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Les taux accrus et les énormes repercussions de la
COVID-19 dans la population noire de I'Ontario sont
souvent attribués au fait que la pandémie a exacerbé
des inegalites preexistantes en matiere de sante.t 23

Cette affirmation est rarement critiquée. Mais elle
devrait l'étre. Le fait qu'en 2023, nous parlions encore
de l'exacerbation d'inegalites préexistantes devrait nous
faire honte, et ce, pour au moins deux raisons.

Tout dabord, les inégalités en matiere de sante sont des
differences evitables entre les populations. Les inegalites
de santé preéexistantes pour les populations noires
marquent l'échec de nos politiques sociales et de santé,
et montrent que notre systeme de santé ne repond

pas aux besoins de l'ensemble de la population. Notre
systeme de sante universel n'a pas éte efficace pour les
populations noires et nous n'en avons pas fait assez pour
que les choses changent.

Mais lorsque nous y mettons du notre, nous pouvons
ouvrir une voie menant a l'equité. Le réle déterminant
d'Action Cancer Ontario (aujourd’hui partie de Sante
Ontario) dans le développement de programmes de
dépistage du cancer ciblés et adapteés a la culture
des personnes noires ayant une poitrine, et qui ont
permis d'améliorer l'acces a un diagnostic précoce et
a un traitement en est un bon exemple. En Ontario,
ces innovations sont l'exception plutét que la regle et
languissent souvent a divers stades sous forme de
projets pilotes ou d'essais de changement.

Par ailleurs, nous savions dés le début de la pandémie
que les populations noires etaient touchées de maniere
disproportionnée. Bien que des mesures aient ete
prises pour favoriser léquité - notamment la collecte

Avant-propos

et Lutilisation de données sociodéemographiques, des
innovations en matiére de santé publique adaptées

a la culture et informées par la communaute, et des
organisations noires cherchant a accroitre les taux de
vaccination de la population noire - ces efforts n'ont
pas eteé dotes de ressources suffisantes et n'ont pas
ete adoptes par lensemble des systemes de sante afin
d'offrir des soins équitables.

Les inegalites preexistantes et leur « exacerbation »
pendant la pandemie ne devraient pas étre acceptees
dans une société juste et équitable. Le Plan sur la
santé des personnes noires est une feuille de route qui
aidera ['Ontario a tirer un trait sur cet aveu honteux. Ce
modele, fondé sur des données probantes, s'adresse
aux decideurs politiques, aux organes de gouvernance
du secteur de la santé et aux fournisseurs de soins,

et necessitera un plan de mise en ceuvre pluriannuel.
Son contenu est certes propre a la population noire,
mais le modele qui consiste a élaborer des strategies
spécifiques, fondées sur des données probantes et
impliquant la communaute pour reduire les inegalites,
pourrait convenir a d'autres populations méritant lequite
et a d'autres groupes marginalises.
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Le Plan sur la santé des personnes noires a été
elabore par un groupe diversifie de membres de la
communaute, de responsables du secteur de la santé
et d'universitaires. Il propose des exemples pratiques
de stratégies susceptibles de faire progresser l'equite.
Ce plan repose sur trois piliers : l'élaboration d'une
strategie équitable en situation de pandemie, la mise
en place d'un plan de redressement equitable du
systeme de sante et la mise en ceuvre de changements
fondamentaux dans les systemes sociaux et de sante,
necessaires pour assurer l'equite en santé au sein de la
population noire de 'Ontario.

Des solutions efficaces fondees sur des donnees
probantes existent pour reduire les inégalités
relativement a la COVID-19. Se concentrer sur les
besoins des populations noires lors de la mise en ceuvre
des priorités du systeme de services de Santé Ontario
peut se traduire par une reduction des disparites. Le
leadership, la capacité du personnel, les partenariats
communautaires, les donnees, le financement et les
mecanismes de reddition de comptes peuvent étre mis
en place pour garantir l'equite.

Le Plan sur la sante des personnes noires reconnait
que les inégalités raciales en santé sont presentes
depuis longtemps dans la vie de la population noire de
'Ontario. Le racisme envers les personnes noires et les
inégalites systémiques, historiques et persistantes, font
que les personnes noires sont confrontees a des taux
disproportionnés de pauvrete, de criminalisation et de
mauvais résultats en matiere de santé. Le racisme et la
discrimination systemiques envers les personnes noires
en Ontario renforcent les inegalités raciales qui, dans
leur grande majorité, entrainent la dépossession et la
marginalisation des communautés noires.

Le Plan sur la sante des personnes noires insiste
toutefois sur la possibilité de reduire les disparités en
santé en changeant les politiques et les pratiques. Il
met en lumiere les nombreux exemples en Ontario

de strategies efficaces qui ont permis d'améliorer le
bien-étre, lacces aux soins, la qualité des soins et les
resultats. Il interpelle nos systemes pour les amener a
s'appuyer sur la connaissance des causes sous-jacentes
des disparités afin d'élaborer des solutions. Il pousse le
systeme a développer les solutions locales existantes
fondées sur des données probantes. Il incite le systeme
a réfléchir a la maniére dont chaque nouvelle décision
pourrait étre mise a profit pour réduire linegalité envers
la population noire au lieu de l'accroitre.

Le Plan sur la santé des personnes noires nous invite a
faire mieux et explique comment y parvenir.

