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Centre de collaboration nationale sur les 
politiques publiques et la santé (CCNPPS)

Notre mandat

– Soutenir les acteurs de santé publique dans leurs efforts visant à 
promouvoir des politiques publiques favorables à la santé.

Nos champs d’expertise

– L’impact des politiques sur la santé

– Méthodes pour analyser les politiques

– Acteurs et mécanismes de collaboration intersectorielle

– Stratégies pour influencer l’élaboration de politiques
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Centres de collaboration nationale en santé 
publique
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Plan de la présentation

POURQUOI: La santé publique et la santé mentale 
des populations

QUOI: Éléments clés (SM, PSM, DSSM, Mesure et 
indicateurs, meilleures pratiques) 

QUI: Perspectives sur les acteurs et besoins de la 
main-d’œuvre de santé publique en vue de soutenir 
la pratique en santé mentale des populations. 



Pourquoi?
Santé publique et SMP...
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Les relations sociales ont un impact important - pas seulement sur 
la santé mentale et le bien-être, mais aussi sur la mortalité. 
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LGID: Wellbeing - why bother?

Meta analysis: comparative odds of decreased mortality

Holt-Lundstad et al., 2010



Élan de changement en santé mentale et en 
santé publique 

 Fardeau lourd et inéquitable des troubles mentaux (1/5) et de la 
mauvaise santé mentale (languissante);

 La reconnaissance que le traitement des troubles mentaux à lui tout 
seul n’améliorera pas la santé mentale au niveau de la population;

 Reconnaissance accrue de la santé mentale (positive) (5/5) en tant que 
ressource pour la vie et pour la santé. 

 Valeur ajoutée de promouvoir la santé mentale (positive) au niveau de la 
population: Résultats positifs associés au niveau social, économique, et de 
santé (5/5).

Murray, Vos, Lozano, Naghavi, Flaxman, Michaud, Ezzati, et al., 2010; Pickett et Wilkinson, 2010; Roberts 
et Grimes, 2011; Herrman, Saxena, et Moodie, 2005; Friedli, 2009.
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International Context
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http://www.google.ca/url?sa=tetrct=jetq=etes
http://www.google.ca/url?sa=tetrct=jetq=etes
https://www.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/213761/dh_124058.pdf
https://www.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/213761/dh_124058.pdf
http://www.who.int/mental_health/media/en/545.pdf
http://www.who.int/mental_health/media/en/545.pdf
http://ec.europa.eu/health/ph_projects/1998/promotion/fp_promotion_1998_frep_11_c_en.pdf
http://ec.europa.eu/health/ph_projects/1998/promotion/fp_promotion_1998_frep_11_c_en.pdf
http://www.cdc.gov/mentalhealth/docs/11_220990_Sturgis_MHMIActionPlan_FINAL-Web_tag508.pdf
http://www.cdc.gov/mentalhealth/docs/11_220990_Sturgis_MHMIActionPlan_FINAL-Web_tag508.pdf
http://docs.health.vic.gov.au/docs/doc/6337847F393532E9CA257A23007BBCB1/$FILE/Using policy to promote mental health and wellbeing - A guide for policy makers.pdf
http://docs.health.vic.gov.au/docs/doc/6337847F393532E9CA257A23007BBCB1/$FILE/Using policy to promote mental health and wellbeing - A guide for policy makers.pdf
http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/112828/1/9789241506809_eng.pdf?ua=1
http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/112828/1/9789241506809_eng.pdf?ua=1
http://www.gwhealth.asn.au/data/mental_health_resource.pdf
http://www.gwhealth.asn.au/data/mental_health_resource.pdf
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0008/98918/E88538.pdf?ua=1
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0008/98918/E88538.pdf?ua=1
http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/89969/1/9789242506020_fre.pdf?ua=1
http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/89969/1/9789242506020_fre.pdf?ua=1
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0012/100821/E92227.pdf
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0012/100821/E92227.pdf
http://www.healthscotland.com/uploads/documents/6017-MENTAL HEALTH.pdf
http://www.healthscotland.com/uploads/documents/6017-MENTAL HEALTH.pdf
https://www.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/292450/mental-capital-wellbeing-report.pdf
https://www.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/292450/mental-capital-wellbeing-report.pdf
http://www.who.int/mental_health/evidence/en/prevention_of_mental_disorders_sr.pdf
http://www.who.int/mental_health/evidence/en/prevention_of_mental_disorders_sr.pdf
http://www.who.int/mental_health/evidence/MH_Promotion_Book.pdf
http://www.who.int/mental_health/evidence/MH_Promotion_Book.pdf
http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/87232/1/9789241564618_eng.pdf
http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/87232/1/9789241564618_eng.pdf
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https://secure.cihi.ca/free_products/mentally_healthy_communities_aboriginal_perspectives_f.pdf
https://secure.cihi.ca/free_products/mentally_healthy_communities_aboriginal_perspectives_f.pdf


QUOI?
Santé mentale?

