniquités.

Gouvernance (a l'echelle
provinciale) - menant aux
ressources

Amorcer une
collaboration
multisectorielle avec les
municipalités et d’autres
parties concernées afin de
réduire les iniquités en
santé.

Mener et appuyer
I'analyse de I'équité en
santé, I'élaboration de

politiques, et y participer
avec d’autres parties
concernées, en plus de
promouvoir des politiques
publiques saines qui
réduisent les iniquités en
santé.

Santé publique Sudbury et districts

phsd.ca
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Stratégies de mise en action pour I’'équité en santé:
Exemples d’un bureau de santé publique local




Données probantes fondamentales pour soutenir
notre travail dans le domaine de I’équité en santé

10 pratiques locales prometteuses en santé publique pour
réduire les iniqUitéS sociales en santé Fondement de Connaissa nces

b 4

Mesures de santé publique axées Mesures de santé publique axées
sur le mode de vie sur les politiques

4. Marketing social
2. Action
intersectorielle

1. Ciblage par 1
’universalisme

5. Développement de
la petite enfance

- 3. Evaluation de leffet

6. Divulgation sur la santé axée sur
volontaire I'équité
| 1

7. Compétences et 8. Contribution . 10. Etablissement
. 9. Relations . DU
normes aux données . de cibles d’équité

. communautaires ,

organisationnelles probantes en santé

Les 10 pratiques prometteuses

Santé publique Sudbury et districts phsd.ca


https://www.phsd.ca/fr/sujets-et-des-programmes-de-sante/equite-en-sante/les-10-pratiques-prometteuses/

Leadership et gouvernance

Etablissement de 'orientation :
Vision organisationnelle de I’équité
en santeé

Vision Equité en santé

Santé publique s'efforcera d'améliorer la santé globale et I'équité en matiere de santé
pour tous les citoyens de la région afin que :

* les disparités évitables et systémiques en santé soient constamment réduites et que
I'écart entre ceux dont la situation est la meilleure ou ceux dont elle est la pire soit
rétréci

* tous les citoyens aient autant de chances d'étre en bonne santé et de se sentir bien

e tous les citoyens aient un acces équitable a un plein éventail de programmes et de
services de santé
publiqgue de grande qualité

Plans stratégiques de lI'organisme :

* Mention d’équité en santé dans les plans stratégiques depuis 2002 et tres directement
depuis 2010

Justice

Santé publique Sudbury et districts phsd.ca




Plan stratégique 2024-2028

Santé publique Sudbury et districts " Suspubioue
Plan stratégique 2024-2028
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Ces terres abritent des communautés fortes et dynamigues composées
des peuples anishinabes, ininfwak (cris) et métis. Nous respectons les
peuples originels de cette terre en reconnaissant et en assumant nos
responsabilités partagées envers le Traité Robinson-Huron de 1850
et le Traité de la Baie James - Traité 9.

Vision
Des communautés plus saines pour tout le monde
Mission

Collaborer avec les communautés locales afin de promouvoir et de protéger
la santé, mais aussi de prévenir les maladies dans toute la population.

Valeurs — Humilité « Confiance » Respect

Leadership et gouvernance

Priorités stratégitiues

Possibilités égales d’étre en sarﬂlé
Nous ceuvrons pour Péquité en matiére de
santé en pronant des possibilités égales d’étre
en santé.

* Excellence en matiére de pratique

en santé publique

Nous ceuvrons pour l'excellence continue de la
pratique locale en santé publique, y compris

. en faisant preuve de responsabilité et en

surveillant l'efficacité, I'effet et 1a qualité de
nos programmes et services.

Rapports significatifs

Nous établissons des rapports significatifs
qui ménent a4 un dialogue, des collaborations
et des partenariats fructueux.

Main-d’ceuvre saine et résiliente

Nous allons investir dans nos effectifs

de santé publique et nous assurer d'étre
bien placés pour répondre aux besoins des
collectivités que nous servons.

Santé publique Sudbury et districts

phsd.ca



Soutien aux travaux sur |’équité Structures organisationnelles et
7 N )e ressources
en santeé a l'interne

Comite directeur de I'équité en santé ( comité directeur des relations
avec les Autochtones

Personnel infirmier-hygiéniste affecté aux
déterminants sociaux de |la santé

Equipe de I'équité en santé Equipe des relations avec les
Autochtones

Sous-comité de I'équité, de la diversité et de
I"inclusion (EDI)

Santé publique Sudbury et districts phsd.ca



Mandat des comités

Comité directeur de I'équité
en santé

Optimiser les initiatives de Santé
publique Sudbury et districts pour
adresser les déterminants de la
santé et réduire les iniquités en
santé, dont I'application de la
norme fondamentale sur I'Equité
en santé des Normes de santé
publique de I'Ontario
modernisées.

