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Guide de référence pour 
des pratiques axées sur le 
rétablissement

Le Guide de référence a été 
publié en juin 2015 dans le 
but de fournir un document 
complet pour aider à 
comprendre les pratiques 
axées sur le rétablissement 
et pour promouvoir 
ƭΩŀǇǇƭƛŎŀǘƛƻƴ ǳƴƛŦƻǊƳŜ des 
principes du rétablissement 
au Canada

www.mentalhealthcommission.ca/sites/default/files/2016-07/MHCC_Recovery_Guide de références_2016_fr.PDF

http://www.mentalhealthcommission.ca/sites/default/files/2016-07/MHCC_Recovery_Guidelines_2016_fr.PDF


Six dimensions de la pratique axée 
sur le rétablissement : 

1. Instaurer une culture et un langage empreints ŘΩŜǎǇƻƛǊ

2. Le rétablissement est une affaire personnelle

3. Le rétablissement se produit dans le contexte de la vie 

4. Répondre aux besoins diversifiés de toute personne 
vivant au Canada

5. Travailler avec les Premières Nations, les Inuits et les 
Métis

6. Le rétablissement passe par la transformation des 
services et des systèmes
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1. Élaboration du Guide de 
référence 



Prise en compte de la stigmatisation et des problèmes 
propres aux régions nordiques Řŀƴǎ ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ 
Stratégie

« Contribuer à cet exercice a été inspirant. Au 
Nunavut, je me suis intéressé à la santé 
mentale, car une bonne partie de la population 
a subi un traumatisme quelconque. Pourtant, 
les ƎŜƴǎ ƘŞǎƛǘŜƴǘ Ł ŎƘŜǊŎƘŜǊ ŘŜ ƭΩŀƛŘŜ Ŝƴ Ǌŀƛǎƻƴ 
de la stigmatisation. Au Nunavut, il faut 
accorder la priorité à la santé mentale.WΩŜǎǇŝǊŜ 
que les gouvernements fédéral, provinciaux et 
territoriaux prendront ceci au sérieux, ǉǳΩƛƭǎ 
réagiront aux problèmes et donneront suite aux 
recommandations.»

Jack Anawak ςmilitant pour la santé mentale



Réflexions sur la collaboration 
Å Les lignes directrices sur le rétablissement chez les Premières Nations, les Inuits et les 

Métis (PNIM) sont fondées sur la collaboration avec les organisations autochtones 

ƴŀǘƛƻƴŀƭŜǎ όh!bύ Ŝǘ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴǎ ŀǳǘƻŎƘǘƻƴŜǎ

Å La collaboration est inspirée des principes et des valeurs autochtones en matière 

ŘΩŜƴƎŀƎŜƳŜƴǘΣ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ Υ

Å Renforcer les relations, établir une relation de confiance

Å Respect et intégrité 

Å Réciprocité



Renforcer les relations
Å [ΩŜƴƎŀƎŜƳŜƴǘ ƛƴƛǘƛŀƭ Ł ŎƻƭƭŀōƻǊŜǊ ǇŜǳǘ şǘǊŜ ǇǊƛǎ ƭƻǊǎ ŘŜ ƭŀ ǇǊŜƳƛŝǊŜ 

rencontre

Å Lƭ Ŝǎǘ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǊ ŘŜǎ ǊŜƭŀǘƛƻƴǎ Ŝǘ ŘŜ ǎΩŜƴƎŀƎŜǊ Ł ƭŜǎ ǇǊŞǎŜǊǾŜǊ ςce 

qui se poursuit après le projet initial

Å Il faut établir une relation de confiance avec les groupes à mesure ǉǳΩƛƭǎ 

échangent leur information avec vous

Å Des ressources peuvent être nécessaires pour faciliter une collaboration 

efficace



Respect et intégrité

Å[Ŝ ǊŜǎǇŜŎǘ Ŝǘ ƭΩƛƴǘŞƎǊƛǘŞ ǎƻƴǘ ŜǎǎŜƴǘƛŜƭǎ Ł ƭŀ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ςvous 
devez savoir avec qui vous collaborez

