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OBJECTIF

Etre capable de discuter avec les étudiants des
déterminants de la santé sur lesquels nous pouvons
avolr une influence en clinique.



« IL Y A EQUITE EN SANTE LORSQUE TOUS ONT LA
MEME CHANCE DE REALISER LEUR PLEIN POTENTIEL

DE SANTE » KASSIEMCDANIEL. WORDPRESS. COM
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SELON I’ASSOCIATION MEDICALE DU
CANADA

« I’équité est minée lorsque des circonstances et
conditions systématiques évitables contraignent les

choix de vie »



« CES CIRCONSTANCES ET CONDITIONS, CE SONT LES
DETERMINANTS SOCIAUX DE LA SANTE »
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CE QUI FAIT EN SORTE QUE...

« Toute intervention visant a améliorer la santé et
a s’attaquer a 'inégalité en santée doit tenir compte
des déterminants sociaux et de leurs répercussions
sur la vie quotidienne »



POVERTY:

Poverty requires intervention
like other major health risks:
The evidence shows poverty
to be a risk to health equivalent
to hypertension, high
cholesterol, and smoking. We
devote significant energy and
resources to treating these
health issues. Should we treat
poverty like any equivalent
health condition?

OF cowrse.

A clinical tool
for primary care

In Ontario

T here is Strong and growing evidence
that Aigher social and economic stales is
associated with better health. In fact,
these two factlors Seem to be the most
important determinants of health?”

- Public Health Agency of Canada

Poverty accounts for 24% of person years of life lost in Canada
(second only to 30% for neoplasms).?

Income is a factor in the health of all but our richest patients.

¥

lamily & Community Medicine
&) UNIVERSITY OF TORONTO

1. Evaluer

2. Adapter le
risque

3. Intervenir




VERSION PEDIATRIQUE, SAINT JEAN, N.-B.
Pauvreté mfantlle :
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Quels moyens les médecins peuvent-ils utiliser pour aborder ce facteur de risque
susceptible d'étre modifié et réduire les inégalités T Demander :

« Avez-vous de la difficulté a joindre
les deux bouts chaque mois? »

Dans F'affirmative, voici quelques questions et ressources complémentaires :
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LE CENTRE DE MEDECINE DE FAMILLE

FR =
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Le Centre de médecine de famille

CONSEIL PRATIQUE SUR LES
DETERMINANTS SOCIAUX DE LA
SANTE

Conseil pratique sur les
s s [ SR mdcms e déterminants sociaux de la
| Ducaana santé

Ce guide pratique fourmnit des mesures
concrétes pour évaluer et améliorer les
déterminants sociaux de la santé (DSS) des
patients. Il retrace I'historique des déterminants
sociaux de la santé et propose des
interventions pratiques & I'échelle clinique,
communautaire et auprés de la population.

CONSEIL PRATIQUE

Sur les déterminants TELECHARGER LE PDF
sociaux de la santé



http://patientsmedicalhome.ca/fr/ressources/conseil-pratique-sur-les-determinants-sociaux-de-la-sante/

NIVEAU D INTERVENTION INDIVIDUEL...

Tous n‘ont pas le méme acces aux soins de santé.
Les médecins de famille sont la pour vous aider.

MICRO RECOMMANDATION N 1 :

Demandez régulierement : « Avez-vous
parfois du mal a joindre les deux bouts
ala fin du mois? »

Certains patients peuvent donner I'impression que tout va
bien, alors qu’en fait ils ont du mal  s’en sortir. Le CMFC
recommande aux médecins de famille de tenir compte de la
pauvreté a chaque examen médical de routine.

Vous voulez en savoir plus?
Jetez un coup d'eeil au guide Conseil pratique sur

A i 7 = THE COLLEGE OF LE COLLEGE DES
i t les déterminants sociaux de la santé ey MESECTIE e TAILLE
au http://determinantssociaux.ca ou communiguez OF CANADA :] DUCANADA

avec nous a politiquesante@cipe.ca pour de plus amples
renseignements.



