Cette présentation a été effectuée le 24 novembre 2021 au cours de la journée thématique « Lutter contre la stigmatisation pour une pratique de santé
publique plus inclusive » dans le cadre des 24es Journées annuelles de santé publique (JASP 2021).
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Rapports récents de I’Administratrice en chef
de la santé publique du Canada

2020 Durisque a la résilience — une approche
axée sur I’équité concernant la COVID-19

Pour de plus amples
renseignements,
consultez

Lutte contre la stigmatisation — vers un Canada.ca/CPHOreport
2019 ; X . .

systéme de santé plus inclusif
2018 Prévenir la consommation problématique

de substances chez les jeunes

Quelques définitions et
concepts
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igmatisation au niveau individuel

® Stigmatisation vécue
° Stigmatisation intériorisée
® Stigmatisation anticipée

Stigmatisation au niveau interpersonnel

° Professionnels de  ° Amis
la santé ° Collegues
° Famille ° Etrangers

Stigmatisation au niveau institutionnel

® Environnements physiques
® Politiques

§28°88 Stigmatisation au niveau de la population
Stéréotypes Politiques
Médias Lois

wel-  Résultats sur
4 la santé mentale

Conditions de vie et statut

Accés réduit a socio-économique inférieurs

Anxiete
e ressources Acces réduit et qualité réduite . .
de soutien Dépression

des services de sante
Suicide et auto-mutilation

Expérience R ) Résultats sur
individuelle de Symptémes psychologiques ‘ la santé physique
la stigmatisation f : ; f
(vémi s e Stress chronique g!orgpon{e_ment,s e J Maladie cardiovasculaire
anticipée) ’ S RS / Faible poids a la naissance
Réactions physiologiques Augmentation de
au stress la pression artérielle
Blessure physique

Infections transmises
sexuellement et par le sang

e Violence et agression

Journées annuelles de santé publique 2021



Madeéle des voies de la
stigmatisation menant vers les
résultats de santé

X2

R &

menant vers les résultats de santé

A

Facteurs de Types de Pratiques de Expériences de
i {=stion stigmati " faatis igmatisation
Stéréotypes, crainte Stigmatisation ciblant Politiques, normes Stigmatisation vécue

de contagion, normes I'identité raciale, et comportements (c.-a-d. expérience

colonisatrices,
dynamique d'inegalite
du pouvoir, mangue
de sensibilisation, etc.

I'orientation sexuslle
et I'identité de genre,
I'age, etc.

Stigmatisation
’ croisée

4
Stigmatisation liée
ades problemes
de santé (p. ex.,
maladie mentale,
VIH, consommation
de substances,
Tuberculoss)

discriminatoires

Langage et
portraits stéréotypés
’ et dénigrants

Distanciation et
exclusion sociale

Agressions et
crimes haineux

de traiternent injuste)

Intériorisation
des croyances et
stéréotypes négatifs

Stigmatisation
anticipée

Stigmatisation
secondaire vécue par
la famille, les amis,
ou les fournisseurs
de soins

Principaux secteurs d’intervention

Population

4

o
Résultats pour

les populations
touchées

Accés réduit aux
senvices de santé

et ressources offrant
un soutien, et qualité
réduite de ceux-ci
Stress chronique,
mécanismes et
comportements
d'adaptation
inadéquats

Risque plus élevé
d'agression et

de blessure

Santé mentale
et physique

moins bonne

égali
sociales et en matiére de santé

Accroissement des in,
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I-I by

iée a 'utilisation de substances

] L A *® o

(p. ex., isolation,

« choisir d’arréter » A langage dégradant; manque consommation d’autres
L | d’empathie; manque de
PR substances, partage de
Croyance selon laquelle les Stigmatisations liées a la motivation; manque de seringues)
personnes qui consomment | santé (p. ex., liée a la santé formation en réduction des
des substances soient mentale et au VIH) méfaits
dangereuses et

Accroissement des

irresponsables

Facteurs de Types de Pratiques de Expériences de Résultats pour

stigmatisation stigmatisation stigmatisation stigmatisation les populations o

\
touchées ]
‘Q C
) , ., L P =
Croyance selon laquelle la Repre ions négatives i isation vécue Diminution de I'utilisation =0
consommation de Stigmatisations liées a dans les médias; évitement des services de santé et g o
substances est un échec I'identité sociale (p. ex., social et ion; i isation intériorisée sociaux;_qualit_é rt\oindr_e 0T
moral, et que les personnes discrimination par rapport (p. ex., honte et embarras) des services; dissimulation = o
sont responsables de leur sexuelle, dgisme) au logement; défaut du trouble de santé; perte | =
état " derles é igmatisation anticipé d’emploi; risque accru 'g

2 P

A 4 avec des troubles liés aux d'itinérance o
Croyance selqn laquelleles Stigrnalisaﬁon substances i ots i‘-.|r|1 .‘ e égies d' . E
personnes qui consom[nent croisée . . (pour la .aml e, les am[s. ’ nocives pour la santé =
des substances pourraient Systéme de santé : les travailleurs en santé) o
e
(]
]
]
=
e
o
7]

Principaux secteurs d’intervention
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Cadre
d’action

INTERVENTIONS POUR LUTTER
CONTRE LA STIGMATISATION

Niveau de stigmatisation : parsonne qui vit la stigmatisation

RESULTATS POSSIBLES.