Anna Greenberg

Directrice générale, Equité, inclusion, diversité et
antiracisme; directrice generale regionale de Toronto et
de l'Est, Santé Ontario

Dr Kwame McKenzie
President-directeur general, Wellesley Institute

Angela Robertson
Directrice genérale, Centre de santé communautaire
Parkdale Queen West
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La Black Health Alliance a ete créée en réponse aux
inegalités systemiques de longue date, enracinées
dans le racisme envers les personnes noires, qui ont un
impact sur la sante et le bien-étre des communautes
noires de notre province au quotidien. Etant une
organisation déterminée a amplifier les voix de nos
communautes, nous ecoutons attentivement ce

que celles-ci identifient comme étant les défis et

les obstacles a leur sante et a leur bien-étre. Nous
collaborons avec les communautés pour créer une
vision pour une meilleure santé et pour développer des
solutions viables. Nous nous efforgcons de mobiliser les
outils, les compétences et les ressources necessaires
pour concevoir des interventions qui améliorent la sante
et le bien-étre des populations noires. Au final, nous
nous employons a ce que les enfants, les jeunes et les
familles noirs disposent des ressources et du soutien
dontils ont besoin.

Au cours de nos 20 années d'existence, nous avons
cherche a catalyser un meilleur acces a des soins
culturellement appropriés. Pendant la pandéemie de
COVID-19, nous nous sommes joints a des initiatives
comme la Black Health Vaccine Initiative, pilotee par la
Black Physicians Association of Ontario, afin de réunir
divers partenaires (partenaires locaux, ambassadeurs
communautaires, centres de santé communautaires,
hopitaux et bureaux de santé publique) et d'offrir des
espaces culturellement surs pour la vaccination. Ces
cliniques de vaccination culturellement adaptéees sont
un exemple pertinent des interventions que nous devons
multiplier et des approches de sante de la population
que nous devons intégrer dans notre systeme de soins
de santé.

Un message de
la Black Health
Alliance

Au cours des deux derniéres années, nous avons

pu constater la force de notre réponse collective.
Stimulée par la mobilisation des communautes noires,
une constellation de partenaires a travaillé avec les
agences et les administrations pour donner la priorité a
la protection de la santé et du bien-étre des personnes
noires. Lexpérience acquise doit étre recueillie et utilisee
pour realiser des progres optimaux. Ensemble, nous
avons défendu - et développé - une réponse plus
equitable a la COVID-19. Lexpérience acquise doit étre
recueillie et utilisee pour accroitre notre impact. Nous
poursuivons notre réflexion et notre contribution a ce
plan, qui prevoit notamment de donner la priorité a
lequite dans la phase de redressement de la province.

Pour favoriser la mise en ceuvre du Plan sur la santé des
personnes noires, la Black Health Alliance s'est engagee
a fournir un soutien de fond. Pour ce faire, il convient

de soutenir les efforts continus de rassemblement et
d'alignement dans l'optique d'obtenir des résultats pour
les communautes que nous servons. Nos priorités, qui
ont pour but de soutenir la mise en ceuvre des trois
piliers du plan, portent sur l'établissement de liens plus
étroits avec les communautés noires de la province;

la mise en évidence et l'élargissement des pratiques
porteuses; lappui aux besoins continus en matiere de
promotion de la santé en lien avec la COVID-19, les soins
preventifs et le depistage; un meilleur acces a des soins
primaires culturellement strs (y compris les services

de santé mentale); et enfin, lappui au travail de fond
necessaire pour s'attaquer aux principaux determinants
structurels et sociaux de la santé.
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La crise n'est pas terminée. Nous savons qu'ily a Pour que ces efforts soient couronnés de succes, nous

encore du travail a faire. Alors que nous passons d'une devons tous étre déterminés a contribuer a l'élaboration,
approche réactive de la santé des personnes noires a literation et a la pérennisation de ce plan, et en

a une approche proactive et globale, nous devons assumer la responsabilité. Au final, votre engagement a
collectivement chercher a: lever les obstacles fondamentaux a la santé optimale de
. Assurer la sécurité de nos communautés. la population noire de 'Ontario se traduira par des vies

. , . sauvees et par épanouissement des enfants, des jeunes
Alléger le fardeau découlant de la pandémie. ,p p !
et des familles noirs.

Favoriser une equité durable en santé pour
les populations noires en se concentrant a Paul Bailey
démanteler les inégalités dans notre systéme

. ) Directeur général, Black Health Alliance
de soins de santé.

Promouvoir une équité durable en santé pour
les populations noires en se concentrant a
demanteler les inégalités socio-economiques
et geographiques qui posent la plus grande
menace a notre sante et a notre bien-étre.
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Les inegalites en sante constituent une crise pour
lensemble de la population de 'Ontario et exigent une
réponse appropriée. Le Plan sur la santé des personnes
noires apporte cette reponse pour les populations
noires et donne un modele pour informer la planification
et les mesures a prendre pour d'autres populations
confrontées a des désavantages systemiques. Ce
document presente des récits d'initiatives locales et
régionales prises avant et pendant la pandémie de
COVID-19 pour soutenir les communautés noires.

La province a toujours soutenu des initiatives ciblees
visant a ameéliorer l'acces aux soins de sante et les
résultats pour les communautés noires. Le centre de
santé communautaire (CSC) TAIBU jouit d'un statut
unique en tant que centre de santé communautaire
financé par IEtat et dispensant des soins aux populations
noires de la region du Grand Toronto. De la méme
maniere, Women's Health in \Women's Hands bénéficie
d'un financement public pour offrir des programmes
ciblés aux femmes noires et racialisees de Toronto. La
province a participé a l'élaboration de stratégies propres
a certaines populations, comme le Plan ontarien d'action
pour les jeunes noirs, et a continué a mettre en ceuvre

la Stratégie antiraciste pour 'Ontario. Des interventions
telles que le Programme de traitement de la toxicomanie
pour les jeunes Afro-canadiens et des Caraibes (PTTJAC)
- la seule intervention de ce type béneficiant d'un
financement public - ont permis d'apporter un soutien
aux jeunes noirs en matiere de sante mentale. (Bien que
lexpansion du réseau du PTTJAC soit en cours, il est
toujours necessaire de favoriser le developpement et

la diffusion des services pour rejoindre les jeunes noirs
dans le besoin, en s'assurant qu'ils puissent avoir acces a
du soutien au bon endroit et au bon moment.

