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Introduction

Les changements climatiques compromettent les fondements de la
santé humaine et les systemes de santé. Les récents événements clima-
tiques extrémes au Canada, comme le dome de chaleur en Colom-
bie-Britannique (C-B.) en 2021 qui a fait 619 morts* et qui aurait été
“pratiquement impossible” sans I'influence des changements clima-
tiques?, montrent que les changements climatiques posent un énorme
défi pour la santé. Cela charge un systeme de santé déja mis a rude
épreuve par la COVID-19 et ses retombées. Méme dans le scénario
des émissions les plus faibles modélisé par le Groupe d’experts inter-
gouvernemental sur I'évolution du climat (GIEC), on s'attend a ce que
le réchauffement mondial d(i aux changements climatiques s'accélere
et s'intensifie au moins jusqu’en 2050.% La pollution atmosphérique
liée aux combustibles fossiles est responsable de pres d'un déces sur
cing dans le monde;* la perte d’habitat menace la biodiversité et met

plus fréquemment les humains, les vecteurs et les hétes en contact,

augmentant ainsi le risque de futures pandémies.®

Afin de protéger la santé et les systémes de santé, nous devons recon-
naitre que la santé humaine et les processus naturels de la terre
sont étroitement liés, ces interconnexions étant reconnues depuis
longtemps au sein des perspectives autochtones.®” Nous devons
investir dans un avenir durable et transitionner vers une économie
explicitement centrée sur la santé et le bien-étre® des générations

actuelles et futures.

Pour y parvenir, nous avons besoin : (1) de systémes de santé congus
pour atténuer les impacts climatiques et s'adapter aux risques liés aux
événements météorologiques extrémes; (2) d’'une meilleure intégra-
tion des perspectives autochtones qui accordent la priorité au bien-étre
planétaire et aux générations futures afin d’assurer une cohérence
des politiques dans les systemes énergétiques, et (3) des approches
fondées sur des données probantes en communication pour mieux

raconter I'histoire de notre cheminement vers un avenir sain.




Recommandations

Etablir un secrétariat national pour assurer la liaison avec les provinces et les territoires, ainsi
gu’avec les réseaux et les ressources internationaux sur le climat et la santé (comme I'Alli-
ance de 'OMS pour une action transformatrice sur le climat et la santé)®, afin de coordonner
la transformation du systéme de santé du Canada en un systéme résilient au climat et qui

fonctionne en respect des limites planétaires.

Effectuer des analyses de la résilience climatique des systemes de santé du Canada, menées
par les provinces et les territoires, et utiliser leurs constatations pour améliorer la
préparation aux événements climatiques extrémes, et réduire les inégalités structurelles et
sociales en matiere de santé.

Accélérer I'intégration de la Déclaration des Nations Unies sur les droits des peuples autoch-
tones dans le droit canadien, afin d’honorer les engagements, augmenter la cohérence des
politiques et améliorer le bien-étre des générations actuelles et futures.

Soutenir la mise en ceuvre du projet de loi C-226, loi concernant I'élaboration d’une
stratégie nationale pour mieux évaluer, prévenir et contrer le racisme environnemental, et
faire progresser la justice environnementale.

Les gouvernements doivent axer les programmes et les communications climatiques sur les
co-bénéfices des solutions climatiques pour la santé, en intégrant les bénéfices pour la
santé dans les analyses des co(ts des politiques d’adaptation et d’atténuation.

Les médias, le milieu universitaire et les parties prenantes a but non lucratif doivent
mettre en ceuvre des approches de communication climatique qui partagent des histoires
positives de mesures concretes pour favoriser I'adaptation et I'atténuation climatiques de

maniere a améliorer la santé.




Systemes de santé resilients au climat

LES SOINS DE SANTE DOIVENT DONNER L'EXEMPLE
EN PREVENANT LES MALADIES ET LES DECES LIES A LA
POLLUTION.

