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Approches différentes et complémentaires

énonces de principe, des engagements
mesures législatives et reglementaires
mesures financieres et fiscales
mesures organisationnelles

Cette présentation a été effectuée le 25 octobre 2006, au cours du Symposium "La Charte d'Ottawa
pour la promotion de la santé est-elle toujours utle  pour la pratigue de la santé publique
d'aujourd'hui ?" dans le cadre des Journées annuelles de santé publique (JASP) 2006. L'ensemble

des présentations est disponible sur le site Web des JASP, a l'adresse http://www.inspg.qgc.caljasp.
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Surveillance continue de 1'état
de santé de la population

Promotion de s:unéel
du bien-Btre

Prévention des maladies,
des problémes psychosociax
et des franmatismes

Protection de la santé

Réglementation, légiskation et
politiques publiques ayant des
effets sur la sanié

FONCTIONS

Recherche et innovation

Développement et maintien
des compétences

Politique de santé et du bien étre (1992)
Priorités nationales de santé publique (1997)

Programme national de santé publique
(2003)

Stratégie nationale immunisation (2003)




Reglement d’indemnisation des victimes d’une vaccination
(1987)

Loi sur la santé publique (2001)
Programme de santé publique (art. 7)

Manifestation clinique inhabituelle suite a une
vaccination: a déclaration obligatoire (art. 68)

Registre d’immunisation (art. 61-68)
Plan de surveillance (art 35)

Disposition Iégale pour vaccination obligatoire en
situation d’urgence sanitaire (art 123)

Loi sur I’administration publique (2000): nouveaux
principes de gouverne

Reddition de compte (art. 2)

Indicateurs de performance pour mesurer
I’atteinte de résultats (art. 9)

3 indicateurs de retard de vaccination pour les
CSSS - CLSC:

Prevnar a 2 mois
Pentacel a 2 mois
Méningo a 12 mois




Ajout de nouveaux programmes

Soutien financier a I'administration de
vaccins en CSSS

? prime si atteinte de CV (ex. Grande
Bretagne)

? Soutien financier pour les nouveaux vaccins
ex: vaccin VPH, Zona?

? pour nouveaux vaccins au codt élevé (ex.
budget Harper, crédit d’imp6t pour
I”activité physique remboursement pour
inscription a des cours de sport ad 500%)




Pourrions en dire beaucoup mais...
Soulignons 2 points:

Organisation des services de vaccination
(recommandations du «groupe sur les retards de
vaccination »

Systeme d’information électronique en vaccination:
Inforoute santé du Canada
SIV
GPI
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pour leur accompagnement
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A vous tous, pour votre écoute






