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Ameliorer le Portail canadien des pratiques exemplaires
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Dans le cadre de la santé publique fondée sur des données probantes, « [i]l faut au moins que les bonnes personnes aient les bons renseignements au bon moment et dans les bons formats.»

La mission de I’Agence de la santé publique
du Canada (ASPC) est de : « promouvoir et
protéger la santé des Canadiens au moyen
du leadership, de partenariats, de I'innova-
tion et de la prise de mesures dans le
domaine de la santé publique ». Afin de
contribuer a cette mission, I’ASPC a mis en
ceuvre de nombreuses initiatives de mobi-
lisation des connaissances en vue
d’appuyer la prise de décisions fondées
sur des données probantes en santé pu-
blique. L’une de ces initiatives, lancées en
2006, est le Portail canadien des pratiques
exemplaires®*, une base de données inter-
rogeable en ligne qui contient le détail
d’interventions communautaires efficaces
visant a promouvoir la santé et a prévenir
les maladies chroniques : http://cbpp-pcpe.
phac-aspc.gc.ca/fr/.

La conception du Portail s’est inscrite dans
une initiative fédérale plus globale, qui
comprenait la création de I’ASPC elle-
méme, visant a renforcer les capacités en
santé publique au Canada en réaction au
SRAS et aux recommandations du Comité
consultatif national sur le SRAS et la santé
publique®. La nécessité d’établir une base
de données de qualité élevée contenant
des résumés de données probantes
récentes sur l'efficacité des interventions
aupres de la population et en santé
publique avait été plus particulierement
cernée dans un rapport précédent, Le
chemin a parcourir : une consultation
pancanadienne sur les priorités en matiere
de santé publique et des populations®.

D’autres initiatives ont également été
présentées a cette période pour renforcer
les capacités en santé publique. En 2005,
six Centres de collaboration nationale en
santé publique ont été établis et financés

par ’ASPC. Ces Centres « produisent de la
documentation destinée a appuyer les
professionnels de santé publique a améli-
orer leur réponse aux menaces a la santé
publique, aux maladies chroniques et aux
blessures, aux maladies infectieuses et aux
inégalités de santé »’. Ils sont axés sur la
transposition de données probantes pro-
duites par des chercheurs afin qu’elles
soient utilisées par les praticiens en santé
publique’.

Une autre excellente source d’information
fondée sur des données probantes pour les
praticiens en santé publique est Health-
Evidence.ca, un site Internet qui donne
acces a des « recensions rigoureuses sur le
plan méthodologique et récemment ache-
vées portant sur les interventions en santé
publique et en promotion de la santé »%. Le
but ultime de ce projet est « de faciliter
I’adoption et la mise en ceuvre de poli-
tiques, de programmes et d’interventions
efficaces pour soutenir la prise de décision
en santé publique a I’échelle locale et
régionale dans ’ensemble du Canada »%.

Les administrations provinciales, territor-
iales et municipales ainsi que les unités de
santé locales au Canada ont mis en place
des initiatives de renforcement des capa-
cités en santé publique. Par exemple, la
Colombie-Britannique a publié Framework
for Core Functions in Public Health® pour
orienter les programmes de santé publique
de la province, tandis que 1’Ontario a
établi des normes en santé publique qui
« établissent les exigences relatives aux
programmes et aux services de santé
publique fondamentaux »'®P1l.  Le
Québec a également été actif dans plu-
sieurs secteurs, notamment grace a la
publication du Programme national de
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santé publique 2003-2012 du Québec qui
permet de « préciser, du méme coup,
les services de santé publique accessibles
a tous les citoyens et citoyennes du
Québec »''* P En 2010, la Nouvelle-
Ecosse a produit Moving Forward: A
Commitment to Public Health’s Future'
qui découle d’un rapport antérieur : The
Renewal of Public Health in Nova Scotia:
Building a Public Health System to Meet
the Needs of Nova Scotians '3. Les autres
provinces et territoires ont pris diverses
mesures pour augmenter leur capacité en
santé publique apres le SRAS.

