
Qui peut devenir membre de 
l'Association québécoise pour la 
promotion de la santé? 

—	 Toute personne préoccupée de sa santé 
devrait devenir membre de notre associa­
tion. Il ne s'agit pas d'attendre d'être malade 
pour commencer à s'intéresser à la santé. 

—	 Les associations ou organismes qui 
partagent nos objectifs peuvent aussi 
devenir membres. 

Pour être membre, il faut: 

—	 adhérer aux objectifs de l'Association 

—	 envoyer une cotisation annuelle: 
$3.00 ou plus pour les individus, 
$10.00 ou plus pour les organismes. 

—	 en autant que possible, assister aux 
réunions et s'impliquer dans les diverses 
actions qui y sont décidées. 

L'AQPS vise à l'établissement de comités 
locaux dans chaque coin du Québec. On peut 
donc devenir membre quel que soit son lieu de 
résidence. 

Etre membre de l'Association 
québécoise pour la promotion de 
la santé, c'est: 

— assister aux assemblées et participer aux 
décisions qui s'y prennent 

—	 s'impliquer dans les comités de 
l'Association 

—	 diffuser les publications de l'Association et 
faire du recrutement 

—	 exercer une surveillance constante de la 
qualité des soins qui nous sont offerts 

—	 faire respecter nos droits (l'accès à notre 
dossier, le choix de notre médecin, le droit à 
l'information sur notre condition, etc.) 

—	 s'impliquer dans les conseils d'administra­
tion et les comités d'usagers ou de 
bénéficiaires des institutions que nous 
fréquentons 

—	 communiquer à l'Association copie de 
toutes les plaintes que nous formulons 
vis-à-vis des institutions ou des 
professionnels. 

Une association ou un organisme 
qui devient membre de 
l'Association 

—	 diffuse nos publications 

la santé,

un droit?


ça dépend

de nous...


—	 facilite l'information des usagers et le 
respect de leurs droits 

— oriente vers nous les gens qui ont des 
problèmes ou/et qui sont intéressés à 
se prendre en charge. 
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La majorité d'entre nous considérons notre corps â peu près comme


une machine qui nous permet de faire les tâches que nous avons a accom­


plir. Rares sont ceux ou celles qui prennent conscience de leur corps


et le sentent vivre et vibrer. Beaucoup dfentre nous sovmettons notre


système nerveux et par conséquent notre corps a un stress insuppor­


table et nous lui en voulons par la suite lorsqu'il "craque1* et que nous


devenons malade•


Pourtant si nous avions été plus proches de notre corps et -de. ce


qui lui nuit, si nous le connaissions mieux, nous nous serions rendu


compte, bien avant de tomber malade~,~ç[û~e' quelque"chDse~Tie tournait pas


rond et nous aurions pu prendre des mesures préventives. Mais malheu­


reusement nous sommes bien mal équipés pour comprendre et sentir notre


corps et ses besoins car, contrairement à ce qui se passe avec la majo­


rité des machines que nous achetons, la grande majorité d'entre nous


n'avons pas reçu "d'instructions"""décrivant son foncrtionneieeTTtr'physique


et psychologique et de quelles façons 51 faut en prendre soin-i


On nous dit bien que fumer c'est mauvais pour la santé et que manger


des légumes c'est bon, mais on oublie presque toujours de nous expli­


quer de quelle façon cela affecte notre organisme. Cela commence déjà


a la petite école, où la curiosité du jeune enfant pour le fonctionnement


de son corps est mise de côté au profit de matières "plus importantes"


comme les mathématique ou le français. Ainsi ne faut-il pas s'étonner


que les Canadiens soient "mal au point" pour ce qui est de leur état


de santé.
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Pien souvent nous nous fions à notre médecin et au gouvernement


pour prenare les décisions concernant notre santé et continuons â


travailler et parfois â vivre dans des conditions qui sont très nui­


sibles à notre corps. Nous avons une confiance presque absolue en notre


médecin. Qvand il préconise un traitement ou une opération, nous ne


songeons pas à vérifier si ces interventions sont indispensables ni à


voir quels en sont les effets secondaires et les dangers. En effet


trop souvent nous ne redoutons pas les conséquences néfastes que


peuvent apporter les interventions chirurgicales, les traitements mé­


dicamenteux et même un examen médical. Un patient sur cinq développe


pendant son hospitalisation une maladie iatrogéniçue.