Sommaire

Outre les entites beneficiant d'un financement
specifique, comme le CSC TAIBU et le PTTJAC,

divers acteurs du systeme de santé contribuent a

faire progresser l'equité en matiere de sante pour les
communauteés noires. Le Comité pour la santé des Noirs
est un collectif de dirigeants noirs des CSC qui élabore
une strategie provinciale et communautaire visant a
ameéliorer les résultats en santé des populations noires.
De la méme maniére, la Black Health Alliance, une
organisation communautaire, s'efforce d'améliorer les
résultats en santé des communautés noires au niveau
national. La Black Health Alliance a organise deux
editions du symposium novateur « Black Experiences in
Healthcare ». Ces symposiums ont été occasion d'une
collaboration entre des partenaires multisectoriels en
vue de promouvoir la santé des personnes noires. Ils ont
egalement offert une base fertile pour le developpement
d'entitées comme le Black Health Equity Working Group,
un collectif de leaders noirs du secteur de la santé qui
ont élaboré un cadre régissant lutilisation des données
de sante des communautes noires (Engagement
Governance, Access and Protection Framework), et des

rassemblements comme le Black Health Summit, qui
ont déebute en 2020 et reunissent des parties prenantes
de toute la province (bureaux de sante publique,
organisations communautaires, CSC, organismes locaux,
militants communautaires, etc.) pour s'attaquer aux taux
disproportionneés d'infection a la COVID-19 dans les
communautes noires.

La mise en ceuvre de stratégies ciblées est facilitée par
des organismes comme la Black Physicians Association
of Ontario (BPAO) et la Black Health Alliance. Ces
organismes ont joué un role particulierement important
au cours de la pandemie de COVID-19, en contribuant
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au développement de linitiative de vaccination pour la
santeé des personnes noires et du groupe de travail des
scientifiques noirs sur l'equite vaccinale. Le financement
public a permis la mise en ceuvre d'interventions

lices a la COVID-19 comportant peu de barrieres

et culturellement sdres, comme les cliniques de
vaccination organisees par les fournisseurs de services
de sante noirs dans les regions de Peel

et de Durham, facilitant ainsi la vaccination des
populations a haut risque.

ILexiste ainsi des exemples d'actions visant a lutter contre

les inégalites de santé subies par les populations noires.
La plupart sont en cours et rendues possibles par des
interventions préétablies, comme linitiative visionnaire

lancee dans la région de Toronto pour recueillir et utiliser

les donnees raciales et sociodemographiques (le projet
We Ask Because We Care). La pandémie nous a rappele

que bien des choses sont possibles. Mais les acteurs
clés doivent étre habilités et soutenus pour mettre en
ceuvre et elargir la portée de leur travail. Nous devons
etendre ces initiatives au niveau regional et nous servir

de ces enseignements pour informer les politiques et les

meilleures pratiques au niveau provincial. Nous sommes
tous du méme céte : nous travaillons pour que tous les
Ontariens obtiennent des résultats de santé optimaux.

Le Plan sur la sante des personnes noires vise a
concrétiser la vision qui consiste a améliorer la santé
des Ontariens noirs. Il se fonde sur des interventions
récentes, comme la Loi de 2017 contre le racisme, la
Stratégie antiraciste pour Ontario et le cadre d'equite
d'inclusion. de diversite et d'antiracisme de Santé

Ontario afin de favoriser de meilleurs résultats de sante
pour tous les patients, toutes les familles et tous les
fournisseurs de soins. Il s'appuie sur les engagements
legislatifs existants en faveur des communautées

autochtones et francophones et s'efforce de cerner et de

traiter les conséquences sur la santé du racisme envers
les personnes noires et les Autochtones. Il serait en effet

profitable a lensemble des populations racialisees et
meéritant léquité d'adapter les étapes décrites dans le
présent document.

Le Plan sur la santé des personnes noires sarticule
autour de trois piliers, chacun étant assorti d'un
ensemble de recommandations destinées au ministere
de la Sante, a Santé Ontario, aux eéquipes Sante Ontario
et aux fournisseurs de services de sante. Ces piliers sont
présentés ci-dessous.
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Recommandations en bref

Pilier 1:

Une réponse équitable en situation de pandémie

pour les populations noires

Plusieurs vagues de COVID-19 nous ont
permis d'en apprendre beaucoup sur les
inégalités dans la réponse a la pandémie.
La pandémie continuant d'évoluer, la
réponse de l'Ontario doit étre équitable
pour les populations noires.

Les recommandations suivantes s'adressent
au ministére de la Santé et a Santé Ontario :

Recommandation 1

En collaboration avec les bureaux de sante
publique et les autres acteurs de la réponse a
la pandemie, adopter et mettre en ceuvre des
stratégies fondees sur des données probantes
qui reduisent les inegalites en matiere de
risques d'infection a la COVID-19 et les
impacts de la COVID-19.

Recommandation 2

Soutenir les politiques et les programmes
qui permettent une réponse a la COVID-19
et un rétablissement équitables, y compris
un financement accru pour la stratégie de
la province en faveur des communautés
prioritaires, afin daméliorer la prestation des
soins et des services dont ont besoin les
communautes noires et celles qui méritent
lequité, en adoptant une approche axée sur
la population.

Recommandation 3

Elaborer une stratégie pour étudier, quantifier
et aborder les impacts des conditions post-
COVID (« COVID longue ») et des soins
continus de rétablissement de la COVID pour
la population noire.

