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Objectifs de la présentation

- Acquérir des notions théoriques à propos de 
justice sociale et de santé mentale

- Déconstruire des idées préconçues à propos des 

enjeux de santé mentale

- Sensibiliser à la notion de justice sociale

- Analyser nos pratiques à travers la notion de 

justice sociale

- Acquérir des outils permettant un meilleur 

accompagnement des enfants et familles



Contenu de la présentation

1. Brise glace & attentes
2. Revue de littérature

1. Définitions des concepts
2. Le sanisme, qu'est ce que c'est ?
3. Mise en contexte en PSC

3. Expérimentation
4. Outils
5. Conclusion



1. Brise glace & Attentes
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En 1 mot, qu'est-ce qui vous a 
motivé·es à vous présenter à cet atelier 
Santé mentale – Justice sociale ?

ⓘ Start presenting to display the poll results on this slide.
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En 1 mot, quelle est votre 
attente?

ⓘ Start presenting to display the poll results on this slide.



2. Les concepts



2.1. Définitions des concepts



Santé mentale

L'Agence de la santé publique du Canada (ASPC) définit la santé mentale comme : 

« la capacité qu'a chacun d'entre nous de ressentir, de penser et d'agir de manière à 
améliorer notre aptitude à jouir de la vie et à relever les défis auxquels nous sommes 
confrontés. 
Il s'agit d'un sentiment positif de bien-être émotionnel et spirituel qui respecte 
l'importance de la culture, de l'équité, de la justice sociale, des interactions et de la 
dignité personnelle. »

https://www.canada.ca/fr/sante -publique/services/promotion-sante/sante-mentale/promotion-sante-mentale.html 

© Fondation Dr Julien 9

https://www.canada.ca/fr/sante%20-publique/services/promotion-sante/sante-mentale/promotion-sante-mentale.html


Justice sociale

L’ONU définit la justice sociale comme suit : 

« La justice sociale est fondée sur l’égalité des droits pour tous les peuples et la 
possibilité pour tous les êtres humains sans discrimination de bénéficier du progrès 
économique et social partout dans le monde. 
Promouvoir la justice sociale ne consiste pas simplement à augmenter les revenus et 
à créer des emplois. C’est aussi une question de droits, de dignité et de liberté 
d’expression pour les travailleurs et les travailleuses, ainsi que d’autonomie 
économique, sociale et politique. »

https://www.un.org/fr/observances/social-justice-day
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https://www.un.org/fr/observances/social-justice-day


2.2. Le sanisme, qu'est-ce que c'est ?



Sanisme

Le sanisme est définit comme : 
« un système de croyances et d’oppression par lequel les personnes ayant un
fonctionnement mental ou psychique différent sont injustement stigmatisées et
discriminées. »
« le sanisme suppose que les personnes soi-disant sans trouble de santé mentale
sont normales (parce que majoritaires) et ont un fonctionnement social désirable,
tandis que les personnes ayant un fonctionnement mental ou psychique différent de
la majorité seraient anormales, déficientes et auraient un fonctionnement social
condamnable. »

https://www.erudit.org/fr/revues/bioethics/2022-v5-n4-bioethics07538/1094701ar.pdf
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https://www.erudit.org/fr/revues/bioethics/2022-v5-n4-bioethics07538/1094701ar.pdf


Stigmate vs. Sanisme

Un focus sur le stigmate est trop limité :
Non seulement cela perpétue les conceptions médicales et le langage autour de la « santé
mentale », mais cela minimise la réalité irrégulière des violations généralisées des droits et
de l’oppression (ou sanisme) vécues par les individus ayant de tels antécédents de « santé
mentale »

Le sanisme est un préjugé qui ressemble étroitement au racisme ou au sexisme. Les
attitudes sanistes reposent sur un fondement de croyances qui sont : 1) non supportées
par des recherches valides et des preuves du contraire; 2) basées sur une intuition; 3)
supportées par des anecdotes inhabituelles relayées par les médias; 4) en fonction de la
façon dont nous nous séparons (émotions, pensées, comportements) des personnes
étiquetées comme ayant un handicap mental.

Jennifer M. Poole, Tania Jivraj, Araxi Arslanian, Kristen Bellows, Sheila Chiasson, Husnia Hakimy, Jessica Pasini, and Jenna Reid. Sanism,
‘Mental Health’,and Social Work/Education: A Review and Call to Action. Vol. 1 (2012): Intersectionalities.
https://intersectionalities.mun.ca/index.php/IJ/article/view/348/227
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https://intersectionalities.mun.ca/index.php/IJ/article/view/348/227


Capacitisme

Le « capacitisme » fait référence à des attitudes sociétales qui 
dévalorisent et limitent le potentiel des personnes handicapées. Le 
capacitisme est :

…semblable au racisme, au sexisme ou à l’âgisme, selon lequel une personne 
handicapée est moins digne d’être traitée avec respect et égard, moins apte à 
contribuer et à participer à la société ou moins importante intrinsèquement que les 
autres. Le capacitisme peut s’exercer de façon consciente ou inconsciente et être 
inscrit dans les institutions, les systèmes ou la culture d’une société. Il peut 
restreindre les possibilités offertes aux personnes handicapées et réduire leur 
participation à la vie de leur collectivité.

https://www.ohrc.on.ca/fr/capacitisme-attitudes-n%C3%A9gatives-st%C3%A9r%C3%A9otypes-et-stigmatisation-
fiche#_edn1
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Suicidisme

« un système d’oppression dans lequel les personnes suicidaires 
vivent de multiples formes d’injustice et de violence »,

Alexandre Baril, Undoing Suicidism : A trans, queer, crip approach to rethinking (assisted) suicide
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Rétablissement
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Trois camps de rétablissement :
1) le rétablissement en tant que chemin personnel;

• domine dans les conceptualisations et pratiques du rétablissement utilisées par des
professionnels s’insérant toujours dans une approche biomédicale des troubles psychiques

• la personne censée être responsable de son propre rétablissement grâce à des outils et des
objectifs conçus pour mesurer son progrès

2) le rétablissement en tant que processus social (accès à un revenu, un logement,
un travail, une formation, la sécurité) et;

3) le rejet total de ce concept estimé contribuer au « sanisme » systémique et au
processus de psychiatrisation-normalisation, avec parfois des tentatives de lutte
des usagers pour se réapproprier ce concept « détourné » par les professionnels.

• ne peut envisager l’utilité, voire même la possibilité du rétablissement dans un système de
santé mentale devenu de plus en plus « biomédical » et « néolibéral »

• autonomie et l’autodétermination possibles que grâce à une lutte collective d’êtres sociaux

https://www.cairn.info/revue-rhizome-2017-3-page-22.htm?ref=doi&contenu=article 

https://www.cairn.info/revue-rhizome-2017-3-page-22.htm?ref=doi&contenu=article


Rétablissement
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Rétablissement
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Étoile du non rétablissement, Recovery in the Bin, 2015



2.3. Mise en contexte en PSC



3. Expérimentation
Un pas en avant



4.  Outils



Partage d'outils



Partage d'outils
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5.  Conclusion
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