Å[ŀ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ǳƴŜ ǇǊŜǎŎǊƛǇǘƛƻƴΦ ±ƻǳǎ ŘŜǾŜȊ ǘŜƴƛǊ 
ŎƻƳǇǘŜ ŘŜ ƭŀ Ŧŀœƻƴ Řƻƴǘ ƭŜ ƎǊƻǳǇŜ ǾŜǳǘ ǇŀǊǘƛŎƛǇŜǊ Ŝǘ ŎŜ ǉǳΩƛƭ Řƻƛǘ 
faire pour participer efficacement

Å[ΩŜƴƎŀƎŜƳŜƴǘ Ł ŎƻƭƭŀōƻǊŜǊ Řƻƛǘ şǘǊŜ ǇǊƛǎ ŀǳ ŘŞōǳǘ Řǳ ǇǊƻŎŜǎǎǳǎ

Å Il faut prévoir du temps pour une réponse, et respecter les 
structures et les processus de chaque groupe, car ils varient

Å Écoutez et réfléchissez à ce que vous entendez dans le cadre de 
votre travail



Réciprocité
Å Il est important pour les groupes de voir leur contribution reflétée dans le travail

Å La collaboration doit être perçue comme valable pour la progression et 

ƭΩŀǳǘƻƴƻƳƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŎƻƳƳǳƴŀǳǘŞǎ ŀǳǘƻŎƘǘƻƴŜǎ

Å Il faut harmoniser le plus possible le travail avec les priorités existantes

Å [ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŎƻƳƳǳƴƛǉǳŞŜ ŘǳǊŀƴǘ ƭŜ ǇǊƻŎŜǎǎǳǎ ŘŜ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ Řƻƛǘ şǘǊŜ 

respectée et valorisée

Å La collaboration est fondée sur une relation continue ou donne lieu à une telle 

relation ςǾƻǳǎ ŘŜǾŜȊ ŎƻƴǘƛƴǳŜǊ Ł ŎƻƭƭŀōƻǊŜǊ Ł ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ƻǳ Ł ŘΩŀǳǘǊŜǎ 

initiatives



Processus de collaboration

Å Des rencontres et des exposés ont eu lieu initialement 
avec les organisations et les comités

Å Ensuite se tiennent des conversations et des 
ǊŜƴŎƻƴǘǊŜǎ ŘŜ ǎǳƛǾƛ ǇƻǳǊ ŘŞǘŜǊƳƛƴŜǊ ƭΩƛƴǘŞǊşǘ Ł 
participer au processus

Å Un processus est établi pour chaque groupe ςce 
processus varie en fonction de la structure, du travail 
ŀƴǘŞǊƛŜǳǊΣ ŘŜ ƭΩŞŎƘŞŀƴŎƛŜǊΣ ŘŜǎ ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ

Å Discussions sur la structure de travail ςapproches 
distinctes pour chaque groupe



Fondé sur la stratégie de collaboration

Å Activité de sensibilisation parallèle auprès des OAN en respectant les protocoles 

de collaboration 

Å {ΩƛƴǎǇƛǊŜǊ ƭŜ Ǉƭǳǎ ǇƻǎǎƛōƭŜ ŘŜǎ ƛƴƛǘƛŀǘƛǾŜǎ ŘŜ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜ ŘŜǎ tbLa Ŝƴ ǇǊŜƴŀƴǘ ŀǇǇǳƛ 

ǎǳǊ ƭŀ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ƭŀ ŎƻƳƳǳƴŀǳǘŞ



Processus de collaboration

Å Inspiré du travail antérieur, p. ex. comité Alianait et Cadre 
du continuum du mieux-être mental des Premières 
Nations

Å Rencontres en personne ςp. ex. Comité sur la santé du 
Ralliement national des Métis (RNM)

ÅOccasions de réfléchir et de réagir aux versions 
provisoires et de les réviser 

Å Version définitive envoyée à tous les groupes pour la 
ratifier



Réflexions

Å[ΩƛƳǇƻǊǘŀƴŎŜ ŘŜǎ ǇǊƻǘƻŎƻƭŜǎ ǇƻǳǊ ƭŀ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ

Å Contraintes de la collaboration communautaire

ÅQuestions de gouvernance ςLes organismes nationaux peuvent-
ƛƭǎ ƧƻǳŜǊ ǳƴ ǊƾƭŜ Řŀƴǎ ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜǎ ŀǳǘƻŎƘǘƻƴŜǎ ƻǳ 
faut-il allouer toutes les ressources aux organisations 
autochtones?