-4-d. traftement | ¢

Injuste,

(o420, fatle ot aréer

changer
‘améicrer les capacités d'adaptation, favoriser

7
. du bien-étra
psychologique et de ia
santé mentaie

alautre)

Niveau de stigmatisation : Famile, amis, réseaux sociaux et professionnels, fournisseurs de services et soins de santé
T les mythes

* Langage (9. ex., ull .
termes péjoratifs cu d'étiquettes. €t le mangue de connaissances

le:nom et/ou le pronom préféne)
* Attention intrusive et
questions indiscrates.
* Agressions et crimes haineux

etattitudes sigmatisantes

partage o histoires personnelies, visant les croyances

Niveau He' du systéme de , éooles de médecing et de formation en santé, organisations du
secteur communautaire, organismes de services sociaux

* Sentiment d'inférionité (p. ex. temps . e ré) t implicit . L inchusd,
d'attente plus long que lanormale; | » Instauration de modéles de sécurité culturelle et accueillant ef iversifé
manque d'empathie du personnal) ' humilté cutturelle * Les organisations sont en mesure

. inclusif | * Inclusffs besoins de tous
{p. ex. tolattes assk . a Ies groupes de population
chaises trop petites dans ies * Colabaration . attiudes
aires publiques) qui appuient et financent o personnel

» P # , K a attribudes

* Mettre en ceuvre des modéles de soins tenant compte des aux services de soins ansi que du

un préjudice (p. ex. tests inuties
aibie

f
investissement des services)

degré de satisfaction et Ge confiance
des pafi cloes ok

. G i de i
. pour les
patients et les ciients
Population

Niveau de stigmatisation : Médias de masse, lois et politiques
» Stéréotypes lrgement répandus . G tion ayant pour but les |+ i atiitudes
. . s les préjugés sligmatisantes, et comportement

ot & la téiévision (p. ex. portrait de . L dansles

persannes atteintes de malade ‘comptes rendus des médias * Réduction des pratiques

* Lois et poiicu discriminatoires

)

* Poitiques et lois discriminatoires

- W e
inadéquats, ou absence dfapplication
0% Ces moyens de protection

 Lutte contre la discrimination tans ke cadre des Iois et

Population

Niveau de stigmatisation : Médias de masse, lois et politiques

* Stéréotypes largement répandus
Portraits négatifs dans les films

et & la télévision (p. ex. portrait de
personnes atteintes de maladie
mentale comme étant violentes)
Politiques et lois discriminatoires
Moyens de protection juridique
inadéquats, ou absence d'application
de ces moyens de protection

. e

* Campagnes de médiatisation ayant pour but de contester les
stéréotypes et les préjugés

= Lignes directrices visant & réduire la stigmatisation dans les
comptes rendus des médias

* Lois et politiques de protection

* Lutte contre la discrimination dans le cadre des lois et
politiques existantes

* Réduction des croyances et aftitudes
stigmatisantes, et comportement
attendu du public

* Réduction des pratiques
discriminatoires
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Dre Theresa Tam &
DACSP.Canada

[C’est dur pour ceux qui consomment drogues ou
fnédicaments d'en parler ouvertement et d’avoir de
"aide & cause de la #stigmatisation, #ParlerPourVrai =
Expression + aide. Soutien gratuit en tout temps sur
fEspaceMieuxEtreCanada.
f#SemaineDeLaSantéMentale
fFanada.ca/fr/sante-canad

a Dra Theresa Tam &

b8 ©ACSPCanada

2/3 L'élimination de la #Stigmatisation et de la
#Discrimination est le meilleur moyen d’assurer un
systéme inclusif qui peut répondre aux besoins en
santé mentale et physique des communautés
#LGBTO2 au Canada.

Dre Theresa Tam &
@ACSP Canada

Prés de 8 M de Canadiens vivent avec de la

Dro Theresa Tam &
BACSP Canada

La #stigmatisation peut rendre honteux ceux qui
consomment drogues ou médicaments et done nuire &
I'accés aux services sociosanitaires requis ou voulus.
#EspaceMieuxEtreCanada offre du soutien gratuit et
confidentiel en tout temps.
#SemaineDeLaSantéMentale canada.ca/fr/sante-
canad..