Tous n‘ont pas le méme acces aux soins de santé.
Les médecins de famille sont la pour vous aider.
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MICRO RECOMMANDATION N° 2 :

Pour s'assurer que tous les patients ont
acces a vos soins, revoyez comment
votre clinique se présente, plus
particulierement aupres des patients
marginalisés.

Par exemple, une clinique offre des billets de transport en
commun aux patients a faible revenu qui viennent consulter

sur place. De petits changements peuvent rendre votre clinique
beaucoup plus accessible!

Vous voulez en savoir plus?
Jetez un coup d'ceil au guide Conseil pratique sur

4 . : 2 THE COLLEGE OF LECOLLEGE DES
i i les déterminants sociaux de la santé EAMAY TSI MESECINS BE FAMILLE
au http://determinantssociaux.ca ou communiquez OF CANADA DU CANADA

avec nous a politiquesante@cipe.ca pour de plus amples
renseignements,



SOCIETE D'INCLUSION ECONOMIQUE ET
SOCIALE

#& Accueil | B4 Nous rejoindre

£ 2
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Boite a outils Benevolat Publications

LOGEMENT ABORDABLE
Qu est-ce gue le logement abordable et que pouvons
nous faire comme communaute pour ameliorer la

situation du logement dans la Peninsule acadienne?

iz

Deplacement Peninsule Securite Alimentaire Logement Abordable

Plan régional

Linclusion sociale et économique dans la Péninsule acadienne, c'est :


http://www2.gnb.ca/content/gnb/fr/ministeres/sies.html

RESEAU D’INCLUSION COMMUNAUTAIRE
REGIONAL: PENINSULE ACADIENNE

Dossiers prioritaires:
Sécurité alimentaire
Logement abordable

Déplacement péninsule


http://www.deplacementpeninsule.ca/
http://www.ricpa.ca/

e, - e French | English
DEPLACEMENT

PENINSULE 506-727-2012

1-855-727-

2012

VISITEZ LE SITE VISITEZ LE SITE
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ACCUEIL ITINERAIRE ET TARIFS BILLETERIE A PROPOS

A propos

Bien que le systéme de soins de santé d'aujourd’hul soit amélioré au
fil des ans, les citoyens de la provinee du Nouveau-Brunswick
doivent néanmains parcourir de longues distances pour aceéder &

ces services.

Premier fut eréer pour les personnes (membres de la famille) qui
doivent voyager pour recevoir des soins de santé. Les véhicules sant
congus tenant compte que les personnes utilisant le serviee
nécessitent un environnement trés confortable et adapté i leurs

conditions médicales. Ceci est le seul type de service de ce genre

dans les provinees du Canada Atlantique.

NOTRE FLOTTE CONTACTEZ-NOQUS

G %

Proudly created with Wik.com


http://www.premiershuttle.ca/#!accueil/c8z3
http://www.premiershuttle.ca/#!itine/cw7o

ENGLISH ngfa
1 877 206-3062

HOSPITAL SHUTTLE/NAVETTE

Accueil ITINERAIRE ET TARIFS BILLETTERIE A propos
AllerfAller-Retour

Camphellton & Bathurst ~ Se8.73/S47.46 Edmundston & Moncton  Spo.z5/S133.21
Campbellton & Moncton 567.95/$114.05 Edmundston & Saint John _566.30/5123.60
Campbellton 4 Saint John 5B1.60f141.02 Grand Falls & Moncton 566.30/512.60
BathurstaMoncton  Ss54.00/885.40 Grand Falls 3 SaintJohn  $sB78/%103.56
Bathurst & Saint John S7230/812510 Waterville & Fredericton 53164 /547.46
Caraguet 3 Moncton $67.95/5114.05 Waterville 3 Moncton $54.00/5108.00
Caraquet 4 Saint John 581.60/5141.02 Waterville 4 Saint John S42.07/584.14
Tracadie-Shiela 3 Moncton 567.95/114.05 Fredericton 3 Moncton $36.64/$69.42
Tracadie-Shiela 4 Saint John 5$81.60/5141.02 Fredericton & Saint John 525.64/547.46
Miramichi 3 Moncton $31.64/55856.100 Moncton 4 Saint John 535.64/63.28
Miramichi 4 Saint John S47.83/587.66

