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Plan de la présentation

• Il était une fois…
•Un modèle porteur
•Éléments d’une stratégie “gagnant-gagnant”



Bref contexte des années 1990

Parent premier éducateur de son enfant
• Mise en place de la gestion scolaire grâce à la mobilisation des associations de 

parents au niveau local, provincial et national et des cas de cours gagnés sur la 
base de l’article 23. 

• Établissement  de conseils scolaires partout au pays pour gérer les écoles 
francophones

• Avec la CNPF et les associations de parents, l’attention se tourne vers un dossier 
négligé: la petite enfance et les familles dans les communautés   

• Essor des garderies, structuration des programmes préscolaires, centres d’appui à 
la famille, formation des parents



Les années 2000-2010

Parent, premier soigneur de son enfant
• Suite à une série d’événements (la crise de l’hôpital Montfort en Ontario, les 

revendications de la FCFA pour un meilleur accès à des services de santé en 
français, la création d’un comité consultatif au ministre de la santé), le 
mouvement santé en français voit le jour avec deux entités nationales:  la 
création du CNFS et de la SSF avec des réseaux dans chaque province et 
territoire

• Le modèle porteur: Vers l’UNITÉ POUR LA SANTÉ

(OMS- 1999)



Le partenariat :un levier indispensable

• Confiance et complicité

• Engagement, un moteur de changement: 

•Mise en commun et Consolidation

•Harmonisation

• Échange et collaboration

• Partage des connaissances

• Innovation

• Validation
Rapport au ministre fédéral de la Santé, Comité consultatif des 
communautés francophones en situation minoritaire, Santé Canada, 
2001
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Adapté de “Health Impact Assessment Guidelines”, BC, Ministry of Health
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Les cinq piliers de la petite 
enfance

•Les organismes communautaire
•Les professionnels en petite enfance
•Les institutions de services (garderies, 
centres à la petite enfance)
•Les institutions de formation et de 
développement des connaissances
•Les gouvernements

ENFANT



La santé, un déterminant du 
développement de l’enfant

La petite enfance en milieu minoritaire...
FAUT VOIR GRAND

Congrès national
Winnipeg

29 octobre 2004

Anne Leis, PhD
Faculté de Médecine

Université de la Saskatchewan



Formation en santé de la population
Régina, Saskatchewan
8-9 janvier 2005

En santé dans ma communauté





« Le soutien aux enfants passe 
par le soutien aux parents et aux 

familles »
Plan d’action national 

pour les enfants (PANE)

« Ça prend tout un village pour 
élever un enfant »

Proverbe africain
2007



2007





Ressources 
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-financières
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Petite enfance
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Extrant



UNE HISTOIRE À SUCCÈS: EN MOUVEMENT
LE RAPPROCHEMENT

 But: changer les habitudes de vie chez les jeunes 
enfants francophones par l’accroissement de 
l’activité physique et l’adoption de saines 
habitudes alimentaires

 Le partenariat en mouvement (2007)
 Saskatoon Health Region
 Association des parents fransaskois
 Le Conseil des écoles fransaskoises
 Le Réseau Santé en français

http://www.en-mouvement.ca/
http://www.en-mouvement.ca/


A force de courir,
j’ai attrapé un
torticolis dans
les jambes…



Messages gagnants
•Apprendre à se connaître 
•Savoir écouter
•Reconnaître et respecter les compétences
et champs d’action respectifs
•La valeur ajoutée de travailler ensemble
•Avoir une vision commune et répartir 
les rôles et les responsabilités



Interventions les plus efficaces (2004)
• une approche intégrée, multidisciplinaire et complète
• un éventail d’interventions complémentaires aux 

niveaux individuel, communautaire, environnemental
et politique.

• L’appui politique nécessaire pour assurer les ressources
nécessaires

• la collaboration intersectorielle et la participation 
communautaire sont essentielles pour des 
interventions durables et adaptées aux besoins locaux
et capables d’atteindre les cibles.



La petite enfance en santé, 
c’est l’affaire de tous



Seul, on va plus vite!
Acteurs ensemble, on va plus loin….



L’avenir est prometteur et 
enthousiasmant
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