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Cet article a fait l’objet d’une évaluation par les pairs.

Points saillants

•	 La prescription sociale est une 
approche en matière de soins de 
santé qui met en relation les aspects 
sociaux et cliniques de la santé.

•	 Il est essentiel d’assurer un accès 
aux services sans discrimination 
pour améliorer la santé des per-
sonnes noires en Ontario.

•	 Les interventions adaptées sont de 
plus en plus reconnues comme 
nécessaires pour affronter les diffi-
cultés auxquelles font face divers 
groupes ethniques et culturels.

•	 La prescription sociale à l’intention 
des personnes noires, plus particu-
lièrement l’approche afrocentrique, 
vise à améliorer les résultats en 
matière de santé des personnes 
noires.

•	 Pour évaluer un programme de pres
cription sociale à l’intention des 
personnes noires, il faut prendre le 
temps de créer un cadre et de pren
dre en compte ses aspects nuancés.
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Résumé

Le projet de prescription sociale à l’intention des Noirs est une initiative originale de 
l’Alliance pour des communautés en santé qui associe les principes afrocentriques à la 
prescription sociale. Au-delà des modèles conventionnels de prescription sociale, ce 
projet répond à des besoins particuliers en matière de santé au sein des communautés 
noires. Il est ancré dans la Stratégie de promotion de la santé des Noirs de l’Alliance, 
milite pour la santé des personnes noires et est guidé par les principes afrocentriques. 
Le cadre d’évaluation accorde la priorité à la voix des clients, assure la sécurité cultu-
relle et, grâce au temps consacré à l’instauration d’un climat de confiance, souligne 
l’importance d’une approche inclusive. Le projet de prescription sociale à l’intention 
des Noirs a le potentiel de favoriser la confiance et la mobilisation de la communauté et 
d’améliorer les résultats en matière de santé dans la communauté noire.

Mots-clés  : prescription sociale à l’intention des personnes noires, afrocentricité, santé 
holistique, racisme envers les personnes noires

Introduction 

La prescription sociale intègre les aspects 
sociaux et cliniques de la santé et recon-
naît l’interdépendance du bien-être phy-
sique, du bien-être mental et du bien-être 
social. Grâce à la prescription sociale, une 
voie officielle d’aiguillage documentée dans 
le dossier médical électronique du client 
le relie à des services locaux non cliniques 
pour régler des problèmes comme la 
connectivité sociale, la dépression légère 
ou l’anxiété. La prescription sociale met 
l’accent sur une approche fondée sur les 
forces pour élaborer conjointement des 
solutions avec les clients, ainsi que sur la 
collecte régulière des mesures de l’expé-
rience autodéclarée par les clients comme 
données significatives. Bien que la pres-
cription sociale soit efficace dans diverses 
communautés, on reconnaît de plus en 
plus la nécessité de mettre en œuvre des 

interventions adaptées aux expériences 
spécifiques des populations ethniques et 
culturelles1. Dans cet article, nous explo-
rons l’importance d’une approche afro
centrique au sein du projet de prescription 
sociale à l’intention des personnes noires, 
en misant sur le contexte culturel et la col-
lectivité pour améliorer les résultats en 
matière de santé des personnes noires. 

Projet pilote de Rx : Communauté 
prescription sociale

L’Alliance pour des communautés en santé, 
qui est un réseau d’organisations de soins 
de santé primaires dispensés en équipe 
régi par des collectivités en Ontario, a 
mené le projet pilote de Rx : Communauté 
prescription sociale2, soit le premier projet 
de recherche sur la prescription sociale au 
Canada, entre 2018 et 2020. Plus de 1 100 
clients adultes ont participé au projet 

pilote dans 11 centres de santé commu-
nautaires. Près de la moitié d’entre eux 
avaient entre 61 et 80 ans et plus du tiers 
s’étaient identifiés comme non-Blancs. 
Une évaluation à méthodes mixtes a été 
mise en œuvre au moyen de sondages et 
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de groupes de discussion avant et après 
l’intervention pour analyser les principaux 
thèmes et changements dans les résultats 
autodéclarés en matière de santé. Les par-
ticipants ont fait état d’une réduction du 
stress et de l’anxiété, d’une meilleure 
confiance en soi et d’une meilleure per-
ception de leur raison d'être ainsi que 
d’une amélioration de leurs compétences 
en gestion de la santé. Le projet pilote a 
révélé un bien-être accru chez les clients, 
en particulier une diminution perçue de la 
solitude et des troubles de santé mentale, 
et une participation accrue aux activités 
sociales. Les consultations répétées chez 
les cliniciens ont également diminué2.