Les tarifs étudiants(es) et + 60 ans -15%. Transport
pour chaise roulante aussi disponible.

*Tout les tarifs sont taxes incluses.

*Il est permis d'avoir un bagage supplémentaire & un colt de $5.00 en aller simple et de
$10.00 en aller-retour.

*Tous les arréts aux hopitauxe dans les villes ei hautes mentionnées. Bouctouche & la

pharmacie Guardian.

***8i vous avez 40 vous rendre dans un lieu situd & au meins 4o klométres (aller simple) de vorre domicile pour obtenir des soins médicaus, vous pourriez demander les
frais de transpert en commun payés {par exemple, le taxi, l'autobus ou le rain} comme frais médicaws. Lorsque le transport en commun n'est pas facilement accessible, vou
pourriez demander les frais dutilisation d'un wéhicule.

5i vous avez dil vous rendre dans un lieu situé & au meins §o kilométres (aller simple) de vomre domicile pour obtenir des soins médicans, wous pourriez demander, en plus

des frais de wansport, les frais de votre hébergement, de vos repas et de volre stationnement comme frais médicaus.
Pour demander les frais de transport et de déplacement, les conditions suivantes doivent &tre rermplies :

®  des snins médicaux semsiblement équivalents n'étaient pas disponibles prés de votre domicile:
#® vous avez emprunté un itindraire raisonnablement direct;

® il est raisonnable, dans les circonstances, que vous ayez eu i vous rendre dans ce lien pour obtenir ces soins médicam
5i un médecin attests par écrit que vous étiez incapable de vous déplacer seul pour obtenir les soins médicaws, vous pourriez aussi demander les frais de transport et de

déplacement pour votre accompagnatenr.

Pour plus d'information suivre ce Hen:http:/www.cra-arc.geca/ogndvdls ftpes/nem-te/rirn/empling/ dd etns/Inssoo-350 530/ wblorel-fra. html

f R

Proudly creaved with Wikecom




Tous n‘ont pas le méme acces aux soins de santé.
Les médecins de famille sont la pour vous aider.

MICRO RECOMMANDATION N° 3 :

Offrez des rendez-vous le jour méme
et des horaires flexibles pour rendre
votre clinique plus accessible.

L'accessibilité de votre clinique n’est pas qu’une simple
question d'accessibilité géographique!

Vous voulez en savoir plus?
Jetez un coup d'eeil au guide Conseil pratique sur

1 i les déterminants sociaux de la santé e Lo B
au http://determinantssociaux.ca ou communiguez OF CANADA DU CANADA

avec nous i politiquesante@cfpc.ca pour de plus amples
renseignements.



Tous n'ont pas le méme acces aux soins de santé.
Les médecins de famille sont la pour vous aider.

v
MICRO RECOMMANDATION N° 4 :

Formez une équipe antipauvreté dans votre
clinique pour bien répondre aux besoins
de votre communauté.

Tenez compte de la situation sociale et économique particuliere
de votre communauté pour vous assurer de bien répondre aux

différents besoins de vos patients en matiére de santé.

Vous voulez en savoir plus?
Jetez un coup d'ceil au guide Conseil pratique sur
i t les déterminants sociaux de la santé et = s e D
au http://determinantssociaux.ca ou communiquez OF CANADA | DUCANADA

avec nous a politiquesante@cfpc.ca pour de plus amples
renseignements.