Theresa Tam &
A& cacseCancda

3/7 A quoi ressemble donc la maladie mentale? Ga ne
ressemble pas toujours 4 la photo de gauche. Ga
ressemble parfois beaucoup & la photo de droite.
#FinALaStigmatisation §

#DouleurChronique et la #C0VID19 améne d'autres

1et

défis pour b p d’entre elles. Sti
discrimination peuvent &tre des obstacles impo

canada.ca/fr/sante-publi...

rtants &

ce que les gens regoivent les soins dont ils ont besoin.

Dre Theresa Tam &
BACSP. Canada

1/7 Plus que jamais, on sait qu'il n'y a pas de santé
sans santé mentale. Mais on ne peut pas en rester |a :
il faut favoriser la sensibilisation et des mesures pour
réduire |a stigmatisation entourant la maladie mentale.
#SemaineDeSe ilisationAuxMaladiesMentales
#ssvnvzo21 KR

Dre Theresa Tam &
A & 5ACsP Canada

3/3 Apprenez-en davantage sur ce que fait le #GC
pour mettre #FinALaStigmatisation etala
discrimination et réduire les effets sanitaires des #/TSS
grice a son plan d'action sur les #ITSS :
canada.ca/fr/sante-publi...

Dre Theresa Tam &
b GicsPCanada

La stigmatisation entourant la consommation de
drogue peut rendre difficile d'en parler et d'obtenir de
I'aide. Visitez #EspaceMicuxEtreCanada pour un
soutien gratuit en tout temps et plus de
renseignements sur la réduction du risque de
préjudice. wellnesstogether.ca/fr-CA

Niveau de stigmatisation : Organisations du systéme de santé, écoles de médecine et de formation en santé, organisations du
le services sociaux

secteur communautaire, organismes d

Sentiment d'infériorité (p. ex. temps .

Formation continue visant les préjugés conscients et implicites

* Le milieu institutionnel est inclusif,

d'attente plus long que la normale; * Instauration de modéles de sécurité culturelie et accueillant et diversifié
manque d'empathie du personnel) d'humilité culturelle * Les organisations sont en mesure

= Environnement physique non inclusif |  Environnements physiques sécuritaires et inclusifs de répondre aux besoins de tous
(p. ex. toilettes assignées par sexe; * |nitiatives sur la diversité en milieu de travail les groupes de population
chaises trop petites dans les * Collaboration institutionnelle avec la collectivité; politiques * Réduction des croyances et attitudes
aires publiques) qui appulent et financent la mobilisation significative des stigmatisantes parmi le personnel

* Politiques institutionnelles causant personnes ayant une expérience vécue de la stigmatisation * Amélioration des notations attribuées
un préjudice (. ex. tests inutiles * Mettre en ceuvre des modéles de soins tenant compte des aux services de soins ainsi que du
de dépistage des drogues; faible traumatismes et de la violence degré de satisfaction et de confiance
investissement des services) * Cadres de responsabilisation et de surveillance qui des patients et des clients

comprennent des indicateurs de réduction de la stigmatisation | ® Amélioration des résultats pour les
patients et les clients
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DALHOUSIE
UNIVERSITY

Search Interprofess:

About  Admissions  Academics  Campuslife Libraries Research&Innovation  Alumni  News & Events

t€rprofessional Education

Home . About Facilities » News + Contact

Programs & Initiatives

s> A

ADDRESSING STIGMA IN THE HEALTH SYSTEM

| Registration is now closed.

Team Challenge

Education -
15
POUR NOUS JOINDRE | CARRIERES | EN FR
L (@ RECHERCHE (_ 2) (soumerrre) o o @ °
APROPOS EXAMENS OBJECTIFS RECHERCHE EVALUATIONS SERVICES NOUVELLES ET EVENEMENTS
Un programme national de rétroaction
multisources qui permet d’évaluer le rendement
des médecins dans leurs rdles de
communicateurs, de collaborateurs et de
professionnels en milieu de travail :
. ."o
Education c M c
. 'Y hd
Le CMC 360 a été lancé dans le but d"avoir une incidence importante sur le
perfectionnement professionnel continu et I'évaluation en cours d'exercice dans le
domaine de la médecine.
1
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Interpersonnel (d'une personne a I'autre)
Niveau de stigmatisation : Famille, amis, réseaux sociaux et professionnels, fournisseurs de services et soins de santé

* Langage (p. ex., utilisation de » |nterventions en matiére d'éducation visant les mythes * Meileure compréhension des faits
termes péjoratifs ou d'étiquettes et le mangue de connaissances au sujet de la stigmatisation liée
déshumanisantes; refus d'utiliser * Interventions en matiére de sensibilisation, y compris le aux problémes de santé
le nom et/ou le pronom préféré) partage d'histoires personnelles, visant les croyances * Meileure compréhension des