Promotion de la santé mentale?
Déterminants sociaux de la santé 

mentale?
Spécificité de la promotion de la santé 

mentale?
Meilleures pratiques pour la 

promotion de la santé mentale?
11



Santé mentale
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Santé mentale / Troubles mentaux
Liens
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Santé mentale optimale
“Florissante”

Troubles 
mentaux 
sévères

Pas de 
troubles 
mentaux

Mauvaise santé mentale
“languissante”

(Keyes, 2007) 

Santé mentale 
modérée



De quoi se compose la santé mentale?
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Fx
Émotif: Comment 

on se sent (style de 
gestion, humeur, 

émotions…)

Fx Social: Comment on 
interagit avec les autres) 

(communication, 
coopération, 
tolérance…)

Fx 
cognitif/psychologique: 

Comment on pense 
(savoirs, flexibilité, 

créativité…)
Santé 

mentale

Barry, 2009; Friedli & Parsonage, 2007; 
Diener et al.,2009, Keyes, 2002, 2007

Sens que l’on donne à la 
vie: Comment on 

considère notre place 
dans le monde (sens de 

la cohérence, buts, 
spiritualité, croyances…)



Cadre de mieux-être mental 
autochtone
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Espoir

Sens

But

Appartenance

Mieux-être 
mental 

Cadre du continuum du mieux-être mental des Premières Nations: 

http://thunderbirdpf.org/wp-content/uploads/2017/10/24-14-1273-FN-Mental-Wellness-
Summary-FR02_low.pdf

http://thunderbirdpf.org/wp-content/uploads/2017/10/24-14-1273-FN-Mental-Wellness-Summary-FR02_low.pdf


Questionnaire court de santé mentale de Keyes (MH-CCF)
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Items 1-3 = Hédonique, Bien-être émotionnel 

Items 4-8 = Eudémonique, bien-être social
Item 4 = Contribution sociale Item 5 = Intégration sociale 
Item 6 = Actualisation sociale (c.-à-d., épanouissement 
social) Item 7 = Acceptation sociale Item 8 = Cohérence 
sociale (c.-à-d., Interêt social)

Items 9-14 = Eudémonique, Bien-être psychologique 
Item 9 = Acceptation de soi. Item 10 = Maitrise de 

l’environnement. Item 11 = Relations positives avec autrui 
Item 12 = Épanouissement personnel 

Item 13 = Autonomie 
Item 14 = Sens/Buts de la vie

Santé mentale positive et maladie mentale par Heather Gilmour, Statistiques Canada, consulté en ligne le 
17 novembre 2015 à : http://www.statcan.gc.ca/pub/82-003-x/2014009/article/14086-fra.htm

http://www.statcan.gc.ca/pub/82-003-x/2014009/article/14086-fra.htm


Indicateurs de surveillance

Centre de prévention des maladies chroniques (2016). Cadre d’indicateurs de surveillance 
de la santé mentale positive – Statistiques rapides, adultes (18 ans et plus), Canada, édition 
2016. Ottawa (Ontario) : Agence de la santé publique du Canada. https://infobase.phac-
aspc.gc.ca/positive-mental-health/index-fr.aspx

https://infobase.phac-aspc.gc.ca/positive-mental-health/index-fr.aspx


Déterminants sociaux de la santé 
mentale et spécificité de la PSM
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Bonne santé mentale

Fonctionnement 
cognitif positif

Fonctionnement 
émotif positif

Petite enfance
/enfance

Jeunes 
adultes

Vie 
adulte

In utero
Adolesc
ence

Vieil
âge

Interactions Sociales 
(famille et 

communauté)

Individuel

Structure/
environnements

Interactions familiales

Interactions 
communautaires

Statut socio-économique et 
circonstances de vie (bons 

revenus,  bon niveau 
d’éducation, etc.)