Le systeme de santé du Canada affiche I'un des taux d’émissions
de gaz a effet de serre (GES) par habitant les plus élevés au monde,
représentant jusqu’a 5% des émissions annuelles totales du pays.*® Les
données de Lancet Countdown montrent que les émissions de GES par
habitant des systémes de santé du Canada ont augmenté de 1,3% de
2018 a 2019, totalisant 1139 kg d’équivalent CO2 par personne, soit

autant que plus de 9 millions de véhicules sur la route chaque année.*

Le secteur de la santé a la responsabilité éthique d’'améliorer la santé et
de prévenir les dommages environnementaux qui nuisent a la santé.*?
Pour ce faire, nous devons soutenir des services de santé publique
et de soins primaires efficaces qui préviennent les maladies. Cela
peut contribuer a réduire la demande de soins aigus et de services
d’urgence, et ainsi réduire I'utilisation non durable des interventions
de soins de santé. De plus, des initiatives comme Choisir avec soin et
d’autres programmes de gestion sont essentiels, car jusqu’a 30% des

tests, des procédures et des traitements sont potentiellement inutiles.®

Des initiatives locales qui ouvrent la voie émergent partout au pays.
Le Centre intégré de santé et de services sociaux (CISSS) de Laval a
récemment effectué le premier bilan de ses émissions de GES au
Canada qui inclut les scopes 1 (émissions directes), 2 (émissions
indirectes provenant de I'énergie achetée) et 3 (émissions de la chaine
d’approvisionnement, autre que I'énergie),' donnant un apergu des
actions a prioriser.** En Colombie-Britannique, les autorités sanitaires
ont élaboré des lignes directrices sur les soins a faible teneur en carbone
et favorisant la résilience climatique, et les émissions du secteur
de la santé sont maintenant déclarées au gouvernement provincial

chaque année.®

ju

Cependant, les initiatives du systéme de santé local sont incohérentes
et manquent de ressources. Une réponse isolée des autorités
sanitaires locales ne peut pas entrainer les changements structurels
nécessaires pour décarboniser le secteur de la santé du Canada,
et serait collectivement plus colteuse qu’une réponse nationale
coordonnée. Le National Health Service (Service national de santé)
de I'Angleterre fournit un exemple de la fagon dont de telles initiatives
peuvent étre couronnées de succes lorsqu’elles sont adéquatement
financées, dotées en personnel, traduites en lois et exécutées au niveau
régional. Le Canada a besoin d’une initiative nationale rassembleuse
pour coordonner les efforts entre les administrations, et appuyer les
lois et la mise en ceuvre de changements dans les systemes de santé.
Cela appuierait I'engagement pris par le Canada en 2021 a I'égard du
programme de santé de 'OMS lors de la COP 26, aux c6tés de 50 autres
pays, soit 'engagement de développer un systeme de santé durable,

résilient au climat et a faible émission de carbone d’ici 2050.1
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Fig 1: Résultats de I'empreinte carbone extrapolée a I'ensemble du CISSS de

Laval par scope

Le Scope 1 couvre les émissions directes des établissements de soins de santé; le scope 2 couvre les émissions provenant de I'énergie achetée telle que I'électricité
et la vapeur, et le scope 3 couvre toutes les autres émissions” de : https://www.thelancet.com/journals/lanplh/article/P11S2542-5196(20)30271-0/fulltext




LES SOINS DE SANTE PEUVENT SAUVER DES VIES EN
AUGMENTANT LA RESILIENCE AUX IMPACTS LIES AU
CLIMAT."

Les récents événements climatiques extrémes au Canada montrent
que les systemes d’intervention d’urgence doivent étre améliorés pour
réduire le nombre de déces. Par exemple, I'analyse du médecin Iégiste
de la Colombie-Britannique lors du déme de chaleur de 2021 a révélé
un décalage entre les avertissements de chaleur extréme et la réponse
des organismes publics.**’ Les vagues de chaleur peuvent augmenter
le nombre de visites aux urgences et de transports ambulanciers de
10 a 15%,* ce qui peut dépasser la capacité du systeme de santé et
réduire la qualité des soins. Une analyse économique récente a montré
que d’ici 2050, les colts de santé liés aux changements climatiques au
Canada se chiffreront entre 59 milliards de dollars (scénario de faibles