Tous n‘ont pas le méme acces aux soins de santé.
Les médecins de famille sont 14 pour vous aider.

-

—

-
MICRO RECOMMANDATION NP 5 :
Prenez le temps de vous
familiariser avec les formulaires
d‘aide sociale provinciaux,
territoriaux et fédeéraux pour
mieux répondre aux besoins de
vos patients.

Les mesures de soutien pour personnes
handicapées, I'indemnité de déplacement et les il t -

crédits d'impot pour personnes handicapées ne " o LW N
sont que quelques exemples des services les plus ' e ' /8 \
que queld L I . ) F\ . §

souvent demandés,

Vous voulez en savoir plus?
Jetez un coup d'ceil au guide Conseil pratique sur

ﬂ I. les déterminants sociaux de la santé ﬁm "E‘:"uf:
au hitp://determinantssociaux.ca ou communiquez OFCANADA |14 ) DU CANADR

avec nous a politiquesante@cfpe.ca pour de plus amples
renseignements,



NIVEAU D’INTERVENTION COMMUNAUTAIRE...

Tous n‘ont pas le méme acces aux soins de santé.

Les médecins de famille sont la pour vous aider.

MESO RECOMMANDATION N° 1 :

Recueillir et utiliser les données sur la
santé du groupe de patients de votre
région peut vous aider a déterminer les
bons services a offrir dans votre clinique!

Par exemple, si une grande partie de vos patients sont des ainés,
ils pourraient profiter de programmes « pour une vie active
saine » dans la communauté afin d’appuyer les soins préventifs!

Vous voulez en savoir plus?

Jetez un coup d'eeil au guide Conseil pratique sur
4 P ; 5 THE COLLEGE OF LECOLLEGE DES
t t les déterminants sociaux de la santé ALY SIS SEDECHE DE FL
au http://determinantssociaux.ca ou communiguez OF CANADA | DU CANADA

avec nous a politiquesante@cfpe.ca pour de plus amples
I'(-‘I]S(-!'\BIIEHIEIHS.



[IAMC...

La connaissance de la communauté, des
programmes et services communautaires a été
définie comme stratégie pour aider nos patients et
nous permettre de les référer en cas de problemes
soclaux.

Elle recommende

Que 'on fournisse aux médecins les outils dont ils
ont besoin pour évaluer les causes sociales et
économiques des problemes de santé de leurs
patients et déterminer 'impact de ces facteurs
sur le mode de traitement.



CONSEIL DE LA SANTE DU NOUVEAU-BRUNSWICK

HTTP://WWW.CSNB.CA/
COUP D'OEIL

SUR MA COMMUNAUTE

2014

Région de Caraquet, Paquetville, Bertrand

Habitants 14 468 Superficie (km®) 874
Le but du Coup d'ceil sur ma communauté est d'offrir aux Cette communauté est 'une des 33 au
individus et aux groupes des moyens d'agir en leur offrant des Mouveau-Brunswick

renseignements sur notre communauté, ainsi que de stimuler
l'intérét relatif au développement de communautés saines. Cela
peut nous aider & devenir des Méo-Brunswickois en santé et de
plus en plus engagés.

L'information présentée dans ce profil offre une vision d'ensemble f
des personnes gui vivent, apprennent, travaillent et participent &

des activités ainsi qu'a la vie communautaire dans cette région.

Les renseignements en question proviennent de diverses sources

previnciales et fédérales, d'un éventail de sondages et de bases

de données administratives.

Pour une communauté, avoir accés & des renseignements locaux
sur les enfants, la jeunesse, les adultes et les personnes gées,
est un élément important pour soutenir la planification et les
stratégies ciblées, mais plus importante encore est la possibilité
de mettre en évidence la diversité et le caractére unique de
chague communauté.