Malgré les ressources offertes aux prati-
ciens en santé publique, les évaluations du
Portail canadien des pratiques exem-
plaires indiquent que I’accés a une infor-
mation globale pour appuyer la
planification, la mise en ceuvre et I’éva-
luation des programmes de santé publique
demeure un sujet de préoccupation. Par
conséquent, le personnel de I’ASPC a
commencé a planifier le contenu d’un
Portail amélioré, tout en conservant le
théme original, soit la promotion de la
santé et la prévention des maladies chro-
niques.

Afin de choisir un contenu supplémentaire,
I’ASPC a passé en revue les lois et les
normes en santé publique des provinces et,
le cas échéant, des territoires. Le but de
cette analyse était de cerner quels secteurs
de la promotion de la santé et de la
prévention des maladies chroniques la
plupart des ministeres de la Santé publique
au Canada avaient le mandat d’examiner.
Comme on pouvait s’y attendre, ces sec-
teurs étaient la lutte contre le tabagisme, la
promotion de I’activité physique et de la
saine alimentation, ainsi que des approches
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intégrées en matiere de prévention des
maladies chroniques. Une fois ces themes
identifiés, des renseignements pertinents
ont été sélectionnés a partir des sites
Internet gouvernementaux a l’échelle pro-
vinciale, territoriale, fédérale et internatio-
nale pour chacun des secteurs, afin
d’appuyer I’élaboration des programmes.

Pour les programmes de promotion de la
santé et ceux portant sur les facteurs de
risques modifiables, I'information fournie
dans la section « Sujets de santé publique »
du Portail amélioré integre des données de
surveillance, des stratégies, des lignes
directrices sur ce qui fonctionne comme
des directives, des recommandations et
des approches stratégiques, ainsi que des
liens vers des examens systématiques
pertinents de la documentation de
Health-Evidence.ca et de la section
« Pratiques exemplaires » du Portail.

La section « Maladies chroniques » du
Portail amélioré porte principalement sur
la prévention de maladies chroniques
précises. Dans cette section, un vaste
éventail d’information est fourni sur les
facteurs de risque, la surveillance, les
stratégies de prévention et les lignes
directrices, ainsi que des liens vers des
publications clés, des sites provinciaux et
territoriaux de prévention des maladies,
des outils et des ressources, des projets
financés et des examens systématiques
pertinents de la documentation de Health-
Evidence.ca.

La section « Pratiques exemplaires » offre
un acces a la base de données interrogeable
en ligne sur les interventions communau-
taires efficaces tirée de la version d’origine
du Portail canadien des pratiques exem-
plaires. La section « Ressources » répertorie
maintenant une liste commentée de
ressources canadiennes de qualité portant
sur la prise de décisions axées sur des
données probantes et sur la planification de
programmes de santé publique.

Il est souvent demandé aux ministeres de la
Santé de commenter les politiques de santé
publique de leurs administrations ou d’en
élaborer. La section du nouveau Portail sur
les questions stratégiques réunit des docu-
ments clés sur les politiques canadiennes
ou internationales en santé publique, ainsi

que des liens vers des ressources et
des outils stratégiques. Enfin, la section
« Apprendre davantage » fournit une liste
compléte des fils RSS, des mises a jour par
courriel et des listes de distribution des
organismes de santé publique.

On prévoit d’élargir ensuite I’éventail des
sujets en santé publique, d’ajouter
d’autres séries de ressources pour appuyer
les programmes en santé publique et de
proposer une exploration des sites Internet
d’organismes locaux en santé publique. Le
Portail canadien des pratiques exem-
plaires est congu comme une ressource
en constante évolution, avec deux mises a
jour par an. Si vous avez des commen-
taires ou des suggestions sur son contenu
ou sur I’approche choisie, veuillez com-
muniquer avec nous a : http://cbpp-pcpe
.phac-aspc.gc.ca/fr/contact-us/.
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