Le Comité de la santé des Noirs 
et la Stratégie de promotion de 
la santé des Noirs

En 2018, des chefs de file en matière de 
santé des personnes noires en Ontario ont 
mis sur pied le Comité de la santé des 
Noirs afin de mettre à profit leur rôle au 
sein des organismes de santé communau-
taires pour améliorer les résultats en 
matière de santé dans les populations 
noires de l’Ontario. Le Comité de la santé 
des Noirs a créé la Stratégie de promotion 
de la santé des Noirs, soit un cadre straté-
gique fondé sur des données probantes 
qui fait partie intégrante de la vision de la 
promotion de la santé des personnes 
noires. La Stratégie décrit les processus 
fondamentaux visant à assurer des nor
mes de santé équitables pour les per-
sonnes noires qui reçoivent des soins en 
Ontario.

Les travaux réalisés dans le cadre de la 
Stratégie de promotion de la santé des 
Noirs ont permis d’orienter le projet de 
projet de prescription sociale à l’intention 
des Noirs, soulignant que la prescription 
sociale pourrait être un outil précieux 
pour répondre aux besoins spécifiques de 
la population noire par l’intégration de la 
compétence culturelle et des interventions 
ciblées qui tiennent compte des facteurs 
historiques et systémiques ayant une 
influence sur la santé et le bien-être de la 
population noire3. 

Projet de prescription sociale à 
l’intention des Noirs

En s’appuyant sur les leçons tirées du pro-
jet pilote et en utilisant la Stratégie de pro-
motion de la santé des Noirs, l’Alliance a 
créé le projet de prescription sociale à l’in-
tention des Noirs. Les centres de santé 

communautaires (CSC) réputés pour leur 
soutien aux clients noirs ont été sélection-
nés pour élaborer un modèle de prescrip-
tion sociale à l’intention de clients de tous 
âges qui partagent des valeurs et des prin-
cipes afrocentriques, afin de fournir un 
cadre pour la diffusion des travaux à cet 
égard. Ces CSC sont les suivants : Black 
Creek, Rexdale et TAIBU à Toronto ainsi 
que Somerset West à Ottawa.

Buts du projet : 

La charte du projet de prescription sociale 
à l’intention des Noirs énumère les trois 
buts principaux du projet4 :

1) élaborer un modèle de projet de pres-
cription sociale à l’intention des personnes 
noires fondé sur des valeurs et des prin-
cipes culturellement sûrs permettant la 
collecte et l’évaluation des données, afin 
de comprendre les processus et les réper-
cussions connexes;

2) favoriser des conversations multisecto-
rielles et des partenariats novateurs sur la 
prescription sociale adaptée à la culture;  

3) élargir et approfondir les réseaux d’ap-
prentissage et la sensibilisation du public. 
Ce projet offre des perspectives originales 
et approfondit la discussion sur les consi-
dérations relatives à la sécurité culturelle 
dans le cadre de la prescription sociale.

La perspective afrocentrique

L’afrocentricité souligne l’importance du 
contexte culturel et reconnaît les valeurs 
et les expériences passées des personnes 
d’ascendance africaine. Elle reconnaît que 
ces expériences façonnent les besoins et 
les préoccupations spécifiques des popu-
lations  noires en matière de santé.

Une approche afrocentrique vise à célé-
brer et à renforcer l’identité culturelle au 
sein des communautés noires en mettant 
les personnes en contact avec des res-
sources, des activités et des réseaux de 
soutien culturellement pertinents. Une 
approche afrocentrique peut être utilisée 
pour fournir des soins de santé holistiques 
et culturellement appropriés5.

Connaissances traditionnelles

Lors de la création de programmes pour le 
projet de prescription sociale à l’intention 
des Noirs dans une collectivité locale des-
servie par un CSC, la prise en compte 
des valeurs des différentes communautés 

permet de s’assurer que les participants 
ressentent et partagent un sentiment d’ap-
partenance. Afin de s’assurer que les pro-
grammes reflètent les valeurs culturelles 
de la collectivité locale, le personnel des 
CSC a tenu une séance dirigée par des 
pairs pour en apprendre davantage sur les 
perspectives afrocentriques, en particulier 
sur les sept principes de Kwanzaa, qui 
découlent de la langue swahili6  : 

1) Umoja (unité)  : œuvrer en faveur de 
l’unité au sein de la famille, de la commu-
nauté, de la nation et de la race;

2) Kujichagulia (autodétermination) : défi-
nir, nommer, créer et parler pour 
nous-mêmes;

3) Ujima (travail collectif et responsabi-
lité)  : bâtir notre communauté ensemble, 
prendre en charge ses problèmes et les 
résoudre collectivement;

4) Ujamaa (économie coopérative)  : éta-
blir et maintenir des entreprises, des bou-
tiques et des magasins coopératifs pour 
une prospérité partagée;

5) Nia (intention) : faire de notre mission 
collective le développement et le rétablis-
sement de la richesse traditionnelle de 
notre communauté;

6) Kuumba (créativité)  : améliorer cons
tamment notre communauté en la laissant 
plus belle et profitable aux générations 
futures; 

(7) Imani (foi)  : croire de tout cœur à 
notre peuple.