Å9ƴƎŀƎŜƳŜƴǘ ŞǘƘƛǉǳŜ ŜƴǾŜǊǎ ƭŜǎ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜǎ ŀǾŜŎ ǇŜǳ ŘΩƛƳǇŀŎǘ 
direct sur les besoins locaux



2. Points saillants du Guide de 
référence



La pratique axée sur le rétablissement tire des 

enseignements de la façon dont les Autochtones 

conçoivent le mieux-être et travaille avec les 

PNIM pour soutenir le rétablissement en tenant 

compte du caractère unique de leurs cultures, 

de leurs droits et de leur situation.



Trois principaux points 

Å[Ŝǎ ǇǊƛƴŎƛǇŜǎ Řǳ ǊŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŜƴǘ ƭΩŀŘƻǇǘƛƻƴ des 
concepts autochtones du mieux-être, qui aurait dû avoir lieu 
il y a longtemps

Å La première étape de ƭΩŀǇǇǳƛ ŘŜǎ tbLa dans leur 
ǊŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ ƭŀ ŎƻƳǇǊŞƘŜƴǎƛƻƴ ŘŜ ƭΩƛƳǇŀŎǘ ŘŜ ƭŀ 
colonisation

Å Le contexte du rétablissement est défini par le caractère 
unique des cultures, des droits et de la situation des PNIM



Structure du Guide de référence

Å Introduction générale donnant un aperçu distinct des Premières 
Nations, des Inuits, des Métis et des Autochtones en milieu urbain

ÅUne équipe a formulé les recommandations suivantes :

ÅContenu propre aux Inuits, aux Premières Nations, aux Métis et 
aux Autochtones en milieu urbain (connaissances, possibilités et 
ressources)

ÅContenu partagé le cas échéant (principes, valeurs, compétences 
et comportements communs, et questions de réflexion sur la 
pratique axée sur le rétablissement et le leadership connexe)



Principes de base de la pratique axée 
sur le rétablissement

Å Les cultures distinctes des Premières Nations, des Inuits et des Métis, avec toutes 
leurs variantes, constituent le contexte dans lequel a lieu le rétablissement

Å La pratique doit être holistique, adaptée aux forces et sécuritaire sur le plan 
ŎǳƭǘǳǊŜƭΣ Ŝƴ Ǉƭǳǎ ŘŜ ǇǊƻƳƻǳǾƻƛǊ ƭΩŜǎǇƻƛǊΣ le ǎŜƴǘƛƳŜƴǘ ŘΩŀǇǇŀǊǘŜƴŀƴŎŜΣ ǳƴ ǎŜƴǎ Ŝǘ 
un but

Å La famille, la communauté et les déterminants sociaux généraux ont tous des 
répercussions sur le mieux-être et le rétablissement

Å Il faut appuyer ƭΩŀǳǘƻŘŞǘŜǊƳƛƴŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŦŀǾƻǊƛǎŜǊ ǳƴ ŎƘƻƛȄ ǇŀǊƳƛ ǳƴ ŎƻƴǘƛƴǳǳƳ de 
pratiques ordinaires, culturelles et traditionnelles

Å Les besoins des personnes passent avant les questions de compétence (principe 
de Jordan)



Points saillants ςConnaissances ς
Premières Nations

Å5Ǌƻƛǘǎ όƭŜǎ ǘǊŀƛǘŞǎΣ ƭŜǎ ƭƻƛǎΣ ƭŜǎ ǊŜǾŜƴŘƛŎŀǘƛƻƴǎ ǘŜǊǊƛǘƻǊƛŀƭŜǎΣ ƭΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ 

gouvernementale, les décisions des tribunaux)

Å Concepts culturels fondamentaux (ƭΩŜǎǇǊƛǘΣ la connexion à la terre et aux 

ancêtres dans le continuum de la vie, la langue comme expression de la 

culture)

Å Rôle des aînés et des guérisseurs traditionnels, du bien-être communautaire

Å Effets intergénérationnels du colonialisme (les pensionnats, la « rafle des 

années soixante »), ŘŜ ƭŀ ǇŀǳǾǊŜǘŞ Ŝǘ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ŘŞǘŜǊƳƛƴŀƴǘǎ ǎƻŎƛŀǳȄ ŘŜ ƭŀ 

santé



Points saillants ςConnaissances ς
Inuits

ÅDroits (les lois et les revendications territoriales)

