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LA PRESCRIPTION SOCIALE POUR UNE MEILLEURE 
SANTÉ MENTALE 

Survol du projet « La prescription sociale pour une meilleure santé 
mentale »   

L’un des plus grands défis auxquels fait face le système de santé de l’Ontario est la lutte contre 
l’isolement social et la solitude. Les personnes sont en situation d’isolement social lorsqu’elles n’ont 
aucun lien avec leur famille, leurs amis, leurs groupes sociaux, les possibilités de soutien et les 
espaces dans la communauté, ce qui augmente le risque de solitude. Le lien social est un déterminant 
clé de la santé, et les études montrent que les personnes isolées pendant de longues périodes sont 
plus susceptibles d’avoir de graves problèmes de santé1. 

L’isolement social et la solitude sont des facteurs de risque importants pour la santé physique et 
mentale. Pendant la pandémie de la COVID-19, la prévalence des troubles dépressifs majeurs (TDM) a 
doublé chez les Canadiennes et Canadiens âgés de 18 ans ou plus 2. Pour les adultes de plus de 50 
ans qui ont peu de liens sociaux, le risque de démence augmente de 50 % et le risque d’accident 
vasculaire cérébral augmente de 32 %, ce qui représente certains des risques accrus pour la santé 
physique3.  Le sentiment d’appartenance à la communauté et surtout le sentiment général de 
communauté sont les facteurs les plus importants pour atténuer la solitude. 4 

La prescription sociale est une approche holistique pour la prestation des soins de santé qui réunit les 
modèles sociaux, médicaux et de bien-être de la santé pour lutter contre l’isolement social et la 
solitude. Elle offre aux prestataires de soins de santé une voie formelle pour aborder divers 
déterminants de la santé, en utilisant la procédure habituelle qui inspire confiance, la rédaction d’une 
ordonnance.  

« La prescription sociale pour une meilleure santé mentale » est un projet de 18 mois financé par 
l’Agence de santé publique du Canada pour aider les personnes dont la santé mentale a été la plus 
affectée par la pandémie de la COVID-19. S’appuyant sur les efforts antérieurs en matière de 
prescription sociale de l’Alliance pour des communautés en santé, le projet visait à étendre la 
prescription sociale dans 28 sites pilotes d’organisations de l’ensemble de l’Ontario afin d’améliorer les 
liens sociaux et le bien-être en général.  

Objectifs  

Le projet avait cinq objectifs principaux : former les prestataires de services à la mise en œuvre de la 
prescription sociale dans une optique d’équité en matière de santé; identifier les personnes présentant 
un risque de mauvaise santé mentale; aiguiller les personnes vers les services les plus appropriés; 
concevoir collaborativement des programmes de promotion de la santé mentale et de prévention de 
maladies adaptés au contexte local; et évaluer les impacts et échanger sur ceux-ci et sur les leçons 
tirées tout au long du projet.  

 
1 Social isolation, loneliness in older people pose health risks 
2  Symptoms of major depressive disorder during the COVID-19 pandemic: results from a representative sample of the 
Canadian population 
3 Social Isolation and Loneliness in Older Adults: Review and Commentary of a National Academies Report  
4 Exploring the determinants and mitigating factors of loneliness among older adults 

https://www.nia.nih.gov/news/social-isolation-loneliness-older-people-pose-health-risks#:~:text=Research%20has%20linked%20social%20isolation,Alzheimer's%20disease%2C%20and%20even%20death.
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34569772/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34569772/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7437541/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2666558122000185
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L’équipe du projet a d’abord travaillé avec 28 centres membres de l’Alliance pour mettre en place un 
parcours de prescription sociale durable. Chaque centre a également reçu un financement et un 
accompagnement personnalisé pour mettre en œuvre des initiatives de prescription sociale adaptées à 
leurs communautés locales. Treize autres centres ont participé à un groupe collaboratif d’apprentissage 
de 12 semaines pour élaborer et améliorer leurs parcours de prescription sociale. 