Quatre principes directeurs ont été choisis 
par le Comité directeur du projet de pres-
cription sociale à l’intention des Noirs lors 
d’une discussion entre pairs pour orienter 
les travaux  : l’unité, l’intention, l’autodé-
termination et la créativité sont ainsi inté-
grées dans tous les travaux du projet.

La culture comme prescription 
sociale

La culture comme prescription sociale vise 
à rapprocher les gens du dynamisme et 
des forces de leur culture et, ce faisant, à 
améliorer leur santé globale.

Voici quelques exemples de prescriptions 
culturelles :

•	 Quarante-cinq clients ont assisté à la 
pièce de théâtre Da Kink in My Hair 
pour promouvoir le lien social. L’évé
nement, qui comprenait un repas dans 
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un restaurant appartenant à des per-
sonnes noires, a suscité des discus-
sions sur le contenu et les stratégies 
d’adaptation. Les commentaires reçus 
après l’événement ont souligné la 
valeur de la représentation des per-
sonnes noires et la nécessité de parta-
ger davantage d’histoires vécues par 
les personnes noires pour contribuer à 
la guérison communautaire.

•	 Le Centre de santé communautaire 
TAIBU a introduit le yoga kémétique, 
un système de mouvements africains 
s’inspirant de la danse africaine et des 
enseignements ancestraux du peuple 
kémétique de l’Égypte ancienne7. Cette 
pratique thérapeutique a été ajoutée à 
leurs programmes de prescription sociale 
à l’intention des personnes aînées noires 
afin d’offrir une option afrocentrique 
centrée sur le rapprochement entre 
l’esprit, le corps et l’âme, les valeurs 
holistiques et les expériences histo-
riques des personnes d’ascendance afri
caine. Le gestionnaire de programme a 
indiqué ce qui suit  : «  Cela favorise 
non seulement la santé physique, mais 
aussi un sentiment d’appartenance 
culturelle et de conscience de soi. 
Grâce à la prescription sociale, nous 
avons été en mesure d’offrir à nos 
aînés un sentiment d’appartenance et 
d’améliorer leur qualité de vie glo-
bale8. » [traduction]

Travailler collectivement – penser 
collectivement, comme dans un 
village

Des réunions ont été organisées pour dis-
cuter du cadre d’évaluation et appuyer la 
mise en œuvre des projets. LogicalOutcomes, 
une société d’experts-conseils en évalua-
tion ayant une expérience du développe-
ment communautaire, a également organisé 
des réunions. Ces discussions étaient cen-
trées sur les principes afrocentriques et les 
limites de la vision occidentalisée pour 
considérer la spiritualité comme un déter-
minant de la santé. Plutôt que de prendre 
des décisions individuellement, les membres 
du groupe « pensent collectivement, comme 
dans un village  », consultent leurs collè-
gues et collaborent avec eux.

Plusieurs outils ont émergé, dont la Roue 
de la vie9, une version adaptée au projet 
de prescription sociale à l’intention des 
Noirs du formulaire d’orientation du client 
tiré du projet pilote qui comprend huit 
sphères de la vie  : spirituelle, familiale, 

amicale, de la santé, des finances, de la 
carrière, de la croissance et de la vie 
sociale ainsi qu’une sphère «  autre  » (si 
une catégorie doit être remplacée). Cet 
outil aide à cerner et à prioriser les préoc-
cupations pertinentes des clients ainsi 
qu’à créer des prescriptions sociales signi-
ficatives et affirmatives. De plus, les 
patients noirs, qui ont souvent subi des 
préjudices dans le système de soins de 
santé, bénéficient en outre du travail avec 
le personnel de soins de santé noir ayant 
vécu des expériences similaires.

Cadre d’évaluation

Le cadre d’évaluation est ancré dans les 
principes afrocentriques et conçu de façon 
à ce que les opinions et les expériences 
des clients soient au cœur de l’évaluation, 
de la collecte de données, de l’analyse et 
de la production de rapports. Le cadre, qui 
est une adaptation de celui de Hood et ses 
collègues10, est structuré en fonction des 
critères suivants :

1) Histoire – lieu, personnes, programme 
et rôle de l’évaluation; traditions, patri-
moine culturel;

2) Emplacement – l’évaluation reconnaît 
le caractère intersectionnel (carrefour entre 
individus, organisations, systèmes et 
cultures);

3) Pouvoir – compréhension du privilège, 
attention à l’équité, à la justice sociale, 
aux disparités;

4) Voix – tient compte des voix exprimées 
et réduites au silence; inclusion et exclusion;

5) Connexion – met l’accent sur les rela-
tions, le moment, le lieu, l’univers; tient 
compte de la confiance, de la reddition de 
compte et de la responsabilité; 

6) Temps – la conception met l’accent sur 
le rythme, la cadence et la programmation 
(avant, pendant et après les activités 
d’évaluation);

7) Retour – activités, constatations qui pro
fitent à la communauté;

8) Souplesse – ouverture au changement, 
nouvelle information, perspectives cultu-
relles; s’applique à la conception, au pro-
cessus et aux produits de l’évaluation; 

9) Réflexion – appliquer les principes d’éva
luation, dont l’autoexamen.

