
Bâtir un Canada en santé
Colloque d’échange de connaissancesColloque d échange de connaissances



Contexte

Ville de Toronto
• Toronto a une population approximative• Toronto a une population approximative 

de 2,6 millions d’habitants

l’ d ill l l di• Toronto est l’une des villes les plus diverses 
et multiculturelles

Toronto Public Health (TPH)
• Mission :  réduire les inégalités en santé et 

améliorer la santé de toute la populationaméliorer la santé de toute la population

• TPH compte 1900 employés; c’est la plus 
l l d é bli dgrosse agence locale de santé publique du 

Canada



Modeler l’environnement bâti de Toronto

Exemples

Planification urbaine
Transport
Qualité de l’air et changement climatiqueQualité de l’air et changement climatique
Portraits de la santé communautaire de Toronto
Initiative COALITION : santé et environnement bâti



Planification urbaine

■ Plan officiel 

■ Examen des demandes 
d’aménagement

■ Normes vertes de Toronto

■ Énoncé de politique 
provincialep



Transport

■ Pollution de l’air et fardeau 
de la maladie dus à la 
circulation automobile àcirculation automobile à 
Toronto

« Tout le monde le 
■ Forum « Rues complètes »

■ Stratégie piétonnière

sait : une rue très 
passante est 
susceptible d’être 
sécuritaire. Une rue

■ Audits de l’environnement 
bâti

sécuritaire. Une rue 
déserte est 
susceptible d’être 
dangereuse. »

J J b— Jane Jacobs 



Qualité de l’air 

■ ChemTRAC

É d h■ Étude sur South 
Riverdale et Beaches



Changement climatique

■ Plan d’action sur le changement climatique, la qualité de l’air 
et l’énergie durable

■ Stratégie d’adaptation au changement climatique 

■ Système de réponse aux vagues de chaleur

■ Système de réponse aux vagues de chaleur■ Système de réponse aux vagues de chaleur

■ Projet « Tower Renewal »



Portraits de la santé communautaire 
de Torontode Toronto

■ Données de santé et cartographie à l’échelle du quartier

■ Partenaires :

Toronto Public HealthToronto Public Health

Centre for Research on Inner City Health – St. Michael’s Hospital

South East Toronto Organization (SETO)

Wellesley Institute

Access Alliance (santé multiculturelle et services communautaires)

■ Accès libre : www.torontohealthprofiles.ca



Indice de convivialité à l’activité physique 
par quartier, 2001‐2004p q

Booth GL, Creatore MI, Gozdyra P, Ross K, Weyman J, Glazier RH. Neighbourhood Infrastructure and Health. In : Glazier RH, Booth GL, Gozdyra P, Creatore MI, 
Tynan AM, editors. Neighbourhood Environments and Resources for Healthy Living—A Focus on Diabetes in Toronto: ICES Atlas. Toronto : Institute for Clinical 
Evaluative Sciences; 2007. p. 138. 



Familles à faible revenu dans la ville de 
Toronto par aire de distribution 2001Toronto, par aire de distribution, 2001 

Low Income Families in the City of Toronto, by Dissemination Area, 2001

Ü*Low Income Families (%) Ü
0 5 10 152.5

Km

Low Income Families (%)
< 10.7 (871)
10.7 - 22.7 (1295)
> 22.7 (1289)
No Data Projection: UTM Nad 1983 Zone 17N

Source: Statistics Canada, 2001

Street

*Low income values classified 
using quantile method



Prévalence du diabète par quartiers
Toronto 2001‐2002Toronto 2001‐2002

Source : Base de données de Ontario Diabetes

Booth GL, Creatore M, Gozdyra P and Glazier R.  Patterns of Diabetes Prevalance, Complications and Risk Factors In: In: Glazier RH, Booth GL, Gozdyra P, 
Creatore MI, Tynan AM, editors. Neighbourhood Environments and Resources for Healthy Living—A Focus on Diabetes in Toronto: ICES Atlas. Toronto : 
Institute for Clinical Evaluative Sciences; 2007. p. 23. 



Diabète et accès à la nourriture



COALITION – Outil logiciel et sondage sur 
les préférences résidentiellesles préférences résidentielles

Raffinement et mise en œuvre de l’outil logiciel
Sondage sur les préférences résidentielles



COALITION : Projet d’outil logiciel 

Description
Besoins en données ‐

identification et acquisition

Outil logiciel –Approche de développement 

Travaux complétés à ce jour Mesures d’environnement 
bâti ‐ création

Prochaines étapes

Qu’est‐ce qui a différé du plan

Analyse

Développem
t d l’ til

Applicati
onQ q p

original?
ent de l’outil

Urban Design 4 Health, Inc. 2009



COALITION : Projet de sondage des 
préférences résidentiellespréférences résidentielles

DescriptionDescription

Travaux complétés à ce jour
Exemple de question

Prochaines étapes

Qu’est‐ce qui a différé du   
plan original?

Sondage de préférences de la communauté, région 
métropolitaine d’Atlanta, 2002 



Projet COALITION – Leçons apprises

Éviter de sous‐estimer la quantité de travail 
i l ’ t d i iti tirequise lorsqu’on entreprend une initiative 

novatrice majeure qui n’a jamais été 
expérimentée au Canada auparavant

Détours inattendus à prévoir dans tout travail 
novateur

Faire preuve de souplesse et de capacité 
d’adaptation face à un changement constantd adaptation face à un changement constant

Travailler de manière créative à la résolution 
des problèmes pour atteindre une solutiondes problèmes pour atteindre une solution 
convenant à toutes les parties



Défis et aspirations

Défis :

Accès et partage des données pour l’outil 
logicielg
Comprendre « qui fait quoi » en rapport 
avec l’environnement bâti et la santé

Aspirations :

Stratégie « environnement bâti et santé »
Tester des initiatives (essais pilotes)
Développement de politiquespp p q



Bâtir un Canada en santé
Colloque sur l’échange de connaissancesColloque sur l échange de connaissances