Pratiques de santé 
positives

Politiques de protection sociale, sécurité économique, absence de discrimination et de 
violence, inclusion sociale, sécurité publique, justice sociale, peu d’inégalités, continuité 

et identités culturelle, etc.

Bonne santé 
physique

Bon départ, 
attachement confiant

Habiletés parentales, 
relations positives

Réseaux sociaux, 
capital social

Bénévolat, 
participation

Fonctionnement 
social positif

Logement, écoles, milieux de travail, de santé, 
quartiers, transports, etc.  de qualité, 

culturellement ancrés, sécuritaires, accessibles

Sens à la vie

Gènes, caractéristiques 
psychologiques



Importance relative 

des facteurs matériels 

(logement, revenus, 

emploi), mais AUSSI 

prise en compte de 

facteurs 

psychosociaux: 

sentiment d’efficacité, 

contrôle, maîtrise, 

résilience, relations, 

compétences sociales, 

cohésion sociale, 

participation…

PHE and UCL Institute of Health Equity (2017): Psychosocial pathways and health outcomes: 
Informing action on health inequalities: 
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_d
ata/file/647709/Psychosocial_pathways_and_health_equity.pdf

https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/647709/Psychosocial_pathways_and_health_equity.pdf


Coggins, T., Cooke, A., Friedli, L., Nicholls, J., ScottSamuel, 
A., & Stansfield, J. (2007). Mental well-being impact 
assessment: A Toolkit. A living and working document. 
Hyde, Cheshire: Care Services Improvement Partnership
(CSIP). North West Development Centre: 
https://healthycampuses.ca/wp-
content/uploads/2014/07/MentalWellbeingImpactAssessm
entAtoolkitforwellbe-1.pdf

Keleher, H. & Armstrong, R. 2005, Evidence-based mental 
health promotion resource, Report for the Department of 
Human Services and VicHealth, Melbourne : 
https://www2.health.vic.gov.au/about/publications/policies
andguidelines/Evidence-based-mental-health-promotion-
resource---entire-resource

https://healthycampuses.ca/wp-content/uploads/2014/07/MentalWellbeingImpactAssessmentAtoolkitforwellbe-1.pdf
https://www2.health.vic.gov.au/about/publications/policiesandguidelines/Evidence-based-mental-health-promotion-resource---entire-resource


La spécificité de la PSM 

• Oui, il n’y a pas de santé sans santé mentale
• Toutefois, la santé publique s’est surtout penchée sur la santé 

physique en considérant peu les facteurs psychosociaux 
• Aussi, même lorsqu’il y a une volonté de considérer les 

déterminants plus “distaux”, la santé publique souffre souvent 
d’une dérive vers les modes de vie (lifestyle drift) : s’attarde 
davantage aux comportements de santé (tabac, exercice, alcool, 
abus de substances)

• Ainsi, la PSM nous rappelle que les facteurs psychosociaux sont 
intimement liés aux états de santé, à leur distribution, et à tout ce 
que nous sommes et sommes capables de réaliser. 

• Les facteurs psychosociaux méritent une attention particulière.

Keleher et Armstrong (2005): Inclusion sociale, absence de 
discrimination et de violence, accès aux 
ressources économiques

Coggins, T., Cooke, A., Friedli et al. (2007) Résilience et ressources communautaires, 
participation, contrôle, inclusion

Statut Contrôle Relations

Graph by Friedli presentation, 2011



Promotion de la santé mentale
Meilleures pratiques en vue de 

l’action
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Améliorer la santé mentale de la 
population : concilier deux logiques
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Santé mentale optimale
“Florissante”

Troubles 
mentaux

Pas de 
troubles 
mentaux

Mauvaise santé mentale
“languissante”

Prévenir et traiter la maladie

Produire de la 
santé mentale

5/5
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Créer des 
environnements 
favorables à la 

santé mentale :
Places et 

communautés 
résilientes 

Réduire les 
barrières 

structurelles à la 
santé mentale 

Soutenir les 
personnes

Pauvre santé mentale
“Languissante”

Santé mentale optimale 
“Florissante” Cibler la capacité 

des 
communautés  à 
exercer un 
contrôle social 
informel: agir 
collectivement 
pour solutionner 
des problèmes 
communs. 

“Essentiellement 
à propos de la 
qualité des 
relations 
humaines” 

Réponses politiques qui favorisent les 
connexions sociales, la collectivité et la 
sécurité financière.