émissions) et 110 milliards de dollars (émissions élevées).*

Pour atténuer I'augmentation des colts et I'aggravation des impacts
surlasanté, les autorités sanitaires provinciales et territoriales doivent
effectuer des analyses sur la résilience climatique conformément a
la Stratégie nationale d’adaptation du Canada,?® qui sera présentée
prochainement. Il s'agira d’évaluer les besoins en matiére d’adaptation
et d’identifier les actions prioritaires pour réduire la mortalité et la

morbidité liées au climat, améliorer la préparation et réduire les

inégalités structurelles et sociales. Les plans d’adaptation basés sur
ces analyses pourront inclure : 'augmentation des espaces verts pour
réduire |'effet d’ilot de chaleur urbain; des programmes de formation
pour les professionnels de la santé quant aux risques climatiques;
et la création de systemes d’alerte précoce et plans d’urgence pour
les réseaux de la santé en contexte d’événements météorologiques

extrémes.

“Je crois que notre role en soins infirmiers est de défendre I'équité
pour toutes les populations que nous servons. J’ai passé une décen-
nie de ma carriere a travailler dans la rue avec les populations les
plus marginalisées qui tombaient entre les mailles du filet de notre
systéme de santé. A la suite des inondations et des feux de forét,

j’ai vu en premiere ligne comment leurs profondes souffrances sont
aggravées par les phénomenes météorologiques extrémes causés
par les changements climatiques. Maintenant, je choisis de consa-
crer toute mon énergie a la justice climatique et a la santé planétaire

avec mes collegues infirmiéres.”

Helen Boyd RN. BScN. MA (Counselling)
Repr. Association d’infirmiéres et infirmiers pour 'environnement-

Colombie Britannique- Canada

Equité en matiére d’honneur et approches autochtones

L'INTEGRATION DE LA DECLARATION DES NATIONS
UNIES SUR LES DROITS DES PEUPLES AUTOCHTONES
EST UNE OCCASION DE SYSTEMATISER LES SOLUTIONS
AUTOCHTONES.

Les communautés autochtones sont fortement touchées par la
dégradation de l'environnement, mais elles possedent une grande
partie de la sagesse nécessaire pour diriger le Canada vers une voie
plus saine. Les pratiques traditionnelles autochtones maintiennent
un plus grand degré de biodiversité que les pratiques actuellement
dominantes, qui sont axées sur la surexploitation des ressources
naturelles.”! Les cultures autochtones considérent la relation entre les
peuples et la Terre comme centrale, mettant I'accent sur la réciprocité,

I'interdépendance et le bien-étre des générations futures.

Cette intégration et cette clarté d’intention contrastent fortement

avec l'approche actuelle décousue du Canada en matiére de gestion

de I'environnement. Le Canada a continué de financer les industries
polluantes tout en instaurant une taxe sur les émissions. Les données
du Lancet Countdown montrent qu’en 2019, le Canada a accordé des
subventions directes de 2,3 milliards de dollars (dollars américains réels
de 2021) a I'industrie des combustibles fossiles. La méme année, les
recettes de la taxe nationale sur le carbone sélevaient a 4,1 milliards
de dollars, avec un revenu net sur le carbone de 1,8 milliard de dollars.
Ainsi, bien qu’il y ait un prix sur la pollution, il est fortement réduit.
Depuis mars 2020, le Canada s'est engagé a verser au moins 44 milliards
de dollars pour soutenir I'énergie fossile au moyen de politiques
nouvelles ou modifiées.? Le Canada annule ainsi une partie importante
des gains découlant de la taxe sur le carbone en finangant I'industrie
des combustibles fossiles et, ce faisant, révele une réflexion a court

terme et un manque d’engagement clair envers le bien-étre de tous.

|’Organisation Mondiale de la Santé (OMS) définit un systéme résilient au climat comme un “systéme qui a la capacité d’anticiper, d’intervenir, de faire face, de
se remettre et de s'adapter aux chocs et aux stress liés au climat afin d’apporter des améliorations durables a la santé de la population, malgré un climat instable”
(OMS, 2015)




Les approches traditionnelles autochtones tiennent compte du
bien-étre des sept prochaines générations. adoption généralisée
de ce cadre peut réduire les efforts contradictoires énoncés ci-haut,
et améliorer la cohérence des politiques. Les connaissances sur les
changements climatiques obligent une transition politique loin des
combustibles fossiles, notamment parce que les émissions nuisent a
la santé. La Déclaration des Nations Unies sur les droits des peuples
autochtones est récemment entrée en vigueur au Canada, et des
processus de mobilisation sont en cours pour élaborer un premier plan
d’action visant a harmoniser les lois fédérales avec la Déclaration. Les
décideurs doivent faire tout leur possible pour accélérer son intégration
complete dans le droit canadien. Il s’agit d’une occasion d’intégrer la
sagesse autochtone axée sur I'intergénération dans les lois en vigueur
et d'améliorer la cohérence des politiques, tout comme la santé des

générations futures.