Par ailleurs, le médecin a tendance à ne pas nous renseigner sur


notre état de santé, nous jugeant des interlocuteurs non valables, étant


donné notre ignorance du fonctionnement du corps et également parce


qu'il considère la maladie comme un dérèglement presque mécanique que


l'on traite par des processus hautement technologiques. Tous deux,


( le malade et son nêdecin) oublient que le patient est l*agent prin­


cipal de sa propre guérison.


Récemment le Pr. Martin Laberge, p.d.g. dp la Régie de l'A.ssurance­


maladie déclarait que entre "1971 et I960 les coûts des soins de santé au


Québec sont passés de $333 millions à $1,2 milliards... et pourraient at­


teindre le $2.3 milliards en 84-85" (La Presse du 14 oct. f90) Pourtant


lfétat de santé des Québécois ne sTest pas amélioré depuis les dernières


années.
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Aussi, bien des patients sont désillusionnés par la médecine qui


ne soulage pas ou mal leurs symptômes et se tournent vers les magasins


de produits naturels. Ils dépensent souvent des somres considérables


pour des vita^ires ou antres produits soi-disant naturels qui, d'après


les vendeurs,vont les guérir <\e tous leurs naux, mais qui bien souvent


sent inefficaces, Renseignés, nous serions plvs aptes â ju^er ce qui


Pas


pourrait nous aider et nous ne croirions aveuglément aux remèdes miracles,


ne

Enfin sachant plus ou* nous adresser, nous r.ovs dirigeons trop souvent


vers l'urgence de l'hôpital le plus proche, qui est déjà débordée, alors


qu'il y a d'autres ressources disponibles qui auraient pu nous soigner


plus vite et peut-être mieux.


Habituellement nous ne tenons pas compte du fait que la maladie


est un cri dfalarme de notre corps, nous nry avons pas été sensibi­


lisas pt des que le médecin nous a remis en condition pour fonc­


/

tionner, nous reprenons le mode de vie qui nous avait rendus malades.
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Instruments que 1*éducation des adultes pourrait fournir sv gens pour


favoriser la prjse en charge:


Nous estimons que dans le domains de la santé, les diverses interven­


tions en éducation des adultes devraient tendre â développer les


attitudes suivantes:


1) La conscience que la santé est i*ne responsabilité individuelle mais


aussi collective; 

2) la capacité d'être à lTécoute de son corps et de ses réactions; 

3) le sens critique par rapport aux ressources de façcn â mieux 

les utiliser; 

4) la capacité d'affronter les professionnels de la santé; 

5) la capacité de faire face et de lutter centre la maladie, 

1) La conscience oue la santé est une responsabilité individuelle mais


aussi collective; dans une perspective préventive, il serait opportun


d'inciter les usagers â identifier les améliorations â apporter â leur


milieu de vie, et â s'impliquer â ce niveau d?ns leur milieu de travail


ou d'études, leur foyer, leur quartier et leurs loisirs.


2) La capacité d'être â l'écoute de son corps: La maladie est une façcn


pour notre corps de demander qu'on s'occupe de lui. Il faut en venir


â identifier lf>s avertissements que notre corps nous manifeste. Nous


serons denc mieux en mesure de comprendre ce qui se passe et d'adopter


un comportement préventif c^snd nous connaîtrons le fonctionnement de no­


tre orparisme, nés besoins, les moyens concrets de se garder en santé


soit: une alimentation équilibrée, différentes formes d'ezercices, les
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moyens de lutter contre le stress et de se soigner quand on est


ma3ade en utilisant le moins de médicaments possible.


3) Le sens critique par rapport a^x ressources de façon â mieux les


utiliser : Nous croyons, d'une part, que pour tirer le meilleur


parti des ressources actuellement disponibles, il faut une bonne


connaissance de celles-ci. Il sfagirait donc de fa5re connaître


toutes les ressources disprr.ibles, leurs raisons d'être, leur


fonctionnement pt les motifs qui justifient leur utilisation.