Recommandation 4

Donner la priorité a la collecte systéematique
de données raciales lors de la procédure
d'enregistrement et de renouvellement de la
carte Santé du RASO, analyser ces donnees et
publier les donnees et les resultats afin d'aider
le systeme de santé a reduire les inégalites
pendant et apres la pandémie.
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Recommandations en bref

Pilier 2:

Le rétablissement d'un systeme de santé

équitable axeé sur les populations noires

Les populations noires doivent étre

dament prises en compte dans les plans

de redressement du systéme de santeé.

Le tableau de bord sur le rétablissement
du systéme de santé doit inclure des
indicateurs relatifs a la santé des personnes
noires dans chacun des quatre domaines
prioritaires (soins préventifs et primaires,
services communautaires de santé mentale
et de lutte contre les dépendances, acces
aux soins et accés aux interventions
chirurgicales et aux diagnostics) et dans les
interventions ciblées pour les personnes et
les communautés noires.

Les recommandations suivantes s'adressent
au ministére de la Santé et a Santé Ontario :

Recommandation 5

Inclure des actions spécifiques pour améliorer
la santé des personnes noires dans chacun des
piliers du plan de redressement du systeme de
santé de la province :

Pour la prévention et les soins primaires —
Définir un objectif spécifique et ciblé pour
accroitre le dépistage du cancer chez les
populations noires

Pour la santé mentale et les dependances -
Collaborer avec les ministeres partenaires pour
deévelopper des stratégies qui permettront de :

- Réduire les effets des expériences
negatives vecues pendant lenfance
pour les populations noires en matiere
de santé mentale. Les strategies doivent
donner la priorité aux interventions
protectrices qui ameliorent le bien-étre,
telles que les interventions aupres de la
petite enfance. Par ailleurs, les strategies
en santé mentale doivent tenir compte de
limpact sur les communautés.

- Soutenir les conclusions du rapport
sur la décriminalisation de la simple
possession de drogues illicites afin
de reduire les effets nefastes de la
criminalisation sur les personnes noires
souffrant de déependances ou de troubles
lies a lutilisation des substances. Les
strategies doivent donner la priorité aux
interventions qui améliorent l'acces aux
programmes de logement durable, a la
prevention de la violence et a la reduction
de la pauvrete.

Pour lacces aux soins dans le contexte le
plus approprié - Entreprendre une évaluation
sur limpact de la question raciale afin de
remedier aux inégalités susceptibles de faire
en sorte que les patients noirs hospitalises ne
recoivent pas des soins dans le contexte le
plus approprie.

En ce qui concerne l'acces aux chirurgies,
aux procédures et a limagerie diagnostique
- Santé Ontario devrait mettre au point des
strategies visant a réduire les disparites dans
lacces aux chirurgies pour les populations
noires et utiliser les donnees des centres

de santé communautaires pour cerner les
differences et suivre les progres.

Recommandation 6

Compléter le tableau de bord sur le
retablissement du systeme de santé en

y ajoutant des indicateurs portant sur des
domaines particulierement importants pour
les besoins des populations noires en matiere
de réetablissement, comme le diabéte, la
drepanocytose, l'hypertension, les maladies
renales et les affections rhrumatologiques.
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Recommandations en bref

Pilier 3:

Une équité durable en matiére de santé pour les

populations noires

Les stratégies efficaces pour garantir des
soins équitables au-dela de la COVID-19
doivent étre intégrées, diffusées et étendues.
Il s'agit notamment de faire participer les
communautés noires aux initiatives, de créer
des structures de reddition de comptes en
accordant des fonds pour alimenter le travail
fondé sur l'équité, de soutenir l'inclusion

de personnel noir a tous les niveaux des
organisations responsables de l'élaboration
des politiques et de la planification
stratégique, et de mettre au point un plan de
gouvernance des données pour la collecte de
données raciales et sociodémographiques.

Les recommandations suivantes s'adressent
a Santé Ontario, aux équipes Santé Ontario et
aux fournisseurs de services de santé :

Recommandation 7

S'engager a ceuvrer en faveur de ['équité en
matiére de santé pour les personnes noires et a
soutenir le Plan sur la santé des personnes noires,

Recommandation 8

Assurer un engagement authentique et durable

et linclusion des populations noires en :
Remaniant les pratiques d'engagement
communautaire.
Apprenant a connaitre la communaute et la
diversité de ses besoins.
Veillant a ce que les populations noires participent
a lanalyse et a l'utilisation des données, ainsi qua
l'élaboration, a la prestation et au suivi des services.
Augmentant le pourcentage de personnes noires
occupant des postes de direction et siegeant aux
conseils d'administration des systemes de santeé a
titre volontaire.

Rehaussant le recrutement, la retention et la
promotion du personnel noir.

Recommandation 9

Veiller a la mise en place d'une stratéegie
d'équité en matiere de santé pour les
personnes de race noire, fondée sur la
collecte, lanalyse, l'utilisation et la publication
en continu de donneées fondeées sur la race.
Les plans devraient inclure ce qui suit :

Des strategies specifiques pour lutter contre le
racisme envers les personnes noires.

Une collaboration avec les ministeres et/ou
d'autres partenaires du secteur pour réduire
limpact des déterminants sociaux negatifs de
la sante (par exemple, la pauvrete, linegalité
d'acces aux soins, le racisme, les mauvaises
conditions de logement).

Des modeles de financement qui favorisent
léquité pour les populations noires.

Des objectifs clairs et des résultats mesurables.

Un suivi et une communication des résultats
transparents et accessibles.

Recommandation 10

Renforcer les capacités et les structures de
reddition de comptes permettant d'assurer
équité en matiere de santé pour les personnes
noires comme sulit :

Etablir des responsabilités claires dans lensemble
du systéme, y compris pour les cadres superieurs
des differents secteurs du ministere.