Å Importance de ƭΩŀǇǇǊƻŎƘŜ ƘƻƭƛǎǘƛǉǳŜΣ de la promotion du mieux-

être, des forces de la communauté et de la connexion à la terre

ÅTraditions et pratiques culturelles locales

ÅPerte relativement récente de la langue et de la culture, 

accompagnée de la réinstallation forcée et de la fréquentation 

forcée des pensionnats

ÅDifficultés à obtenir les moyens de subsistance de base



Points saillants ςConnaissances ς
Métis

Å!ǇǇŀǊƛǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ŎǳƭǘǳǊŜ métisse distincte dans les 
communautés établies le long des routes du 
commerce des fourrures

Å¢ǊŀŘƛǘƛƻƴ ŘΩŀƴŎşǘǊŜǎ ƛƴŎƻƴƴǳǎ

ÅReconnaissance limitée par le gouvernement fédéral 

ÅLacunes dans les connaissances des besoins en santé 
mentale



Points saillants ςConnaissances ς
Autochtones en milieu urbain

Å56 % de la population autochtone vit en milieu urbain

Å5ŞŦƛǎ ƭƛŞǎ Ł ƭŀ ŎƻƳǇŞǘŜƴŎŜΣ Ł ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎŜǊǾƛŎŜǎ 
sécuritaires sur le plan culturel, à la pauvreté, aux 
traumatismes intergénérationnels



Points saillants ςCompétences et 
comportements

ÅRéflexion critique sur les préjugés culturels et les privilèges 

ÅAppuyer les interventions visant les déterminants sociaux, 
le racisme et la discrimination individuels et systémiques

ÅOffrir des lieux sûrs aux personnes qui ont subi des 
traumatismes

ÅTravailler en collaboration avec les aînés et les 
communautés



Points saillants ςQuestions liées au 
leadership réfléchi

ÅRéflexion critique sur les préjugés culturels et les privilèges 

ÅAppuyer les interventions visant les déterminants sociaux, 
le racisme et la discrimination individuels et systémiques

ÅOffrir des lieux sûrs aux personnes qui ont subi des 
traumatismes

ÅTravailler en collaboration avec les aînés et les 
communautés



Points saillants ςRessources et 
possibilités (mises à jour)

Å !ǇǇŜƭǎ ǇƻǳǊ ŎƻƳōƭŜǊ ƭΩŞŎŀǊǘ Řŀƴǎ ƭΩŞǘŀǘ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ Ŝǘ ŦƛƴŀƴŎŜǊ ŘŜ ƴƻǳǾŜŀǳȄ ŎŜƴǘǊŜǎ ŘŜ 

guérison autochtones (Commission de vérité et réconciliation [CVR]), 2015)

Å Enquête nationale sur les femmes et les filles autochtones disparues et assassinées

Å Cadre du continuum du mieux-être mental des Premières Nations 

http:// health.afn.ca/uploads/files/24-14-1273-fn-mental-wellness-framework-fr03_low.pdf

Å Stratégie nationale de prévention du suicide chez les Lƴǳƛǘǎ όŜƴ ǾƻƛŜ ŘΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴύ

Å Arrêt Danielsde la Cour suprême, reconnaissant les Métis et les peuples autochtones non 

inscrits

Å Fonds de 70 M$ sur 3 ans consentis par le gouvernement fédéral pour les équipes de bien-

être psychologique, etc.

http://health.afn.ca/uploads/files/24-14-1273-fn-mental-wellness-framework-fr03_low.pdf


Réflexions II

Å Importance des approches 
axées sur les distinctions et 
panautochtones

Å Contenu autochtone distinct 
ou intégration des 
connaissances autochtones à 
ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜǎ 
générales (modèle de la 
Nouvelle-Zélande)

Å Élaboration de politiques de 
nation à nation?



3. Application pratique du 
Guide de référence



Traitement axé sur le 

rétablissement adapté à la 

culture

Valider les méthodes de guérison autochtones 
par leur mise en îuvre

Bill Hill
Institut Parkwood de soins en santé mentale, London 

SIM II
bill.hill@sjhc.london.on.ca

mailto:bill.hill@sjhc.london.on.ca?subject=

















