Théorie du changement

Une théorie du changement a été élaborée 
dans le cadre d’un vaste processus de 

consultation auquel ont participé des 
représentants de chaque CSC, du person-
nel de l’Alliance et de l’équipe de consul-
tation. En s’appuyant sur les résultats à 
court, à moyen et à long termes, cette 
théorie enregistre les activités, les intrants 
et les extrants qui mènent à de meilleurs 
résultats en matière de santé des patients 
noirs (disponibles sur demande).

À moyen terme (un à deux ans), l’objectif 
est d’améliorer le bien-être des patients 
grâce à des mesures comme le renforce-
ment des liens avec la communauté  et les 
connaissances traditionnelles, la réduction 
de la solitude et la promotion de l’auto-ef-
ficacité; ces objectifs sont atteints en amé-
liorant la santé mentale, la confiance et le 
bien-être spirituel et en éliminant les obs-
tacles à la participation. Un autre objectif 
consiste à rehausser le rôle des travailleurs 
de liaison en créant un sentiment d’appar-
tenance et, ultimement, en réduisant le 
roulement de personnel. Cette théorie du 
changement prévoit également une amé-
lioration de la santé et du bien-être de la 
communauté  et des rapports positifs sur 
la santé et le bien-être produits par les 
cliniciens. 

À long terme (3 à 5 ans), cette théorie pré-
voit des améliorations des résultats en 
matière de santé des patients ainsi qu’une 
compréhension approfondie de la presta-
tion de services afrocentriques. Elle pré-
voit l’intégration de la prescription sociale 
à l’intention des personnes noires dans la 
pratique des quatre centres de santé com-
munautaires participants. 

Difficultés

Par son engagement à l’égard d’une approche 
afrocentrique, le projet de prescription 
sociale à l’intention des Noirs présente 
des défis spécifiques qui doivent être pris 
en compte afin de développer un sens 
commun de l’objectif et de l’orientation. 
Compte tenu des vastes processus de par-
ticipation et de l’établissement d’un con
sensus, il a fallu consacrer beaucoup de 
temps et d’efforts pour s’assurer que le 
projet était conforme aux principes com-
muns. Les difficultés suivantes se sont 
présentées dans les débuts de la mise en 
œuvre :

1) lenteur des processus décisionnels;

2) difficultés à s’entendre sur les outils et 
les processus d’évaluation;
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3) difficultés à instaurer un climat de con
fiance entre tous les intervenants principaux;

4) compréhension des contextes et des 
besoins locaux; 

5) révision des approches, des documents 
et des plans du projet.

Conclusion

Pour élaborer et mettre en œuvre un pro-
jet de prescription sociale à l’intention des 
personnes noires efficace, il est essentiel 
d’examiner attentivement le contexte dans 
lequel les activités ont lieu. À cet effet, il 
faut consacrer beaucoup de temps à la 
consultation et à l’établissement d’un 
consensus et être disposé à s’adapter de 
façon à répondre aux besoins particuliers 
de la communauté. Le processus de 
consultation et de recherche de consensus 
facilite l’élaboration d’outils d’évaluation 
fondés sur des principes afrocentriques et 
tient compte des perspectives indivi-
duelles et communautaires.

Le succès du projet de prescription sociale 
à l’intention des personnes noires dépend 
de praticiens qui comprennent parfaite-
ment les besoins, les intérêts, les expé-
riences et les aspirations des patients en 
vue d’améliorer leur santé. En nous fami-
liarisant avec les valeurs et les croyances 
de la communauté  noire, nous pouvons 
instaurer la confiance, promouvoir la mobi
lisation et maximiser l’efficacité globale. 
Les clients ressentent alors un plus grand 
sentiment d’appartenance et sont plus 
susceptibles de donner suite à la prescrip-
tion sociale. 

En conclusion, une approche inclusive et 
adaptée à la culture dans le cadre du pro-
jet de prescription sociale à l’intention des 
personnes noires est essentielle à son suc-
cès. Grâce à une compréhension appro-
fondie des besoins de la communauté  et à 
l’intégration des principes afrocentriques, 
nous pouvons établir un lien significatif 
avec les personnes, promouvoir le bien-
être et avoir une incidence positive sur les 
résultats en matière de santé.
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