Développer/soutenir 
les habiletés 
psychosociales 

Inspiré de Friedli
présentation, 
2011
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Promouvoir la santé mentale de tous
Un modèle connu de santé publique 

Mantoura, P. (2014). Définir un cadre de référence sur la santé mentale des populations à l'intention de la santé publique.  Consulté 
en ligne à http://www.ccnpps.ca/551/Publications.ccnpps?id_article=1269

•Améliore la santé mentale de tout le 
monde, incluant le rétablissement pour 
ceux et celles vivant avec un trouble 
mental
•Améliorations associées dans les 
fonctionnements au niveau social, 
économique, de santé pour toutes et 
tous sur l’ensemble de la trajectoire de 
vie (Herrman, Saxena, & Moodie, 2005; IUHPE, 2005; 

Herrman & Jané-Llopis, 2012; Friedli, 2009).

•Réduit l’incidence et la prévalence de 
certains troubles mentaux courants 
(Hosman & Jané-Llopis, 1999; Barry, 2007; IUHPE, 2005, Herrman
& Jané-Llopis, 2012; Keyes, Dhingra, & Simoes, 2010; Keyes. 
Eisenberg, Perry et al., 2012). 

1/5

5/5

1/5

http://www.ccnpps.ca/551/Publications.ccnpps?id_article=1269
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Interventions et politiques publiques pour promouvoir la 
santé mentale de la population



Synthèses de données scientifiques
• WHO Evidence Brief on Implementation of Global Mental Health 

Action Plan in the Eastern Mediterranean Region. 
Promotion of Mental Health and Primary Prevention of 
Mental Disorders:  Priorities for Implementation 
Barry, Clarke & Petersen (2015) EMHJ 21(6), 424-432      

• Barry, Clarke, Jenkins et Patel, V. (2013) – A systematic review of 
interventions in LMICs… BMC Public Health, 13:835

• Barry, M. M. and Dowling, K. (2015) A Review of the Evidence 
on Enhancing Psychosocial Skills Development in Children and 
Young People. Report for the IUHPE & Picardie Regional Health 
Agency, France

• Barry, Clarke, Morreale, et Field (2017) Review of the evidence on
the effects of community-based programs on young people’s 
social and emotional skills.  Adolescent Research Review

• Barry, M. M. et Jenkins, R. (2007) Implementing 
Mental Health Promotion (2e édition en cours)

Remerciements: PowerPoint  in extenso de la présentation de Margaret Barry à Gatineau, Février 2018



Interventions : Meilleures, bonnes et prometteuses
Interventions au sein des milieux de vie et aux étapes de vie avec meilleures preuves de rendement :

• Maison : parents et premières années (Habiletés individuelles, habiletés relationnelles, attachement)

• Apprentissages tout au long de la vie : ASE universel et approches écoles globales sur l’ensemble de 
la trajectoire de vie et des transitions (Habiletés individuelles, relationnelles, inclusion, participation)

• Amélioration des vies au travail : (Habiletés individuelles, relationnelles, contrôle, participation)

• Santé mentale des personnes âgées (intervention prometteuse) : (Relations, participation, inclusion)

• Internet/Milieux virtuels : Évidence prometteuse pour les interventions via Internet et les médias 
sociaux (jeunes et parents) 

• Milieux de soins holistiques : Styles de vie (diète, exercice, alcool, sommeil), DSSM, Littératie en SM 
(« tous les contacts comptent »)

• Approches communautaires (empowerment, développement communautaire, opportunités 
d’exercer du contrôle, de contribuer, de participer, d’établir des liens, Littératie SM)

• Politiques : Législations sur alcool et sur les accès aux moyens de se faire du mal 

– Et qui favorisent l’inclusion sociale, la tolérance, l’absence de discrimination et de violence, la 
continuité et l’identité culturelles, l’accès aux ressources et opportunités essentielles. 