Santé publique Sudbury et districts

Sous-comité de I'équité, de la diversité
et de l'inclusion

S’assurer que les programmes, les services, les
politiques et les pratiques de Santé publique
Sudbury et districts sont volontairement
dépourvus de biais et favoriser la création
d’un milieu accueillant et inclusif pour tout le
monde... le sous-comité de I'équité, de la
diversité et de I'inclusion (EDI) trouve des
solutions possibles aux obstacles systémiques
et formule des recommandations pour que
I'organisme devienne plus équitable, divers et
inclusif et cherche activement a intégrer des
points de vue variés.

phsd.ca



Eléments facilitateurs, obstacles et défis

Eléments facilitateurs Obstacles et défis
* Motion du Conseil de santé — Mesure de * Nécessite un soutien continu a |I'échelle
santé publique sur les déterminants de |la organisationnelle
SIS, 2065 e Pressions sur la santé publique dans tout
* Projet EXTRA et appui du médecin- le systeme
hygiéniste

* Evolution des travaux et du point de vue
e Conseils du comité directeur de I'équité sur I'équité en santé
en santé a I'équipe de I'équité en santé

e Responsabilité et role de chaque membre
du personnel en ce qui touche I'équité en
santé

* Plan stratégique

Santé publique Sudbury et districts phsd.ca



Plus jamais invisible : Voix de la communauté
queer

Développement des
i # | connaissances ET main-
Absence d’une - | d'Oeuvre

communauté queer
et sentiment
d’isolement social

Lacunes entourant la
prestation de
services

Résilience et
autonomisation

www.phsd.ca/fr/sujets-et-des-programmes-de-sante/equite-en-sante/2slgbtq/

Santé publique Sudbury et districts phsd.ca



https://www.phsd.ca/fr/sujets-et-des-programmes-de-sante/equite-en-sante/2slgbtq/

Recommandations découlant de I'étude

Fournir des ressources pour
augmenter l'inclusion et réduire la
stigmatisation de la population
2SLGBTQ+.

Amplifier la voix de la population

Amplifier Ry irer

Revoir et modifier les politiques, les
procédures et les pratiques Augmenter
organisationnelles.

Augmenter l'appui a la population
2SLGBTQ+ tout au long de la vie.

Renforcer les capacités afin que les
membres du personnel et Ia
population 2SLGBTQ+ disposent
d’espaces plus sdrs.

Promouvoir le soutien et les services
en santé mentale.

Renforcer Promouvoir

Créer des possibilités slires de promouvoir les liens
sociaux parmi la population 2SLGBTQ+.

Créer

Santé publique Sudbury et districts phsd.ca




Echange de connaissances

Evénement public au Activité de lancement Dialogue avec des

Sudbury Indie Cinema communautaire partenaires locaux

e Queer North Film * Page Web Plus jamais e Dialogue avec des
Festival en juin invisible : Voix de la organismes locaux
(!oenleant le Mois de |la communauté queer, pour discuter de
fierté) mesures pour

rapport et lancement o ,
e TSRS ameI!orer les services
o et créer le soutien
nUMeriques défini par la
population 2SLGBTQ+

Santé publique Sudbury et districts phsd.ca



Perfectionnement professionnel offert par Santé
arc-en-ciel Ontario

e Cours Fondements 2SLGBTQ (automne 2022) — obligatoire pour
tout le personnel

* Atelier Removing the Barriers: Making Your Organization
2SLGBTQ Friendly (hiver—printemps 2023) — axé sur les roles
précis du personnel

e Séances de Reflective Circle ouvertes a tout le personnel (avril
2023) — what does it all mean?

Santé publique Sudbury et districts phsd.ca



Leadership et développement des

Efforts pour un espace positif connaissances

This is a Positive Space.

Affiche d’espace positif et déclaration contre la
discrimination

Affichage dans les toilettes

* Les formulaires d’adhésion pour la clientele et le
personnel ont été mis a jour pour que le langage
soit inclusif

e Usage des pronoms Ceci est un espace positif.
e Contenu de la page Web Espace positif e ot st s e e e,

Leshian, Gay, Bisexual, Trans, and Queer people as well as their friends and allies.

. . ] \ 7 7
* Le sondage sur la satisfaction de la clientele a été Noussous enagons & céer n environnementincsi o respectueuce s
Se sentir en sécurité est un droit humain fondamental. Nous accueillons, respectons et

un
utenons les personnes bispirituelles, lesbiennes, gays, bisexuelles, transgenres et
ueers. ainsi i

mis a jour, et le formulaire de rétroaction du S et i
personnel a été mis au point.

Santé publique Sudbury et districts phsd.ca




Equipe Familles en santé

* Clinigue d’allaitement — appelée
maintenant clinique d’alimentation des
bébés

e Mises a jour aux cours Prep 4 Parenting
et a la formation prénatale en ligne

e Ajout d’un avis de non-responsabilité a
la page Web Alimentation de votre
bébé : le processus d’examen et de
mise a jour de la documentation écrite

doit tenir compte de toutes les familles.