* Attention intrusive et et attitudes stigmatisantes divers points de vue et expériences
questions indiscrétes entourant la stigmatisation

* Agressions et crimes haineux = Augmentation de I'acceptation sociale

= Réduction des stéréotypes

17}

COMMENT FONCTIONNE INTERVENTIONS POUR LUTTER oS s
LA STIGMATISATION CONTRE LA STIGMATISATION DESULINIS

Niveau de stigmatisation : personne qui vit la stigmatisation

+ Stigmatisation vécue (c.-a-d. fraitement | # Soutien de groupe pour changer les croyances * Réduction de la stigmatisation
injuste, stress psychologique) stigmatisantes, améliorer les capacités d'adaptation, favoriser intériorisée

* Stigmatisation intériorisée (c.-a-d. faible l'autonomisation et créer un soutien social * Amélioration du bien-étre
estime de soi et sentiment de honte) psychologique et de la

s Stigmatisation anticipée (c.-a-d. aucun santé mentale
accés a des supports et soutiens)
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Cadre
d’action

INTERVENTIONS POUR LUTTER
CONTRE LA STIGMATISATION LT

Niveau de stigmatisation : parsonne qui vit la stigmatisation

.4-d. tratement | « Soutk changer . i
iniuste, i z ‘améiarer les capactés d'adaplation, favoriser | intériorisée:
fo-bd. fade | I isation et eréer E « Améioration du bien-&tra
psychologique et de i
santé mentale

Niveau de stigmatisation : Famile, amis, réseaux sociaux et i fourni i ins de santé

* Langage (p. ex., uil . les mythes « Meileurs compréhension des faits
termes péjoratits cu d'étiquettes. etle mancus de connaissances au sujet de la stgmatation ide
¥ ' y compris g aux problémes de santé.
croyances * Meilleura compréhansion des

le:nom et/ou le pronom préféne)
* Attention intrusive et
questions indiscrates.
* Agressions et crimes haineux

partage d'histoires personnglies, visant les.
et attitudes stigmatisantes

Niveau de stigmatisation : Organisations du systéme de santé, écoles de médecine et de formation en santé, organisations du
‘secteur communautaire, organismes de services sociaux

* Sentiment d'inférionité (p. ex. temps . e ré) t implicit . L inchusd,
d'attente plus long que lanormale; | » Instauration de modéles de sécurité culturelle et accueillant ef iversifé
manque d'empathie du personnal) ' humilté cutturelle * Les organisations sont en mesure
. inclusif | * Inclusffs besoins de tous
{p. ex. tolattes assk sexe; | o Inite a Ies groupes de population
chaises trop petites dans ies * Colabaration » Red attiudes
aires publiques) qui appuient et financent o personnel
. g nt i dola . attribudes
un préjudice {p. ex. tests inuties * Mettre en ceuvre des modéles de soins tenant compte des aux services de soins ansi que du
faible i degré e satisfaction et de Corfiance
investissement des services) . G i de des pati des o
2 s P
patients et les ciients
Population
Niveau de stigmatisation : Médias de masse, lois et politiGues
» Stéréotypes lrgement répandus . C ion ayant pour bul les | ® atlituces
. L les les préjugés sligmatisantes, et comportement
6t & la téiévision (p. ex. portralt de . L sation dans les
personnes atteintes de maladie ‘comptes rendus des médias * Reduction des pratiques.
* Lois et poitiqu & discriminatoires

)

* Poltiques et ois discriminatores

. M R
inadéquats, ou absence d"application
da ces moyens de protection

 Lutte contre la discrimination tans ke cadre des Iois et

Canadi

Pour de plus amples
renseignements,
consultez le Cadre
d’action complet ici.

Canada.ca/CPHOreport

Mettre en ceuvre des politiques et des programmes

Dirigeants inclusifs, comme la sécurité culturelle et les soins tenant
du systel[le compte des traumatismes et de la violence
de sante Solliciter la participation des gens ayant une expérience

vécue
Batir un effectif diversifié
Mesurer et suivre les progres

Aborder les lacunes dans les données nationales
Faciliter la recherche concertée

Renforcer la recherche sur les interventions et la mise
en ceuvre

ANENEN

AN

Examiner vos hypothéses et remettre en question vos
filtres

Cesser d'employer un langage déshumanisant
Sensibiliser votre organisation a la stigmatisation
S’engager envers l'apprentissage continu

Demandez de l'aide si vous subissez les effets négatifs
de la stigmatisation et de la discrimination 20

AN N NN
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