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ODbjectifs

Connaitre les fondements historiques et
théoriques de I'EIS

Se familiariser avec la démarche et les outils de
'EIS
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Le Droit

la population, partout au pays ?

ﬂ Papriwe Beard Ckabiain
s Salad

(Qusbsc) Soulsvant ta felicrie chat I8y oppoas
CENMFUTHEN d'un MrTiFE methaniar b L, |
B SRSyen U QUsies MNECOMMAnSe By ol
lenrer a Sing any Fauionsation ostroyes en 29
promoteurs de Rabaska Le ministre oe FEAv
BEEUAE UNE PR 08 AEA-FEEEYEIF

Le projet |
au parc du
controvers

Urgence a la Banque alimentaire

Que faire face a l'insecurite alimentaire croissante au s

L cinattn di Rad Buoll suffiral & caiser des prolhemes
candiaques

i

B LE U e
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(Bécancour) Au moment ol une délégation de gens
provenant de la vallée du Saint-Laurent se prépare 3 se
rendre en Pennsylvanie, a compter de demain matin, pour
une visite de trois jours visant a «constater sur place
I'étendue de l'implantation de l'industrie des gaz de schiste
et ses consequences sur 'humain et le milieu», des
représentants du Comité de vigilance gaz de schiste de la
MRC de Bécancour se sont rendus a la seance reguliere du
conseil des maires de cette MRC, mercredi soir, afin de
presenter des propositions au sujet de la composition et des
orientations du Groupe de dialogue sur les gaz de schiste.

Le débat a été assez anime entre les représentants du comité de
vigilance et le préfet de la MRC, le maire Maurice Richard, mais force
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Gaz de schiste: le debat donne lieu a un dialogue de sourd
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Déterminants de la santée

Revenu et statut social
Réseaux de soutien social
Education et littératie

Développement en sante des
enfants

Emploi/conditions de travail

Milieux sociaux

Milieux physiques |

Hygiene de vie et capacites A AR 2 afacteurs
d’adaptation Inégalités en  \{Sreditaires
Biologie et genétique

Services de santé

Culture

Sexe

Institut national
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Québec mra




Définitions: du Consensus de Goterborg a
une definition plus récente

« Une combinaison de procedures, methodes et outils qui permettent de juger les
effets possibles d’une politique, d’'un programme ou projet sur la santé de la
population et la distribution de ces effets au sein de la population »

(Source: Centre Collaborateur de 'OMS pour les Villes-Santé francophones. (2005). Etude de I'impact sur la santé : Principaux
concepts et méthodes proposees. Consensus de Goterborg. Traduction de : European Centre for Health Policy. (1999). Health
Impact Assessment: Main concepts and suggested approach. Gothenburg consensus paper. Brussels: WHO-Regional Office for

Europe. )

« L’EIS est un processus systématique qui utilise un ensemble de sources de données et
de méthodes d’analyse et considere la participation des parties prenantes afin de
déterminer les effets potentiels d’une politique, plan, programme ou projet sur la santé
d’une population et la distribution des effets au sein de cette population. L’EIS formule des
recommandations sur la gestion et le suivi de ces effets »

(Source: Traduction libre. Committee on Health Impact Assessment. (2011) Improving Health
in the United States: The Role of Health Impact Assessment. National Research Council. USA,

p.46)
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Deux sources

Evaluation d’impact sur I’environnement
Standardisation de la démarche
Rigueur méthodologique

Promotion de la santé

Déterminants sociaux de la santé et équité (effets
distributifs)

Participation citoyenne (empowerment)

Pour actualiser les strategies de la Charte d’Ottawa :
politiques publiques et environnements favorables a
la santé
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L’EIS dans le cycle de politique

*

Mise en ceuvre

»

Adoption d’une
politique

7 \Y) e on cotatormion rsora
(Graphique adapté de:
Knoepfel, P., Larrue, C. et Varone, F. (2001). Analyse et pilotage
des politiques publiques, Geneve, Helbing & Lichtenhahn.)

(Re)
émergence
d’un
probléme

Perception des
problémes
publics et
privés

Mise a I’agenda
gouvernemental

Formulation
d’alternatives




Valeurs qui sous-tendent 'EIS

L a democratie
L’équité
L e déeveloppement durable

[ 'utilisation éthique des
informations

La transparence




Une EIS n’est pas...

Une etude épidemiologique

Un argumentaire pour faire de I'advocacy

Une analyse des risques pour la santé

Une évaluation de programme




L’EIS s’applique aux...

Politiques
Programmes
Projets

dont les objectifs premiers ne visent pas la santé mais
qui peuvent avoir des effets potentiels négatifs et/ou
positifs sur la santé et I'équité en santé.