LA MISE EN GEUVRE D’UNE LOI SUR LA JUSTICE ENVI-
RONNEMENTALE SOUTIENDRA LES COMMUNAUTES
AUTOCHTONES ET AMELIORERA LA SANTE POUR TOUS.

Le manque d’équité et de cohérence des politiques est également
observé a I'échelle locale, ou le racisme environnemental s’illustre
par de multiples projets d’extraction des ressources sur les terres
autochtones. Les effets toxiques locaux de I'extraction sont peu étudiés,
etlarecherche atendance a se concentrer sur des expositions toxiques
distinctes et uniques, plutét que sur une évaluation systémique des
impacts globaux de ces activités sur I'environnement, duquel dépend
notre santé. Cela néglige les études sur les effets cumulatifs, sur les
colts économiques et sociaux des écosystemes perturbés, et sur les
déterminants de la santé compromis.?® Par exemple, moins de 3%
du colt estimé du nettoyage des bassins de décantation des sables
bitumineux a été mis de coté par les entreprises,* un fait rarement

mentionné dans les analyses économiques.

Le projet de loi d’initiative parlementaire C-226, une loi relative a
I'élaboration d’une stratégie nationale d'évaluation, de prévention et de
|utte contre le racisme environnemental et de promotion de la justice
environnementale, déposé récemment, vise a évaluer le lien entre
la race, le statut socioéconomique et les risques environnementaux.
Il exige également des mesures pour faire progresser la justice
environnementale, comme I'étude des effets sur la santé découlant
des dangers environnementaux, la participation des collectivités a
I’élaboration des politiques et I'indemnisation des risques ou des
préjudices, le cas échéant. Il a franchi I'étape de la deuxieme lecture
a la Chambre des communes et doit étre activement défendu afin

d’accroitre I'équité et améliorer la santé des milieux et des collectivités.

Protéger le patrimoine bio-culturel et les droits fonciers

La Nation W8banaki s'attaque aux changements climatiques au moyen
d’activités intergénérationnelles et terrestres qui aident les gens a se
rapprocher du monde naturel et a en prendre soin. Il est entendu que
le maintien de tels liens entraine des répercussions directes positives
sur la continuité culturelle, y compris la transmission des connais-
sances et des pratiques qui, a leur tour, ont une incidence sur la santé
et le bien-étre de I'ensemble de la collectivité. La Nation W8banaki a
“donné la priorité a 'accés a la terre et a la continuité culturelle par le
biais de trois projets visant a prévenir et a atténuer la dégradation des
ressources biologiques et culturelles”. L'un des trois projets W8banaki
favorise activement les liens intergénérationnels en reliant directe-
ment les ainés aux jeunes, ce qui amene les jeunes participants a
développer un vif intérét pour la médecine traditionnelle. Ce projet
appuie également les efforts de la Nation W8banaki pour faire valoir

ses droits a I'appui de I'autodétermination.

Source : Chhem et al. 2021. Protecting Biocultural Heritage and Land
Rights- Canadian Climate Institute

Parler differemment des changements climatiques et

de la santé

LES GOUVERNEMENTS S"ENGAGENT SUR LE CLIMAT ET
LA SANTE, MAIS UNE APPROCHE DE LA SANTE DANS
TOUS LES SECTEURS N’A PAS ENCORE ETE PLEINEMENT
MISE EN CEUVRE.

En février En février 2022, Santé Canada a publié une évaluation
nationale avec des recommandations scientifiques mises a jour sur les
effets des changements climatiques sur la santé humaine.? Quelques
initiatives ont été menées également a |'échelle provinciale, comme

: “Baseline Assessment of Health Systems Resilience” (I'Evaluation de

base de la résilience des systemes de santé) de 2022 de la Colombie-

Britannique; le référentiel sur les changements climatiques et la santé
de I'Ontario (2016); et 'Observatoire de I'adaptation aux changements

climatiques du Québec.