Du matériel de formation, des ressources et des produits d’information ont été disséminés partout en 
Ontario pour soutenir ce travail. Parmi ceux-ci, on compte des formulaires personnalisés du dossier 
médical électronique (DME) qui recueillent des données sur la solitude et le bien-être des clients, ainsi 
que des enquêtes auprès des clients et des équipes pour évaluer l’expérience des clients et la 
collaboration de l’équipe dans chaque centre participant. En plus du travail spécifique à chaque site, un 
cours d’apprentissage en ligne comprenant neuf modules a été créé pour favoriser l’expansion de la 
prescription sociale dans l’ensemble de l’Ontario. 

Conclusions de l’évaluation 

Le projet a fait appel à des méthodes mixtes d’évaluation combinant des approches de recherche 
qualitatives et quantitatives pour examiner la mise en œuvre de la prescription sociale, les perceptions 
des clients et des prestataires sur les initiatives de prescription sociale de leur centre, ses incidences 
sur la santé des clients et son impact sur les systèmes au sein des organisations de soins de santé.  

Au cours des 18 mois qu’a duré le projet pilote, 80 prestataires ont reçu un accompagnement mensuel 
pour la mise en œuvre de la prescription sociale et près de 2 800 personnes ont participé à diverses 
activités d’apprentissage. Grâce au travail réalisé avec les centres membres et à un partenariat avec 
211 Community Connection, plus de 2900 clients ont reçu des prescriptions sociales au cours du 
projet.   

Faits saillants :  

• 90 % des participants ont fait état d’une amélioration de leur bien-être après leur 
participation à des programmes et activités communautaires; 

• 91 % des clients aiguillés par la prescription sociale  ont déclaré que les programmes qu’ils 
ont suivis leur étaient utiles; 

• 79 % des participants qui ont rapporté une amélioration de leur bien-être après leur 
participation à des programmes ont aussi rapporté une meilleure santé mentale;  

• 88 % des professionnels de la santé et des prestataires de services s’entendent pour dire 
que la prescription sociale est utile pour les clients et qu’elle améliore la collaboration 
interprofessionnelle; 

• 84 % des prestataires ont reconnu que la prescription sociale permet de répondre aux 
besoins complexes des clients; 

• 89 % des prestataires ont convenu qu’ils continueraient à faire des aiguillages de 
prescription sociale pour leurs clients.  

Tout au long du projet, il a été possible de constater des éléments essentiels à la réussite de la 
prescription sociale dans un contexte de soins de santé, notamment :  

• Soutien (de l’Alliance) en matière d’accompagnement : « Le programme de prescription 
sociale et notre nouveau programme CONNECTYOUTH n’auraient pas été possibles sans 
la subvention de l’Alliance ET l’accompagnement que nous avons reçus. » – CDPIP de la 
Communauté de Lakeshore  

• Soutien et formation relativement à la collecte et à l’utilisation des données : « La 
collaboration avec l’Alliance nous a permis de trouver de nouvelles façons de saisir les 
données afin de prouver l’importance du travail réalisé en promotion de la santé. » - CSC de 
North Lambton  
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• Accent sur les liens sociaux pour les clients qui ont des problèmes de santé mentale : « La 
possibilité de proposer une prescription sociale a été un atout considérable pour le 
counseling, car je constate souvent des améliorations plus rapides chez mes clients, et je 
sais qu’ils sont maintenant liés à quelque chose de social. » - CSC Chigamik  

• Priorisation des soins axés sur les clients : « La chose la plus importante que j’ai apprise en 
cours de route, c’est que la prescription sociale ne consiste pas seulement à fournir des 
informations, mais aussi à travailler avec la personne. Ce processus relationnel favorise 
l’obtention des résultats souhaités. » – CSC Grand River 

• Approfondissement et élargissement des relations communautaires et utilisation d’un 
modèle de développement communautaire fondé sur les atouts : « Nous avons établi 
d’excellentes relations avec les participants au programme et avons eu de nombreuses 
discussions stimulantes sur l’examen de notre communauté à l’aide d’un modèle de 
développement communautaire fondé sur les atouts, qui encouragent les participants à 
penser aux FORCES dans leur communauté plutôt qu’aux LACUNES dans leur 
communauté. » – ConnectWell Community Health Renfrew 

Les centres participants ont cerné les éléments suivants comme étant des défis importants et 
communs :   

• Capacité du personnel et financement. Le projet a offert aux centres participants de 
nombreuses ressources et de l’accompagnement personnalisé, qui n’ont pas pu être offerts 
à d’autres centres membres de l’Alliance qui souhaitaient mettre en œuvre la prescription 
sociale. Les centres qui n’ont pas été financés dans le cadre de ce projet ont régulièrement 
participé à des évènements d’apprentissage mensuels. 