Les principales industries sont les suivantes :
Soins de santé et assistance sociale
Commerce de détail
MEME RANG : Construction et fabrication
Agriculture, foresterie, péche et chasse

Zone de santé &: Région de Bathurst / Péninsule acadienne

Administrations publiques

m 68 % des adultes de cette communauté indiguent un
sentiment d'appartenance trés fort ou assez fort & leur
communauté locale

N
n-e}“ Le revenu médian des ménages est de 42437 3

m

54 % des adultes mangent au moins cing fruits
et légumes par jour Tous les efforts ont été faits pour fournir des
informations détaillées de qualité pour chague
communauté. Pour diverses raisons, certaines

[ ] .; New Brunswick | Conseil dela santé données ne sont que disponibles pour la zone de
n 1" Health Council | duNouveau-Brunswick santé et la province.
Engage. Evaluate, Inform, Recommend Fouren savo‘ir pluls .é propos de « Coup d'ceil sur ma
Engager. Evaluer, Informer. Recommander, communauté », visitez www.csnb.ca



http://www.csnb.ca/

LE MIEUX-ETRE NOUVEAU-BRUNSWICK

HTTP://WWW .MIEUX-ETRENB.CA/

e MOUVEMENT e egz
ﬁ?g ,e {, ‘1}4 f : Le Mouvement

Des ressources Calendrier
pour vous des activités

du mieux-étre en

i . votre histoire
milieu de travail

Histoire en A propos de Créez
vedette votre histoire

L' histoire de I'école Eel Le Mouvement du mieux-étre guide



http://www.mieux-etrenb.ca/

PROGRAMME “LLE MAILLON”

Frogramme



http://programmelemaillon.com/fr/index.php?cat=Bienvenue

CAEINA

ACCUEIL A PROPOS INFORMATIONS GENERALES LIENS CONTACT

CAIENA

Péninsule acadienne

YIVRE

dans la Péninsule acadienne

Bienvenue a I'espace virtuel du

CAIENA-Péninsule acadienne

« La diversité culturelle est une force motrice au développement ».

TRAVAILLER

dans la Péninsule acadierine

Le CAIEMA-Péninsule acadienne voit a I'accueil et a l'intégration des nouveaux
arrivants dans la Péninsule acadienne, et ce afin de faciliter et de maintenir leur
établissement.

Vidéos



http://www.nouveauxarrivants.ca/

Tous n‘ont pas le méme acces aux soins de santé.
Les médecins de famille sont la pour vous aider.

MESO RECOMMANDATION N° 2 :

L'apprentissage expérientiel sur les
déterminants sociaux de la santé est ['une
des meilleures fagons pour les prochains
médecins de famille de créer des liens avec
les communautés ou ils exercent.

Dans les facultés de médecine, 'engagement communautaire devrait
commencer des le début des études. Certaines proposent déja un
cursus qui traite des déterminants « en amont » en matiére de santé et
de défense des intéréts de la population!

Vous voulez en savoir plus?
Jetez un coup d'ceil au guide Conseil pratique sur

2 i g 2 THE COLLEGE OF LE COLLEGE DES
i t les déterminants sociaux de la santé et i
au http://determinantssociaux.ca ou communiguez OF CANADA {4+ | DU CANADA

avec nous a politiquesante@cfpe.ca pour de plus amples
renseignements.



CANMEDS 2015

Référentiel de compétences
CanMEDS 2015 pour les médecins

Cseier  fsen  Jsien f een |

Rédacteurs

Jason R. Frank
Linda Snell
Jonathan Sherbino
Andrée Boucher

Mars 2015

La compétence

par conception

CanMEDS 2015 ?couﬁﬁmm
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DIFFERENTS ROLES DU MEDECIN

Expert médical
Communicateur
Collaborateur

Leader

Promoteur de la santé
Erudit

Professionnel



PROMOTEUR DE LA SANTE

Les médecins sont capable de (compétences clés):

1.0 Répondre aux besoins d'un patient en
défendant, avec celui-ci, ses intéréts au sein du
milieu clinique et a 'extérieur de celui-ci.