D'autre part, 1'usager devrait avoir une bonne connaissance de


ses droits: le dreit â l'information, le droit de refuser son


consentement, le droit à l'intimité et à la confidentialité, le


droit de refuser d'être utilisé pour fin de recherche, le droit


d'être traité dans les urgences, le droit de quitter l'hôpital


ou le bureau du médecin, le droit â un traitement de qualité, le


droit de changer de médecin etc...— - -__""_


4) L» capacité d'affronter les professionnels de la santé; II nous


parait irrnortart de démystifier certains aspects de nos rapports


avec les professionnels, et en particulier les médecins. Il fau­


drait aider les gens â choisir leur médecin en présentant des cri­


tères qui permettraient aux usagers d'un peu mieux juger le type


de médecine pratiquée par le "médecin" qu'ils consultent. Voici,


â titre d'exemple, divers points a partir desquels on dpvrait être


en mesure d'évaluer un médecin:
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-	 Le contact ou1il établit avec nous


-	 Sa disponibilité


-	 Son respect de notre intelligence


-	 Répond-il â nos questions ?


S en attention £ établir un bon diagnostic


-	 Scr usage des examens de radiologie, de laboratoire ...


-	 Le type de traitement qu'il favorise


-	 La connaissance de ses limites :


-	 etc •. •


II faudrait également parler du dossier médical comme instrument de prise


en charge. Il s'agit ici d'informer les usagers de leur droit â la con­


sultation et â la compréhension de leur dossier médical. Ce dernier de­


vrait contenir toute l'information sur la condition du patient. Dans une


optique de participation active â son traitèrent, l'usager devrait être en


mesure d'exiger de son médecin les explications nécessaires â la compré­


hension des données techniques concernant sa condition, c'est-â-dire ses


possibilités de guêrisons, les dangers que présente son état etc...


Ainsi outillé le patient pourra donnerson consentement au traitement pro­


posé en toute connaissances de cause.


L'hôpital est le lieu où l'usager se sent le plus démuni face à un appareil


médical cutranciêrement développé. Il est donc important oue l'usager con­


tinue â exiger la meilleure qualité d'information et qu'il puisse demeurer


le r.aître-d'oeuvre de son traitement.
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5) La capacité de faire facp et de lutter contre la maladie: Ce dernier


point est en quelque sorte la syntêse et l'aboutissement de tous les


moyens que peut se donner l'usa^pr pour se réapproprier sa santé ou son


•traitement médical le cas échéant.


Nous croyons que le fait d!etre infermé et plus conscient des choir


que nous faisons change notre perspective face aux traitements; de spec­


tateur nous passons â un r61e plus actif et ceci va certainement influen­


cer notre comportement face â la maladie.


Dans ce contexte, plusieurs malades préférpraSent être intégrés dans


leur milieu familial. II s'agirait ici de fournir les connaissances néces­


saires pour assurer le bien-être des malades â la maison,


/o
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Nous estimons que dans le domaine de la santé, il faut dis­


tinguer trois types de contenus qui chacun devrait être communiqué


de façon différente et dans des lieux différents!


A) la sensibilisaticn; quand les gens smt aux prises avec un problème


concret, ils sont d?vantage sensibilisés â ce problème et sont plus


réceptifs. Nous croyons qu!il faudrait justement profiter des occasions


où* les gens sont en contact avec divers éléments du système de soins


de sauts pour leur permettre dfacquêrir certaines des connaissances dont


nous avons parlé plus haut, celles précisément qui s'avêreraienx les


plus pertinentes dans la situation qufils vivent.


Voici quelques-unes dp ces situations et lieux que nous avons


identifiés:


-	 les salles d'attentes d'hôpitaux, de CLSC


1'urgencp des hôpitaux


-	 les divers étages des hôpitaux


-	 les prisons


-	 les comités de santé et sécurité au travail.