Leadership et développement des

connaissances

Enrichil
votre role
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Eléments facilitateurs, obstacles et défis

Eléments facilitateurs Obstacles et défis

* Engagement clair de la haute * Etablissement d’un calendrier
direction envers l'inclusivité de formation obligatoire pour

e Création d’un groupe de travail tout le personnel
a court terme a I'échelle des * Exigences de formation pour le
équipes et des divisions nouveau personnel

* Engagement envers le
perfectionnement de la main-
d’ceuvre

* Plan stratégique

Santé publique Sudbury et districts phsd.ca



Partenariat local en Partenariats
immigration de Sudbury

* Vise I'augmentation de la participation des nouveaux Cadre d’action pour ’equite raciale
arrivants a I'échelle locale (municipale). o

* Nourrit un environnement inclusif, participatif et
collaboratif afin de cerner les problemes, mettre en
commun les solutions, et renforcer les capacités pour accroitre la
appuyer et inclure les nouveaux arrivants dans la Ville ‘ capacité
du Grand Sudbury. [l Evaluer et

produire des STRATEGIES
rapports

e Santé publigue comme partenaire offre des conseils et
commentaires, et participe aux discussions sur les participera
aCtiVitéS et enjeUX. I'élaboration de la

politique

e Lien avec le Cadre d’action pour I'équité raciale de
Santé publique Sudbury et districts.

Santé publique Sudbury et districts phsd.ca



Conseil sur la politique Partenariats
alimentaire du Grand Sudbury

* Créer un systeme alimentaire ol
onsell sur ia

dynamique, équitable et durable pour politique alimentaire \§
tout le monde. du Grand Sudbury \e?.

* Bénévoles et organismes
communautaires; Santé publique joue un

ré | e d e pa rte n a i re C | é . GROWI NG A Community progress on the
L . SUSTAINABLE  suesmssiacyon
* Stratégie alimentaire du Grand Sudbury FOOD SYSTEM '

(2017): poste de coordination des
systemes alimentaires (2024) et appui au
financement.

Santé publique Sudbury et districts



Comités pour des collectivités-amies des ainés

e Cadre propice a des environnements
inclusifs favorisant le bien-étre des ainés.

Partenariats

e Partenaires: Santé publique (3 comités
locaux), municipalités, groupes
populaires, fournisseurs de soins de
santé, ainés bénévoles.

e Apporter des environnements sociaux et
physiques, des programmes, des
politiques et des services inclusifs,
accessibles et sars.

Santé publique Sudbury et districts phsd.ca



Eléments facilitateurs, obstacles et défis

Eléments facilitateurs Obstacles et défis

e Collaboration et soutien e Limites de financement
continus des organismes et

S  Variété des mandats,
des municipalités

domaines d’intérét et

* Intervention et participation priorités concurrentes de
de bénévoles dévoués divers organismes
* Réseaux provinciaux de * Temps a consacrer

collaboration

 Soutien gouvernemental

Santé publique Sudbury et districts phsd.ca



Sommaire

This is a Positive Space. Conseil sur la

politique alimentaire
du Grand Sudbury

Ceci est un espace positif. E n ri c h

We are committed to creating an inclusive and respectful environment for everyone.
Feeling safe is a fundamental human right. We welcome, respect, and support Two-Spirit,

Lesbian, Gay, Bisexual, Trans, and Queer people as well as their friends and allies. vot re ro l

Nous nous engageons a créer un environnement inclusif et respectueux de tous.
Se sentir en sécurité est un droit humain fondamental. Nous accueillons, respectons et
soutenons les personnes bispirituelles, i gays, bi et
queers, ainsi que leurs amis et alliés.

Public Health

S BISTATS

Santé publique Sudbury et districts phsd.ca




Questions?

Santé publique Sudbury et districts phsd.ca



Merci!

Renée St-Onge : stonger@phsd.ca

Santé publique Sudbury et districts phsd.ca
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Questions

y

Lever la main

/ ‘ Centre de collaboration nationale B .
sur les politiques publiques et la sante Institut nat:olnal
de santé publique
National Collaborating Centre ’ b
Que €CCmm

for Healthy Public Policy




Ce sujet vous intéresse?

Visitez ccnpps-ncchpp.ca/fr/

La production de cette présentation a été rendue possible grace a une contribution financiere provenant de I’Agence de la santé publique du Canada
par I'intermédiaire du financement du Centre de collaboration nationale sur les politiques publiques et la santé (CCNPPS). Les vues exprimées ici ne
refletent pas nécessairement la position officielle de I’Agence de la santé publique du Canada.

National Collaborating Centre P
Québec

for Healthy Public Policy

/ p Centre de collaboration nationale B .
‘_ sur les politiques publiques et la sante Institut pat:or_)al
de santé publique


https://ccnpps-ncchpp.ca/fr/
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