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Centre de collaboration nationale sur les 
politiques publiques et la santé (CCNPPS) 

 
Notre mandat 

– Soutenir les acteurs de santé publique dans leurs efforts visant à 
promouvoir des politiques publiques favorables à la santé 

 
Nos champs d’expertise 

– L’impact des politiques sur la santé 

– Méthodes pour contextualiser les politiques 

– Acteurs et mécanismes de collaboration intersectorielle 

– Stratégies pour influencer l’élaboration de politiques 
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Plan d’atelier 

• 1: Les déterminants sociaux de la santé et des 
inégalités de santé 

•  2: Huit approches politiques visant à réduire 
les inégalités de santé 

• 3: Les implications pratiques des différentes 
approches politiques 
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Les inégalités de santé 

  

« Les différences de l’état de santé de divers groupes 
ou personnes de la société. Elles peuvent provenir de 
facteurs génétiques et biologiques, des choix 
effectués ou du hasard, mais ces inégalités sont 
souvent liées à un accès inégal aux principaux 
facteurs qui influent sur la santé comme le revenu, le 
niveau de scolarité, l’emploi et les soutiens sociaux » 
(gouvernement du Canada, 2008, p. 5). 



  

Dérive vers les habitudes de vie  
 
 On appelle parfois « dérive vers les habitudes 

de vie » cette tendance à admettre le besoin 
d’agir sur les déterminants plus structurels des 
inégalités de santé tout en développant plutôt 
des interventions qui ciblent les déterminants 
de la santé associés aux comportements. 

 (Mantoura et Morrison, 2016;  Baum et Fisher, 2014) 



Les inégalités de santé 

• Accent mis sur: 

– Les groupes défavorisés 

– Les écarts 

– L’ensemble du gradient 

   (Graham, 2004) 



Les inégalités de santé au Canada 



Les inégalités de santé au Canada 

(CIHI, 2015) 



Les inégalités de santé au Canada 



(Solar et Irwin, 2010) 



« Les déterminants sociaux de la 
santé sont les circonstances dans 
lesquelles les individus naissent, 
grandissent, vivent, travaillent et 
vieillissent, ainsi que les systèmes 
de soins qui leur sont offerts. À 
leur tour, ces circonstances 
dépendent d’un ensemble de 
forces plus vastes : l’économie, 
les politiques sociales et la 
politique. » (CDSS de l’OMS, 2016) 

« Les structures et processus sociaux 
sous-jacents qui assignent 
systématiquement les gens à des 
positions sociales différentes et qui 
répartissent inégalement les 
déterminants sociaux de la santé 
dans la société sont les déterminants 
sociaux des inégalités de santé. » 
(VicHealth, 2015, p. 6, traduction libre) 

Déterminants sociaux des inégalités de 
santé 

Déterminants sociaux de la santé 



La réduction des inégalités de santé 

Passe par: 

 

L’ensemble du gradient 

Les déterminants des inégalités de santé 



Les déterminant sociaux de la santé et 
des inégalités de santé 



8 approches politiques 

• l’économie politique 

• l’intersectionnalité 

• les politiques macrosociales 

• l’approche axée sur le parcours de vie 

• l’approche axée sur les milieux 

• les approches qui visent les conditions de vie 

• les approches qui ciblent les communautés 

• les approches qui ciblent les personnes 

 

 



Questions clés au sujet des approaches 
politiques de réduction des inégalités de santé 

• Comment cette approche conçoit-elle l’inégalité et 
dans quelle discipline est-elle apparue? 

• Comment l’approche explique-t-elle les inégalités de 
santé?  

• Sur quoi cette approche se concentre-t-elle?  

• Quelles sont les forces et les limites de cette 
approche? 

 









Exercice 2 – Les approches politiques 





Points d’entrée des approches 







«L’utilisation d’un seul modèle pour expliquer à la fois 
la santé et les inégalités de santé peut estomper la 
distinction entre les facteurs sociaux qui influent sur 
la santé et les processus sociaux qui déterminent la 
répartition inégale de ceux-ci. Le brouillement de 
cette distinction peut être trompeur en matière de 
politique, et il risque d’alimenter l’hypothèse 
politique selon laquelle les inégalités de santé 
peuvent être réduites par des politiques qui ne se 
concentrent que sur les déterminants sociaux de la 
santé » 

      (Graham, 2004b, p. 109, traduction libre). 
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Ce sujet vous intéresse? 
Visitez notre site www.ccnpps.ca pour 
plus de ressources 

Val.morrison@inspq.qc.cq 

Pascale.mantoura@inspq.qc.ca 
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