Former une equipe chargée de léquite en matiere
de santé pour les personnes noires, en definissant
clairement les responsabilités, les roles et les
obligations de chacun.

Veiller a ce que le personnel soit en mesure de
garantir léquité en matiere de sante pour les
personnes noires.
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Elaborer et mettre en ceuvre des processus, des politiques et des interventions qui facilitent l'accés équitable aux
soins et les resultats pour les populations noires.

Fixer des objectifs de financement et de ressources pour les modeles dont lefficacité a été démontrée en matiere
de réduction des inegalites.

Tout cela doit se faire en gardant a U'esprit que la santé des personnes noires ne se limite pas
aux soins de santé, mais comprend également d'autres facteurs sociaux qui influencent les
résultats en matiére de santé (c'est-a-dire les déterminants sociaux de la santé). Des approches
intersectorielles seront nécessaires pour faire progresser l'équité pour les populations noires.

Ceci n'est pas un plan de mise en ceuvre. Il s'agit plutét d'un appel a l'action : un document
dynamique et itératif qui jette les bases de l'élaboration d'un tel plan et définit des objectifs a
court et a long terme.

Les sites et les structures du racisme envers les personnes noires qui se recoupent au sein du
systéme de soins de santé peuvent et doivent étre transformés. Ce plan vise a soutenir, voire a
stimuler, cet effort.
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e 30 janvier 2020, le Black Experiences in Health

Care Symposium a rassemblé des représentants des
communautés noires, des militants, des responsables
du systeme de sante et des allies. Parmi les themes
clés abordés lors de ce symposium, citons notamment
les suivants : 1) redéfinir la notion d'allié (les allies
doivent non seulement soutenir le travail, mais aussi
soulever les problemes et faire progresser le travail);

2) remodeler limplication du gouvernement dans les
soins de sante des personnes noires au niveau local

et provincial (historiquement, les gouvernements ont
cree des politiques ayant eu un impact negatif sur la
santé des communautés noires, comme le fichage); et
3) la justice en matiere de données (infrastructure de
données appropriée, y compris la propriete, lacces et
L'ethique pour les donnees fondees sur la race). L'objectif
était d'élaborer des mesures concretes pour réduire les
inegalites, y compris 'élaboration d'une strategie dirigee
par la population noire et visant a améliorer la sante et
les expeériences des Ontariens noirs.

L'expérience vecue par les personnes noires n'est pas
uniforme. Elle se caractérise par la diversité des origines,
des cultures et des milieux socio-eéconomiques. Cette
diversité englobe les personnes sans domicile fixe,
celles qui sont incarcérées, celles qui vivent avec un
handicap et celles qui s'identifient comme lesbiennes,
gaies, bisexuelles, transgenres, queers, non binaires,
intersexes ou asexuels. Un engagement continu avec les
membres de la communaute noire - des personnes qui
ont rencontré des difficultés particulieres pour accéder
aux soins dont elles avaient besoin et qui connaissent

Introduction

intimement la maniere dont les politiques de sante
affectent leurs expériences - est nécessaire pour faire
avancer ce plan.

Ce rapport propose un plan global pour améliorer

la santé des personnes noires. Il contient des
recommandations destinées aux instances dirigeantes,
aux organismes de soins de santé et aux fournisseurs
de services de santé. Ce plan pluriannuel et cet appel a
l'action visent a réduire les disparités et a faire progresser
léquité en matiére de santé dans les communautés
noires de la province. Il traite de la mise en ceuvre,

mais il ne s'agit pas d'un plan en ce sens. Ce document
dynamique et itératif prepare le terrain pour le travail de
collaboration a venir.

Le Plan sur la santé des personnes noires a été
elabore en collaboration avec les communautes.
Fondamentalement, il refuse la normalisation des
inegalites en matiere de sante et des facteurs sociaux
qui menent a la maladie. Il nous pousse a mettre en
place un systéme de santé plus équitable pour les
personnes noires de ['Ontario.
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Pilier1

Une réponse equitable en situation de
pandémie pour les populations noires

Alors que les effets de la COVID-19 continuent de se faire
sentir, les interventions qui visent a réduire les ecarts
d'acces aux soins pour les populations noires et a lutter
contre les inégalités en matiere de santé doivent étre
considérées comme prioritaires. Le premier pilier du Plan
sur la sante des personnes noires definit des strategies
en situation de pandémie qui favorisent l'equité en
matiere de santé et formule des recommandations pour
diffuser, elargir, et perenniser les interventions efficaces.

RECOMMANDATION 1

Avec les bureaux de santé publique et les autres
parties impliquées dans la réponse a la pandémie,
le ministére de la Santé devrait adopter et mettre
en ceuvre des stratégies fondées sur des données
probantes qui réduisent les inégalités dans les
risques d'infection par la COVID-19 et les impacts
de la COVID-19, notamment en améliorant

le dépistage et la tracabilité, en assurant un
acces équitable aux vaccins, aux traitements et
aux thérapies par anticorps monoclonaux, en
répondant aux préoccupations de la communauté
noire qui entrainent une hésitation a se faire
vacciner et en préconisant un changement dans
les facteurs sociaux qui conduisent a l'inégalité
en situation de pandémie.

La couverture vaccinale en Ontario a ete irreguliere, et

a nécessite des interventions ciblées pour accroitre la
disponibilité et l'acces, en particulier dans les quartiers
mal desservis! Alors que les taux de vaccination de la
population globale continuent d'augmenter, les taux de
vaccination dans les quartiers a forte diversité raciale
sont inférieurs a ceux des quartiers moins diversifiés.5°
La stratégie de vaccination initiale de 'Ontario a donné la
priorité aux travailleurs essentiels, et son cadre éthique
a permis une priorisation anticipée, mais limitée dans

le temps, de la vaccination dans les zones les plus
durement touchées. A mesure que cette tendance
satténuait, les communautes et les allies sont intervenus
pour tenter de réduire les disparités envisagees en ce
qui a trait au taux de vaccination.