Malgré quelques avancées, il y a encore un degré élevé de variabilité
entre les mesures prises par les autorités sanitaires locales et
provinciales, etil n’y a pas toujours d'approche pleinement intégrative

entre la santé et les programmes de politique publique.




La prochaine Stratégie nationale d’adaptation du Canada offre
I'occasion de coordonner les efforts du gouvernement fédéral. Bien qu’il
s’agisse d’une étape importante dans I'élaboration d’un plan national
d’adaptation aux changements climatiques, cette stratégie doit inclure
la santé comme théme transversal. Une meilleure compréhension
des bénéfices pour la santé peut soutenir des politiques durables
dans d’autres domaines, par exemple le logement ou les transports.
La stratégie doit étre mise a profit pour concentrer les ressources sur
I’éducation du public et les programmes d’adaptation concrets qui
integrent les risques pour le climat et la santé dans tous les secteurs,
et partager I'information sur I'efficacité des mesures d’adaptation aux

impacts connus sur la santé locale.

LES RISQUES CLIMATIQUES POUR LA SANTE ET LES
SYSTEMES DE SANTE SONT DE PLUS EN PLUS
RECONNUS DANS LES MEDIAS ET LA RECHERCHE
SCIENTIFIQUE, MAIS PLUS D’EFFORTS DE
COMMUNICATION POSITIVE BASEE SUR LES
SOLUTIONS SONT NECESSAIRES.

Comprendre les effets des changements climatiques sur la santé
peut illustrer I'ampleur du défi. Cependant, il faut prendre
conscience des solutions disponibles. Cela pourrait étre réalisé en
partageant des histoires positives, basées sur la résilience, qui

favorisent les efforts d’adaptation locaux et nationaux.

Les médias canadiens sensibilisent de plus en plus sur les liens
entre les changements climatiques et la santé. Les données du
Lancet Countdown montrent que dans trois grands médias
canadiens, le nombre d’articles sur les changements climatiques et
la santé a plus que triplé entre 2007 et 2021, maintenant a plus de
2000 articles par année.™ En outre, ceux-ci représentent une
proportion croissante de toute la couverture des changements
climatiques : environ 20% des articles sur les changements
climatiques en 2021 incluaient la santé, alors que seulement 13%
mentionnaient la santé en 2007. la CBC s'est engagée
publiguement avec Greening our Story,*® le Globe and Mail s’est

engagé a couvrir la crise climatique?” et le 24heures a une section

consacrée a l'urgence climatique.?®

2000
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1000
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Fig 2: Couverture médiatique des changements climatiques et de la santé au
Canada.

Toutefois, les médias traditionnels se concentrent souvent sur les
effets négatifs des changements climatiques sur la santé, tandis que
peu partagent des exemples de mesures que les communautés et
les individus peuvent prendre pour protéger et améliorer leur santé.
Une approche plus positive peut mettre en évidence les projets et les
réussites locaux, en inspirant les gens et en les aidant a agir. Promouvoir
divers points de vue, y compris les voix autochtones, et de nouvelles
formes de médias (p. ex. médias sociaux, balados, multimédia) peut

soutenir de nouvelles communications fondées sur des solutions.

Dans le cadre de ses recherches, les données du Lancet Countdown
montrent que le nombre de d’articles sur les changements climatiques
et la santé dont les premiers auteurs étaient canadiens a augmenté
régulierement depuis 2007. Une analyse de PubMed des articles
publiés sur les changements climatiques et les questions de santé
pertinentes pour le Canada (peu importe 'emplacement de l'auteur)
montre une augmentation semblable. Notamment, 84,8% de toutes
les publications sur le climat et la santé axées sur le Canada depuis 2000
ont été publiées entre 2016 et 2022, reflétant un intérét scientifique

accru pour les changements climatiques et la recherche en santé.