La communication d'un contenu approprié pourrait prendre diverses


formes: diaporama, rencontres avec une personne-ressource, cassettes


individuelles, inprimês etc. La responsabilité de ces activités devrait


être confiée aux instances contrôlées par les usagers qui sont organisés


sur ces lieux: comités de bénéficiaires ou d'usagers, syndicats pour les


lieux de travail, etc.
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B) lfapprofondissement des connaissances sur la santé: pour s'inté­


resser aux questions de santé, il nfest pas nécessaire d'être aux


prises avec des problèmes concrets. Il faudrait alors encourager le


plus possible d'une part les instances qui se consacrent à l'éduca­


tion des adultes (Commission scolaire, CEGEPS, municipalités) et


d'autre part les organismes de santé qui s'intéressent à la pré­


vention (CLSC, DSC, Cliniques populaires) pour que tous deux offrent


à la population qu'ils desservent des séries de rencontres (cours,


discussions, etc) sur le fonctionnement du corps ainsi que sur les


divers moyens de garder sa santé: l'alimetation, l'exercice physique..


C) l'appui aux groupes de prise en charge; il existe au Québec une


multitude d'associations de malades ou de parents de malades qui se


sont regroupés parce qu'ils avaient les mêmes problèmes. Certaines de


ces associations sont très bien structurées, d'autres non; certaines


sont orientées vers les services à leurs membres, d'autre tentent de


recueillir des fonds pour la recherche. Nous croyons qu'il faudrait


assister ces associations dans leurs efforts de prise en charge et


leur fournir les moyens, selon leurs besoins, pour organiser des


cours formels pour leurs membres (pour mieux connaître leur maladie


par exemple), des rencontres d'animation où ils peuvent mettre en


commun leurs expériences et apprendre à tirer le meilleur parti du


système de soins actuels etc. Cette aide devrait même aller jusqu'à


fournir une assistance pour leur organisation ou, dans les cas où il


s'agit d'un secteur qui n'est pas déjà couvert par une association,


d'une aide à la mise sur pied d'une telle association.


.../10
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Le financement des activités que nous suggérons»


Nous croyons que le fait de fournir aux gens les moyens de se mieux


prendre en charge ne peut mener, à long terme, qu'à une diminution des


coûts des soins de santé. Certes l'effet de cette action ne peut se faire


sentir du jour au lendemain, puisque ce que nous préconisons va à l1encon­


tre de la tendance actuelle, qui pourrait se caractériser par une profes­


sionnalisation croissante qui s'effectue au détriment de l'autarcie, de


l'entraide bénévole et de la prise en charge des gens par eux-mêmes. Mais


â court terme, comme il faudrait trouver des sommes importantes pour être


en mesure d'exercer un impact sensible, nous surferons au gouvernement de


chercher à l'intérieur des fonds destinés aux soins de santé certaines dé­


penses tout à fait inutiles. Nous allons même plus loin en affirmant qu'il


y aurait moyen de diminuer considérablement les coûts actuels et en même


temps d'assurer â la population des meilleurs soins. Voici, à titre d'exem­


ples, certains secteurs qui mériteraient un examen attentif:


-	 les médicaments inutiles donnés dans les hôpitaux: pilule pour


dormir, tranquilisants, antibiotiques préventifs, etc. N


-	 les radiographies inutiles: peut-être jusqu'à $0% des radiogra­


phies sont inutiles; par contre, elles ne sont pas sans dangers;


-	 les opérations inutiles: là encore, des indications rigoureuses


permettraient de les diminuer d'au moins le tiers.


En fait, la clé de nombreuses dépenses de notre système de santé


tient au mode de rémunération des professionnels de la santé. Placés en


conflit d'intérêt parce qu'ils recevront des revenus d'autant plus élevés


.../11
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qu*ils poseront plus d'actes, ces professionnels choisissent le plus sou­


vent leur intérêt et leurs décisions entraînent fréquemment des coûts inu­


tiles, en plus de mettre en danger la santé de leurs patients. II faudrait


trouver le moyen de payer les professionnels de la santé pour garder leurs


patientsen santé, au lieu de les payer chaque fois qufils sont malades,


comme c'est le cas actuellement.