Dans certains endroits comme Rexdale ou Black

Creek, dans la région nord-ouest de Toronto, par
exemple, malgre la presence de plusieurs pharmacies
communautaires, aucune ne disposait du vaccin’ Le
processus de prise de rendez-vous pour le vaccin par

les systemes en ligne ou teléphoniques proposés par la
province représentait un défi pour les personnes ayant un
acceés limité a Internet ou n'ayant pas le temps d'utiliser
un systeme de prise de rendez-vous par telephone.

Par ailleurs, les résultats montrent que la confiance dans
les vaccins (conviction que les vaccins fonctionnent, sont
sUrs et font partie d'un systéeme medical de confiance®)
est nettement plus faible dans les communautes noires
que dans la population générale? En réponse a cette
situation, le groupe de travail des scientifiques noirs sur
lequite vaccinale s'est reuni pour renforcer la conflance
des communautes noires dans les vaccins et ameéliorer
laccés aux cliniques de vaccination.® Alors qu'il était actif,
le groupe de travail a organisé de nombreuses réunions
en ligne avec differents segments de la communaute, y
compris les travailleurs des services de garde d'enfants
et des soins de longue durée, le personnel des refuges,
les personnes agees, les travailleurs agricoles, les
éducateurs, le personnel des services de santé mentale
pour enfants, les etudiants universitaires et les membres
de la communauté 2SLGBTQIA+. Ce groupe a également
organise des cliniques de vaccination et des campagnes
de sensibilisation a la radio et en ligne. Les sondages
distribués avant et apres les réunions publiques ont
montré que les séances ont permis de réduire d'au moins
20 % l'hesitation des participants a l'égard des vaccins.

RECOMMANDATION 2

Le ministére de la Santé et Santé Ontario
devraient soutenir les politiques et les
programmes qui permettent une réponse
équitable a la COVID-19, y compris un
financement accru pour la stratégie de

la province en faveur des communautés
prioritaires, afin d'améliorer la prestation
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des soins et des services dont ont besoin les
communauteés noires, en adoptant une approche
axée sur la population.

La réeponse de ['Ontario a la COVID-19 doit prévoir

des investissements continus et la mise en ceuvre
d'interventions ciblées pour remedier aux résultats
inequitables pour les populations noires. 2% [es
ressources fondées sur des données probantes doivent
toujours étre accessibles aux populations qui font état
d'un niveau éleve de méfiance a l'égard des vaccins. Des
ressources educatives destinées a renforcer la confiance
envers les vaccins doivent étre mises a disposition, de
méme qu'un acces a des ressources préeventives telles
que des masques de haute qualité et un acces a des
tests de depistage rapides. Le groupe de travail des
scientifiques noirs sur l'equité vaccinale a formulé une
serie de recommandations, qui s'alignent au Plan sur

la sante des personnes noires. Pour que la stratégie
vaccinale contre la COVID-19 atteigne les communautés
noires et leur soit bénéfique, il convient d'adopter une
approche axée sur la sante de la population, en mettant
laccent sur les déterminants sociaux de la sante.

Les tests sont un elément cle de la surveillance et de

la gestion des maladies transmissibles. Lidentification
rapide des cas signifie que des mesures peuvent étre
prises plus tét pour isoler les personnes qui ont été
exposees et ainsi reduire la transmission. Le dépistage
est particulierement important pour les communautes
exposees a un risque plus eleve, comme celles qui
presentent des taux de prévalence plus éleves et des
niveaux de vaccination plus faibles. Alors que la stratégie
de dépistage évolue en fonction des nouvelles données,
la reponse a la pandemie doit prevoir l'elaboration

et la mise en ceuvre d'une stratégie de depistage
équitable pour les populations noires a haut risque. Avec
lavenement des traitements, les strategies de dépistage
sont essentielles pour que ces traitements soient
administrés pendant la fenétre thérapeutique optimale.
Cette strategie doit comprendre un acces élargi et
gratuit aux tests antigeniques rapides.

En Ontario, le risque de contracter la COVID-19 est
associe aux déterminants sociaux de la sante, lesquels
sont influenceés par le racisme systémique. Les
déterminants sociaux de la santé doivent étre pris en
compte dans tous les secteurs et dans des spheres
autres que la sante (par exemple, le logement, lemploi).
En 2016, 20,6 % des Canadiens noirs (contre 7,7 % des

Canadiens blancs) ont déclare vivre dans un logement
inférieur aux normes acceptables, tandis que 20,7 %
des Canadiens noirs ages de 25 a 59 ans ont declare
vivre avec un faible revenu (contre 12 % du reste de

la population).#*? Le suivi des conditions d'emploi qui
augmentent le risque d'exposition peut fournir les
données nécessaires pour informer les politiques qui
ont un impact direct sur les populations marginalisees.
Les congés de maladie payes, par exemple, limitent
la propagation sur le lieu de travail et les risques
d'éclosions tout en minimisant les conséquences
financieres pour les personnes a faible revenu.

Une réponse equitable a la pandémie nécessite

des politiques qui garantissent le financement
d'initiatives ciblées sur les personnes les plus a risque.
Il s'agit notamment d'un soutien durable au modele
d'ambassadeur communautaire a l'échelle de la
province, lancé pendant la pandémie, ou des membres
de confiance de la communauté ont joue le

role d'ambassadeurs pour accroitre la vaccination et
le dépistage de la COVID-19. Un meilleur financement
du programme de réponse a la COVID-19 dans les
collectivités prioritaires du ministere de la Sante peut
aider a etendre le programme pour y inclure des
mesures ciblées pour les populations noires.