2.0 Répondre aux besoins des collectivités ou des
populations servies en collaborant avec celles-c1
pour promouvolr d'une maniere socialement
responsable des changements systémiques.



Tous n'ont pas le méme acces aux soins de santé.
Les médecins de famille sont la pour vous aider.

S
MESO RECOMMANDATION N° 4 :
Pensez a ceux qui ne peuvent pas se
déplacer pendant les heures de bureau.
Les médecins de famille qui offrent des
consultations a domicile peuvent voir leurs
patients dans leur propre milieu de vie.

Cette recommandation aide les médecins de famille a mieux
comprendre le contexte communautaire dans lequel ils exercent.

Vous voulez en savoir plus?
Jetez un coup d'ceil au guide Conseil pratique sur

£ : : 4 THE COLLEGE OF LECOLLEGE DES
' t les déterminants sociaux de la santé Y PREXIARE S Vet
au http://determinantssociaux.ca ou communiquez OF CANADA DU CANADA

avec nous a politiquesante@cfpc.ca pour de plus amples
renseignements.




NIVEAU D’ INTERVENTION GLOBAL...

Tous n’ont pas le méme acces aux soins de santé.
Les médecins de famille sont la pour vous aider.

MACRO RECOMMANDATION N 1 :
Créez ou joignez-vous a
une organisation qui milite
pour des changements
législatifs afin d’améliorer
les déterminants sociaux de
la santé en aval!

Certains médecins de secteurs clés
travaillent déja a 'amélioration des
conditions de travail des travailleurs
temporaires étrangers et des conditions de
vie pour les Premiéres Nations, les Inuits
et les Métis.

Vous voulez en savoir plus?
Jetez un coup d'ceil au guide Conseil pratique sur

5 : i 5 THE COLLEGE OF LE COLLEGE DES
' t les déterminants sociaux de la santé kY VSRS iR
au http://determinantssociaux.ca ou communiquez OF CANADA DU CANADA

avec nous a politiquesante@cfpe.ca pour de plus amples
renseignements



Health Providers Against Poverty

HOME ABOUT THE FACTS RESOURCES HPAP ONTARIO HPAP NOVA SCOTIA

JOIN HPAP / CONTACT US

Meeting With Minister Hoskins on Paid HEALTH
Sick Days PROVIDERS

Today was another big day for the Fight For 15 & Fairness! AGA' NST
POVERTY

Members of Health Providers Against Poverty joined allies for a meeting
with the Minister of Health and Long-Term Care, Dr. Eric Hoskins, to dis-

cuss the need for protected paid sick days in Ontario as called for in a

Search

statement signed by more than 900 health workers!

&
— RECENT POSTS

Check out this coverage of the month of action for legislated paid sick

Meeting With Minister Hoskins

on Paid Sick Days
Toronto People's Assembly on

days in Ontario!

This entry was posted in HPAP Ontario and tagged 15&Fairness, 2015 on De-
Climate Justice
cember 5, 2015.
Health Providers Take to the

Street for Paid Sick Daﬂim




Canadian Doctors
FOR MEDICARE

Médecins canadiens : Search
POUR LE REGIME PUBLIC -
JOIN US

DONATE |

Home

/ = £ Sign-up for our

Canadian Doctors for Medicare

First Name

Médecins canadiens pour
le régime public

Email List

Email Address

331 health care experts urge PM to
adopt Pharmacare

Yesterday, the Toronto Star published a letter from 331 health
rafaccinnale and aradamire ta Driema Minierar hierin Trodaan oraina hir

Ei Like Share




I*I Canadian Doctors for Refugee Care

For immediate release

The fight against federal Conservative cuts to refugee health care to make election debut
Canadian Doctors for Refugee Care to hold information pickets, visit Conservative candidate
campaign offices to seek commitments to end the cruel and costly cuts

Toronto, October 1st, 2015 — Canadian Doctors for Refugee Care is holding a National Week of
Reckoning from October 5th — 1oth to call on Conservative candidates to endorse dropping the
federal government’s costly eourt appeal and rescinding the “cruel and usual” cuts to the Interim
Federal Health Program (IFH) before voters go to the polls October 19th. To date, the Conservatives
are the only major national policy not to commit to restoring health coverage for refugees.