Toutefois, 'augmentation des preuves a elle seule ne stimule pas
un changement de comportement urgent. Il y a un besoin croissant
d’application des connaissances et de recherche sur l'efficacité des
adaptations locales pour protéger la santé contre les changements
climatiques. De nombreux institutions et établissements universitaires,
dont plusieurs au Canada, ont demandé une meilleure formation en
santé planétaire pour les professionnels de la santé et de domaines
variés. Cela menera a une main-d’ceuvre de la santé mieux informée
et mieux qualifiée, mieux outillée pour utiliser les données probantes

afin de favoriser le changement.2%3031

Un méme phénomene peut étre observé a différents niveaux. La
chaleur extréme tord les chemins de fer et décime les animaux
d’élevage, mais menace aussi tres directement la santé humaine.
En 2022, j’ai écrit un long reportage sur les victimes de la chaleur
au Québec. Comme journaliste, cet angle est puissant car il touche
les gens de trés pres. La couverture de la crise climatique a travers
la lentille de la santé permet, je I'espere, de convaincre plus
efficacement les lecteurs de I'urgence d’agir. Et au bout du compte,

les bénéfices percoleront a tous les niveaux.

Alexis Riopel, journalist, Le Devoir

Journaliste | Le Devoir

il Les données sur les indicateurs de Lancet comprennent des articles du National Post, du Toronto Observer et du Globe and Mail. Nous constatons qu’aucune
publication en langue frangaise n’a été incluse.
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LE LANCET COUNTDOWN

Le Lancet Countdown sur la santé et les changements climatiques est une
collaboration internationale multidisciplinaire qui vise a analyser les liens
entre la santé publique et les changements climatiques. Il réunit plus de 120
grands spécialistes d’établissements universitaires et agences des Nations
Unies (ONU) du monde entier : climatologues, ingénieurs, spécialistes en
énergie, économistes, politologues, professionnels de la santé publique et
médecins.

Chaque année, le Lancet Countdown publie une évaluation de I'état des
changements climatiques et de la santé humaine dans le but de fournir
aux responsables des politiques une orientation stratégique d’une grande
pertinence fondée sur des données probantes. Pour lire le rapport complet
de 2021, consultez le site www.lancetcountdown.org.

L’ASSOCIATION MEDICALE CANADIENNE

L’Association médicale canadienne est a l'origine d’'un regroupement
national de médecins et d’apprenants en médecine qui croient en un
avenir meilleur pour la santé. Elle aspire a créer un systeme de santé
viable et accessible oU les patients participent a leurs soins, une culture
médicale qui favorise I'équité, la diversité et le bien-étre des médecins,
ainsi que des communautés d’entraide ou chague personne peut vivre en
bonne santé. Guidée par des valeurs de collaboration et d’inclusion, elle
provoque des changements grace a son travail de représentation, aux
dons, commandites et subventions et au partage des connaissances.

L'ASSOCIATION DES INFIRMIERES ET INFIRMIERS DU CANADA

L'AlIC est la voix professionnelle nationale et mondiale des infirmieres
canadiennes. Notre mission est de faire progresser la profession infirmiere
afin d'améliorer les résultats en matiere de santé dans le systeme de
santé public et sans but lucratif du Canada. L'AlIC est la seule association
nationale qui parle au nom de tous les types d'infirmieres et d'infirmiers
dans les 13 provinces et territoires. Nous représentons les infirmiéres
et infirmiers syndiqués et non syndiqués, les infirmieres et infirmiers a
la retraite, les étudiantes et étudiants en sciences infirmiéres et toutes
les catégories d'infirmieres et d'infirmiers (infirmieres et infirmiers
autorisés, infirmieres et infirmiers praticiens, infirmieres et infirmiers
auxiliaires  autorisés et autorisés, et infirmiéres et infirmiers
psychiatriques autorisés).

L’ASSOCIATION CANADIENNE DE SANTE PUBLIQUE

Fondée en 1910, 'Association canadienne de santé publique (ACSP) est le
porte-parole de la santé publigue au Canada. Seule organisation non
gouvernementale canadienne a se consacrer exclusivement a la santé
publique, elle est idéalement placée pour conseiller les décideurs a propos
de la réforme des systemes de santé et pour orienter les initiatives visant a
protéger la santé individuelle et collective au Canada et dans le monde.
L’ACSP est une association bénévole nationale, indépendante et sans but
lucratif. Ses membres croient en I'acces universel et équitable aux
conditions de base nécessaires pour parvenir a la santé pour tous.