Les stratégies de distribution de vaccins
ciblées mises en ceuvre dans la région de
Peel, a Durham et a Toronto ont permis

de remédier aux inégalités en matiére
d’'accés aux vaccins. Des cliniques
spontanées a acceés facile, promues par
des ambassadeurs de la communauté, ont
été developpées afin d'inclure les soins
primaires et préventifs. Ces interventions
ont eu un impact concret sur la santé des
populations noires. Sans ces interventions,
le taux de vaccination aurait été plus faible.
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Entre-temps, linitiative de vaccination pour la santé des
personnes noires peut se poursuivre et s'étendre a des
points d'acces integrés pour les populations prioritaires
(dépistage, vaccination, soins COVID-19 et soins
préventifs) afin de soutenir des objectifs plus vastes en
matiere de sante de la population.

RECOMMANDATION 3

Le ministére de la Santé et Santé Ontario
devraient élaborer une stratégie pour quantifier
et aborder les impacts des conditions post-
COVID (« COVID longue ») et des soins

continus de rétablissement de la COVID pour la
population noire.

Tous les efforts doivent egalement tenir compte des
effets a long terme ou persistants de la COVID dans la
population noire, en raison d'une plus grande vulnérabilite
a linfection. Les effets a long terme de la COVID se réferent
a de multiples symptémes persistants qui font qu'il est
difficile pour les personnes de retrouver leur niveau de
fonctionnement de base

Des stratégies doivent étre mises en ceuvre pour quantifier
et traiter les impacts de la COVID longue et faciliter lacces
aux ressources pour les communauteés touchees.

Les stratégies vaccinales doivent tenir
compte des déterminants de risque qui
exposent certaines populations a un
risque plus élevé que d'autres et doivent
s'appuyer sur les enseignements tirés et
les partenariats établis. Elles devraient
mettre l'accent sur l'équité en matiere
de vaccination afin que les populations
noires n'accusent pas un retard
supplémentaire. Elles doivent s'appuyer
sur des initiatives communautaires
prioritaires.

RECOMMANDATION 4

Le ministére de la Santé et Santé Ontario devraient
donner la priorité a la collecte systématique

de données raciales lors de la procédure
d’enregistrement et de renouvellement de la carte
Santé du RASO, analyser ces données et publier
les données et les résultats afin d’aider le systéme
de santé a réduire les inégalités pendant et aprés
la pandémie.”

"Les fournisseurs de services doivent soutenir la collecte

de données baséees sur la race et utiliser ces données pour
déterminer les différences dans les taux de maladie et les
resultats des interventions pour les populations noires, ainsi que

pour mettre en place des services equitables.

Déja en 2017, le plan strategique triennal de lutte
contre le racisme de ['Ontario appelait a l'élaboration
de cadres et de lignes directrices pour la collecte de
données désagregees fondées sur la race. La collecte
de ces données a éte jugée essentielle a la création
d'une société inclusive et equitable pour permettre

de déterminer et de surveiller les disparites raciales
systémiques. Des données sociodémographiques
désagregees sont déja recueillies dans des secteurs
clés de la province, notamment dans les domaines de
la justice, de l'éducation et de la protection de l'enfance.
La collecte de ces donnees dans le domaine des soins
de santé permet au secteur de s'aligner sur d'autres
secteurs qui les recueillent et les utilisent déja pour
eclairer la planification.

La collecte de données sociodemographiques et
fondées sur la race pendant la pandemie a permis

de mettre en évidence des disparités dans les taux
d'infection a la COVID-19, les hospitalisations et les
déces, ainsi que de planifier le systeme et de corriger

la situation en conséquence. La stratégie vaccinale
initiale de 'Ontario (lancee en avril 2020) était basee

sur des allocations par personne et d'autres marqueurs
de priorisation comme l'age et le statut de travailleur
essentiel! Lexamen préliminaire des donneées de

sante recueillies au cours de la pandemie a revele des
inegalités dans la distribution des vaccins. L'analyse de
ces données a donne lieu a des révisions de la stratégie,
notamment a l'élaboration de la strategie de priorisation
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de la vaccination dans les zones sensibles de 'Ontario*
qui a été mise en ceuvre en juin 2020.

Les données montrent une grande efficacité des
interventions ciblées et fondées sur des donnees qui
garantissent l'acces aux soins pour les communautes
noires. * La collecte de données a éte rendue obligatoire
pendant la COVID-19, mais elle n'est pas realisee de
maniere cohérente dans lensemble du systeme. La
priorite doit étre accordée a la collecte, a l'échelle du
systeme, de donnees fondees sur la race dans le cadre
du processus d'enregistrement et de renouvellement
de la carte d'assurance maladie. La collecte et lanalyse
obligatoires de ces donneées sont necessaires pour
informer la planification du systéme de santé et pour
s'attaquer aux facteurs d'iniquité en santé pour les
populations noires et racialisees au-dela de la COVID-19.

A Toronto, les données de santé fondées sur
la race ont été intégrées dans la planification
stratégique au niveau municipal. Les données
de Santé publique de Toronto ont montré une
incidence plus élevée de cas de COVID-19 et
de déceés parmi les populations racialisées et
a faible revenu, y compris les communautés
noires. Pour remédier a cette situation, des
sites mobiles de dépistage ont été mis en
place pour rendre les services et les aides plus
accessibles.’ Ces stratégies se sont fondées
sur l'analyse des données recueillies tout au
long de la pandémie.