In spite of the 2014 Federal Court of Canada decision declaring the cuts unconstitutional, the
Conservative government continues to argue that denying necessary health care to refugees
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upstream

Jump in

HOME Francais
Jain to find friends,

Publié par Ryan Meilile 11 juin 2014 access your account,
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EN MOYENS ET EN SANTE : LE ROLE DES i
DETERMINANTS SOCIAUX DE LA SANTE

Lidée selon laquelle la santé et la maladie sont déterminées par m

les circonstances de la vie n'est pas nouvelle. Depuis quelques
années, elle est d'ailleurs devenue I'un des fondements du
concept de santé et de son enseignement.

JOIN

Dansl'un des premiers cours
de médecine, on demande

orsigninwith §

aux étudiants d'identifier les -

Les principaux
facteurs qui
déterminent la santé
sont de nature
sociale ; les
solutions les plus
efficaces sont
politigues.

principaux facteurs qui
déterminent siune

personne sera en santé ou
malade. Les habitudes de vie
- les trois volets de la

« sainte trinité »,
alimentation, exercice et
tabagisme - sont souvent
pointées du doigt. Certains
soulévent aussi l'accés aux

services de santé, d'autres

des facteurs génétiques ou culturels. Au terme de cette
discussion, on présente aux étudiants la liste des déterminants
de la santé produite par I'Institut canadien d'information sur la

santé. Voici, par ordre d'importance, les facteurs qui
influent le plus sur la santé des gens:

1. niveau de revenu
2. scolarité



http://www.thinkupstream.net/en_amont
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Upstream : en amont. De la salle des urgences aux refuges pour sans-abri ou aux établissements carcéraux, nous
constatons les conséquences de la pensée en aval généralisée. Penser en amont signifie investir de maniére éclairée dans
des projets d’'avenir prometteurs plutdt que de consacrer notre temps et nos ressources d réaqir et @ perpétuer un échec.
Si la santé pour tous est notre objectif, la pensée en amont consiste d s‘attaquer aux éléments qui influent le plus sur
notre santé : revenu, emploi, éducation, développement de la petite enfance, logement, nutrition et environnement.

Qui Sommes Nous? Déterminants sociaux de la santé Eviter le piége de la
"trinité’ Evénements

Cliquez ici pour receveir nos courriels en francais




Tous n‘ont pas le méme acces aux soins de sante.
Les médecins de famille sont 14 pour vous aider.

— —

MACRO RECOMMANDATION N°5 :

Plaidez pour assurer que les médecins
de famille de demain voient les
déterminants sociaux de la santé
comme une partie importante de leur
pratique quotidienne.

De plus, les facultés de médecine devraient tenir compte des
politiques qui garantissent que leur corps étudiant reflete un
groupe démagraphique plus large sur le plan ethnique, du
genre et des classes sociales.

Vous voulez en savoir plus?
Jetez un coup d'ceil au guide Conseil pratique sur

i t les déterminants sociaux de la santé e i
au http://determinantssociaux.ca ou communiquez OF CANADA | DUCANADA

avec nous a politiquesante@cfpc.ca pour de plus amples
renseignements.



LE MOT DE LA FIN...

Nous sommes tous en mesure de discuter avec les
étudiants des déterminants de la santé sur lesquels
nous pouvons avolr une influence en clinique, dont
la pauvreté:

1- Evaluer
2- Adapter le risque

3- Intervenir, en prenant le pouls de sa propre
communauté, en prenant connaissance de ses
ressources.



Merci

Linda Dalpé

@LArtdellnfusion
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