McDaid & Park, 2011; Herrman & Jané-Llopis, 2012; Jané-Llopis, Anderson, Stewrt-Brown et 
al., 2012;Friedli & Parsonage, 2007; INSPQ, 2008; 2018; Department of Health, UK, 2015; 
PHE, 2018; Jacka, et al., 2013; Huppert, 2005, Clarke, Chambers, and Barry, 2017; Clarke, 

Kuosmanen, & Barry, 2015.
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Étendue des interventions de PSM
Ressources matérielles et 
équité dans la distribution 

(accroître équitablement les 
ressources qui soutiennent 
la santé mentale et le bien-

être : sécurité financière, 
environnements)

Relations sociales et 
respect:

Famille, relations, 
soutien, réseau, respect 

pour ceux dans 
l’adversité, anti-
discrimination,  

tolérance, inclusion

Activité significative: 
Opportunités de 

contribuer (travail 
significatif, bénévolat, 

participation 
communautaire)

Ressources internes 
Renforcer les habiletés 

de vie psychosociales et 
la résilience 

(comportements, 
attitudes, sentiments)

Interventions pour 
promouvoir la santé 

mentale et le bien-être

Inspiré de Friedli, présentation, 2011

“Rendre tous les contacts 
pertinents” 

“Making every contact count”
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Santé 
mentale

Focus sur 
habiletés 
sociales, 

relationnelles

Focus sur habiletés et ressources 
cognitives et émotionnelles 

(sentiment d’efficacité, confiance en 
soi, sentiment de contrôle, 

résilience, habiletés d’apprentissage, 
compétences de vie…)

Petite 
enfance/
enfance

Jeunes
adultes

Vie
adultePrénatal

Adolesc
ence

Vieil 
âge

Facteurs 
d’interactions 

sociales 

Facteurs 
individuels

Facteurs structurels 
et 

environnementauxFocus sur interactions
familiales saines 

(attachement, habiletés 
parentales…)

Focus sur développement communautaire, 
les relations sociales (sur l’ensemble de la 

trajectoire), soutien social, cohésion, 
participation sociale, capital social…

Focus sur milieux de vie soutenants et culturellement ancrés 
(maison, éducation quartiers, travail, services de santé, etc.)

Améliorer l’équité dans SSE et 
circonstances de vie

Pratiques 
de santé

Politiques publiques (alcool, emploi, réduction de pauvreté, anti-
discrimination, culture, normes, valeurs (tolérance, inclusion, 

continuité culturelle…) 

Littératie en 
SM



QUI?
Les rôles et les besoins de la main-

d’oeuvre impliquée en santé mentale 
des populations…

Développer la capacité du système
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Sondages des CCN sur les besoins en SMP de la main-d’oeuvre
de SP et sondages ontariens des unités de SP ciblant la PSM 

pour les enfants, les jeunes et les adultes. 
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Synthèse de besoins de la main-d’oeuvre de SP 
qui agit en SMP (4 enquêtes canadiennes)
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Activités
collectives 
des CCNSP 
sur la SMP

http://ccnsp.ca/projects/mentalhealth/

http://ccnsp.ca/projects/mentalhealth/


The roles of public health
Bâtir sur 
l’expertise

Pour mettre en place une main d’oeuvre spécialisée pour la promotion de la santé 
mentale et du mieux être mental

Agir en tant que 
champion/
chef de file

Soutenir, partager et intégrer le message et le changement de paradigme au sujet de la 
SM/ Faire le plaidoyer en faveur de la PSM, de la santé mentale dans toutes les 
politiques, PPFSM, réductions des ISS/Demander/faire le plaidoyer de l’intégration de la 
PSM dans les standards de santé publique/ressources dédiées.

Évaluer/
suivre/
mesurer 

Évaluer les impacts avec des indicateurs basés sur les forces: de santé mentale positive,
de résilience communautaire, de réseaux sociaux et relations/ Analyser les ressources 
communautaires : forces, besoins/ Indicateurs ancrés culturellement/Processus 
participatifs, menés par les communautés/ EISM

Intégrer Reconnaître ce qu’est la PSM et reconnaître la PSM là ou elle se fait déjà/ Identifier les 
lacunes/Viser les interventions holistiques (re-connaître les liens entre santé 
physique/mentale)/Connaître et intégrer les meilleures pratiques/
Intégrer les savoirs et cadres autochtones, les multiples perspectives, processus et 
types de preuve/ Reconnaître et intégrer une main-d’œuvre élargie, incluant les aînés 
autochtones.