• Gestion des changements ou des défis en matière de personnel. 68 % des centres ont 
connu des changements ou rencontré des difficultés relativement au personnel, qui ont eu 
un impact sur leur capacité à mettre en œuvre le projet. 

• Préoccupation majeure quant à la durabilité du projet. Le financement du projet étant limité 
à 18 mois, de nombreux centres n’étaient pas en mesure de poursuivre ce travail essentiel, 
notamment leurs initiatives de prescription sociale et le maintien des rôles essentiels des 
agents de liaison, sans le renouvèlement du financement. 

Le projet a permis aux centres membres de l’Alliance de reconstruire et d’améliorer les programmes, 
les liens sociaux et le soutien à l’accessibilité pour les clients. Cela s’est avéré important après la 
réduction importante de services dans de nombreux centres pendant la pandémie de la COVID-19. 
Ces programmes et ressources devront recevoir un financement soutenu, en particulier des 
investissements à long terme dans la communauté, afin de continuer à promouvoir une meilleure santé 
mentale pour l’ensemble de l’Ontario. 

Commentaires des clients 

• « Ma participation au cours m’a aidée parce que cela m’a donné quelque chose à attendre 
avec anticipation. Je pouvais être entourée de mères qui vivaient la même chose que moi ». 

• « J’ai déménagé du Wyoming et je ne connaissais personne, mais maintenant j’ai beaucoup 
d’amis. Ils font en sorte que je me sens bienvenue ici. J’étais tellement déprimée, mais 
maintenant je ne le suis plus ».  

• « Cela m’a permis d’entrer en contact avec des gens de mon quartier que je n’aurais 
probablement pas rencontrés si je n’étais pas allée au centre de santé communautaire. 
C’était vraiment bien; il n’y avait que des femmes, nous parlions entre nous et partagions 
des choses de la vie quotidienne, des expériences et des connaissances sur d’autres 
choses offertes dans la communauté. C’était merveilleux. » 
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Commentaires des prestataires 

• « La collaboration a été la pierre angulaire du projet, soulignant l’importance des 
partenariats entre l’équipe de soins primaires de notre organisation, les prestataires de soins 
de santé, les équipes de services sociaux de la communauté et les diverses parties 
prenantes. En promouvant la prestation de soins intégrés et coordonnés, le projet a cherché 
à répondre de manière globale aux divers besoins des individus. Cet effort de collaboration 
a permis de s’assurer que les personnes recevaient une aide holistique adaptée à leur 
situation ».  - CSC Pinecrest Queensway  

• « Les prestataires ont été surpris par les connaissances du prescripteur sur les ressources 
et les activités communautaires. Les prestataires ont appris beaucoup plus de choses sur 
leurs clients qu’ils l’auraient fait autrement, et ont trouvé de nouvelles façons d’aider les 
clients. » – CSC Carlington  

• « Le travail va bien au-delà de la simple prescription sociale; il comprend également 
l’inventaire des atouts et l’analyse des lacunes, l’élaboration de procédures, la création de 
programmes, l’engagement communautaire et le renforcement des capacités. » – CSC de la 
région de Grand Bend 

• « L’un des principaux enseignements tirés concerne la structure de notre parcours 
d’aiguillage. L’accent mis par notre projet sur les soins primaires en tant que principale 
source d’aiguillage a limité sa portée. L’adoption d’un parcours d’aiguillage 
multidirectionnelle dès le début du projet aurait considérablement amélioré l’accessibilité aux 
services pour une plus grande diversité de clients. Les limites imposées résultaient de 
l’utilisation restreinte de PS Suite dans l’ensemble de l’organisation ». – CSC Pinecrest 
Queensway  
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