La démarche EIS
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Une démarche structurée

Dépistage

Cadrage

Analyse

Recommandations

Evaluation et
monitorage
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Cadrage

B ] o ]

| |

N o1 T g

Gy (e OOl NN N
B N DO A (AR e BT

*inniores Colstsonng Canre
Vo FmmitiTy bl Poscy

Institut national
de santé publigque

Québec mra




Analyse

* Profil de la
communauté

‘Recension des
écrits
 Consultation
experts et parties
prenantes

Consultation
citoyens
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Recommandations







Source: Louise St-Pierre

ETAT DE LA PRATIQUE

ST e COREGIIIDN TR Institut national
o b AT AR (AR o B BT de zanté publigue 1 E3
R coie Québec m




Intérét croissant

Guide pratique
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sur la samté lors
de lélaboration
D) s e Guide d’introduction & PEvaluation
i LBl d’Impact sur la Santé en Suisse

Edité paria Suisse’suf | dimpact sir k2 Santé | EIS]
ave le soutien de Promotion Santé Suisse

Health impacts —

A strategy across
Government
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Une pratique qui a demontre
son utilite

Permet de structurer I’'action

The Effectiveness of
Health Impact Assessment

Flexible (différentes approches) Sop and s of gty

Encourage la participation des parties
prenantes

Influence le processus d’élaboration de
politique et sensibilise les décideurs et les
parties prenantes a une vision plus large
des déterminants de la santé

L’approche interactive semble donner de
meilleurs resultats
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Differents modeles de pratique

Finalité

Avis d’experts

Démocratie/
empowerment

Intégration de la
santé dans toutes
les politiques

Focus de la
démarche

Démarche
scientifique

Participation
citoyenne

Dynamique
Intersectorielle

Relation avec les
données probantes

Institut national
de santé publigque
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Pour en savoir plus sur 'EIS

Centre de collaboration nationale Institut national
sur les politiques publiques et la santé de santé publique

-
National Collaborating Centre Quebec

for Healthy Public Policy
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Quels déterminants

g Inégalité

Maladies

Projets de respiratoires

politiques

Traumatismes

Activité physique

Obeésité
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Quelles actions a prendre

Analyse contexte politique
|ldentification des
déterminants/effets sur la santé

= A -

analyse
supplémentaire

effets connus mesures non effets
l et gérés négociables négligeables

e

E

. Cadrage
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Planification du reste de la
déemarche

Sur quoi
Pour qui
Comment

Par qui

Pour quand
Combien —

Propriété du rapport

Prioriser les enjeux de santé
Circonscrire la population

Recension, Consultation, etc.

DSP, CSSS, Table régionale ?

Agenda de la politique
Partage des ressources ?

DSP ? CSSS ? Table ?

Municipalité ?




Cadre logique ex. 1

Insécurité quant a
I'acces au logement

Introduction régles
du marché pour des
logements sociaux

Aug. Des $ des
loyer
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Fintiors Crolstonsng Conire
o Fasiivy Mubic Poicy

Aug. Personnes
vivant dans
logements faible
standard

Stress

Réduction des
revenus disponibles

Surpeuplement

Stress

Aug personnes
vivant dans Aug. Des maladies
conditions humides respiratoire
et froides

Mauvaise santé
mentale

Réduction de
’accés aux services Mauvaise santé
de santé

Aug. Maladies
infectieuses

Pauvre santé
mentale
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Cadre logique; ex. 2

Amdnagement

des rues

éclairage

ErotTor

connexite

Amdnagoment
des espaces
Verts ot parc

PFiste cyclable

Route
régionale 139
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Traumatisne

Obdxind
Maladies
cardiovasculaires et
chronigues

Santd mentale
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Qualité de I’air

Soutenir le transport
actif et public

Soutenir I'efficience
énergétique des

logements

Développer des Intégrer la gestion de
groupes de travalil 'eau dans la
intersectoriel planification urbaine.

Par des groupes
incluant
communautés et
autochtone

Recommandations Ex. 1

Recommandations selon les déterminants

Logement

Renforcer les codes
de constructions
locales

33

Transport

Promouvoir
activement le
transport actif et le
transport collectif

Connectivité
sociale

Assurer un service
de transport collectif
efficace

Prioriser les
constructions qui
soient a la fois a
faible consommation
d’énergie et faible
colt

Engager les
résidents dans le
design des nvx
quartiers



Recommandations Ex. 2

Chapitre 1 : Cadre théorique Aménagement des parcs et espaces
verts

Piste cyclable de la Route verte

Chapitre 2 : Impacts potentiels et *Route régionale 139
recommandations
*Sentier de motoneige

*Transport vers I'école
Aménagement des rues résidentielles

Chapitre 3 : Priorisation des
recommandations 27

Source : Evaluation d’impact sur la santé: projet de développement
domiciliaire a Acton Vale. Rapport sur les impacts potentiels du projet
et recommandations. DSP Montérégie. 2011




PRENDRE EN COMPTE LA SANTE
> DANS TOUTES LES POLITIQUES
CTFERENGE
ITERRATINALE 29-31 30012012 « Ouitbec, Canada = ais2012.ca

BONNES REFLEXIONS !

WWW.CCNPPS.CA

ot e Dl Mo N Institut national
B b DG D e e de zanté publigue
E3 E3
*inniores Colstsonng Canre
e Québec m