Mobiliser les 
connaissances 

Partager le message de façon efficace/ Former la main-d’œuvre spécialisée et élargie 
/Former le public/ Connaître et utiliser les langages de la SM dans les autres secteurs 
/Faire le plaidoyer économique

Établir des 
partenariats/
Convier

Bâtir sur les partenariats existants et en constituer d’autres/ Connaître et utiliser les 
langages qui permettent les partenariats intéressés (vested partnerships)/* Travailler 
avec les communautés/initiatives menées par les communautés /Travailler avec les 
autres secteurs/secteur de la santé /santé mentale /Co-production/Écouter/Adopter 
humilité culturelle/introspection 

36



Mantoura, P., Roberge, M.-C., & Fournier, L. (2017). Un cadre de référence pour soutenir l'action en santé mentale des 
populations. Santé mentale au Québec, XLII(1), Printemps 2017, 105-123. A Framework for Supporting Action in 
Population Mental Health. Retrieved from: http://www.ncchpp.ca/553/publications.ccnpps?id_article=1711

http://www.ncchpp.ca/553/publications.ccnpps?id_article=1711


La main-d’oeuvre de santé publique impliquée 
en promotion de la SM (PHE, 2015)

1. des leaders qui plaident en faveur de la santé mentale des citoyens; 

2. une main-d’œuvre spécialisée de santé publique dont l’expertise permet de 
placer la santé mentale au rang des priorités de la santé publique; 

3. une main-d’œuvre locale œuvrant avec les communautés afin de mettre en place 
des milieux sains et résilients; 

4. une main-d’œuvre de soins de santé primaires capable d’intervenir afin de 
favoriser la santé mentale de sa clientèle; 

5. une main-d’œuvre de soins de santé primaires capable de reconnaître les signes 
de détresse psychologique et de soutenir les enfants, les jeunes, les parents et les 
adultes de façon adéquate; 

6. une main-d’œuvre issue des soins de santé et des systèmes sociaux qui détient 
les savoirs et les savoir-faire nécessaires à l’amélioration de la santé et du bien-
être de ceux et celles qui vivent avec un trouble mental et à la réduction des 
inégalités de santé mentale.  

38

Public Health England [PHE]. (2015). Public Mental Health Leadership and Workforce Development Framework. London: 
Public Health England. Retrieved from: 
https://www.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/410356/Public_Mental_Health_Leadership
_and_Workforce_Development_Framework.pdf

https://www.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/410356/Public_Mental_Health_Leadership_and_Workforce_Development_Framework.pdf


Leadership de santé mentale publique et cadre de référence pour soutenir la 
main-d’œuvre de santé publique en santé mentale

Public Health England, 2015
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Reconnaître/intégrer/implanter la PSM
Cibler les déterminants de la SM, en particulier:

– Inclusion, connexions sociales, résilience, atouts communautaires, participation, absence de 
discrimination/violence

• Adopter une approche basée sur les forces sur l’ensemble de la trajectoire de vie, avec une attention 
particulière aux premières années de vie 

• En utilisant une approche socioécologique-Charte d’Ottawa 
– Soutenir les individus, ainsi que (en interaction avec)

– Leurs familles, les environnements d’apprentissage tout au long de l’enfance, l’adolescence et la vie 
de jeune adulte, les milieux de travail, les communautés (et autres milieux, par ex. virtuels) 

– Établir des liens avec les approches de développement des communautés
– Soutenir des services de soins de santé promoteurs de santé mentale qui soient intégrés et 

holistiques (rendre tous les contacts pertinents) 

• Faire le plaidoyer pour des PP favorables à la SM visant l’accès à des ressources économiques 
et aux opportunités (approche dans tout le gouvernement, dans toute la société)

• Procéder avec une lentille focalisée sur la culture et l’équité, en utilisant des processus participatifs et 
favorisant l’autonomisation. 

• Maintenir et développer les partenariats : Collaborer avec et soutenir les autres secteurs (PP-FSM / 
SMdtlP), soins de santé primaires, communautés; contribuer à briser les silos.

• Obtenir le soutien requis (Impliquer la volonté politique, le soutien organisationnel, développer les 
compétences (en PSM et compétences culturelles, humilité) et mobiliser la demande du public pour une 
société en bonne santé mentale (média). 

• Évaluer et suivre les processus d’implantation et les résultats. 
• Développer la capacité de la main-d’oeuvre au sens large (étendre la base de connaissances et les 

compétences dans tous les secteurs pertinents) et intégrer une main-d’oeuvre élargie (par ex. 
communautés et aînés autochtones)

• Dans une perspective d’approche universelle, souciez-vous de votre propre santé mentale. 



Merci ...et… 
(“Restez calmes et retroussez 

vos manches”)

Pour questions ou commentaires:
Pascale Mantoura, CCNPPS 

Pascale.Mantoura@inspq.qc.ca
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