Le conseil municipal d'Ottawa a créé le
Secrétariat de la lutte contre le racisme
pour orienter les politiques et les pratiques
municipales, tandis que Santé publique
Ottawa a collaboré avec le Partenariat

local pour l'immigration d'Ottawa afin de
comprendre et d'atténuer les effets de la
COVID-19 sur les communautés racialisées.'®
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Pilier 2

Le rétablissement d'un systéme de santé
équitable axeé sur les populations noires

Au moment ou 'Ontario commence a mettre en ceuvre
une approche progressive du rétablissement du systeme
de santg, elle doit s'efforcer d'inclure les populations
noires dans ses plans des le départ. Pour ce faire, il faut :

- Intégrer des cibles et des indicateurs alignés sur les
objectifs de santé des personnes noires dans les plans
de stabilisation et de retablissement.

- Mettre en ceuvre la stratification de l'equite pour les
objectifs et indicateurs existants dans les tableaux de
bord relatifs au rétablissement.

- Determiner d'autres objectifs, en tenant compte des
besoins de la communauté, pour les problemes de
santé de la population noire.

RECOMMANDATION 5

Le ministére de la Santé et Santé Ontario
doivent veiller a ce que toutes les priorités du
plan de redressement du systéme de santé
répondent équitablement aux besoins des
populations noires et comprennent des mesures
spécifiques visant a améliorer la santé des
populations noires.

Il est essentiel de recueillir des données
sociodéemographiques et de produire des rapports sur
celles-ci afin de pouvoir mener des actions ciblées. Des
etudes, comme celle intitulée Suivre la progression de

la COVID-19 a partir des données sur la race publiee

par Santé Ontario, en partenariat avec la Black Health
Alliance et le Wellesley Institute, ont demontre que les
données specifiques a la population permettaient de
mieux comprendre les facteurs de risque de la COVID-19
et les résultats graves dans les communauteés noires.

Mais cela ne suffit pas. Alors que la province s'efforce
de stabiliser le systeme de santé et le personnel afin de
s'assurer d'avoir la capacité a se relever de la COVID-19,
d'adopter de nouveaux processus, de nouvelles voies

d'accés aux soins et de nouvelles structures la ou

des changements fondamentaux sont necessaires,

et de retablir la fonctionnalite dans les secteurs ou la
pandémie a eu un impact negatif sur les soins et les
services, la province doit s'engager a mettre en place des
processus mesurables afin d'obtenir de meilleurs résultats
au sein des populations noires. Cet engagement doit

étre pris pour des objectifs immediats et a long terme,
comme letablissement de voies d'acces aux soins
primaires pour les communautés noires et la collecte

de donneées sociodemographiques et 'établissement

de rapports a ce sujet. Les déecideurs doivent mettre

en ceuvre des politiques qui favorisent linclusion

sociale et economique pour lutter contre le racisme
systemique et suivre les efforts déeployes pour obtenir de
meilleurs résultats pour les communautés noires 7 Les
interventions jugees efficaces devraient étre diffusees

et etendues a un plus grand nombre de communautes
noires dans la province.

PRIORITES POUR LE RETABLISSEMENT DU SYSTEME

La table pour le redressement du systeme de sante,
organisee par Sante Ontario, a défini quatre objectifs
principaux pour le redressement du systeme de santé :

1. Accroitre l'acceés global aux soins préventifs et
aux soins primaires, en mettant l'accent sur les
régions, les communautés et les populations dont
les services sont les plus réduits en raison de la
pandémie.

2. Accroitre l'accés global aux services
communautaires de santé mentale et de lutte
contre les dépendances, en mettant l'accent sur
les régions, les communautés et les populations
dont les services sont les plus réduits en raison
de la pandémie.

3. Améliorer l'acceés global aux soins dans le cadre
Lle plus approprié, en mettant l'accent sur les
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régions, les communautés et les populations dont
les services sont les plus réduits en raison de la
pandémie.

4. Améliorer l'accés général aux chirurgies et
procédures planifiées, ainsi qu'aux services
d’'imagerie diagnostique appropriés, en mettant
l'accent sur les régions, les communauteés et les
populations dont les services sont les plus réduits
en raison de la pandémie.

Ces objectifs visent tous a reduire les inegalités pour
les populations meritant l'equité, notamment les
communautés autochtones, noires et racialisees.

Pour atteindre ces objectifs, un effort collectif sera
necessaire de la part de chaque région de la province,
qui devra travailler comme un seul et méme systéme de
santé. Pour s'assurer que les populations noires soient
incluses dans les efforts de rétablissement, trois choses
doivent se produire.

Nous devons d'abord étre en mesure de mesurer les
résultats de santé des populations noires a l'aide des
indicateurs existants, c'est-a-dire stratifier chaque
indicateur en fonction du quartier et du pourcentage de
la population noire pour comprendre limpact sur les
populations noires.*®

Ensuite, pour chaque objectif de retablissement, il doit y
avoir des interventions specifiques pour les populations
noires afin d'ameéliorer limpact global :

- Pour la prévention — Santé Ontario devrait définir
un objectif specifique et ciblé pour augmenter le
depistage du cancer dans les populations noires.

- Pour la santé mentale et les dépendances —
L'élaboration de stratégies de santé mentale pour
les populations noires necessite un engagement a
s'attaquer aux facteurs structurels qui produisent de
faibles résultats de santé. Le ministere de la Santé
et Santeé Ontario doivent collaborer avec le ministere
du Procureur general, le ministéere du Logement et le
ministere de lEducation pour élaborer des stratégies
qui permettront de :

- Réduire les effets des expériences negatives vecues
pendant l'enfance pour les populations noires en
matiere de santé mentale. Les strategies doivent
donner la priorité aux interventions protectrices qui
améliorent le bien-étre, telles que les interventions
aupres de la petite enfance. Par ailleurs, les strategies
en santé mentale doivent tenir compte de limpact sur
les communautes.

- Soutenir les conclusions du rapport sur la
decriminalisation de la simple possession de drogues
illicites afin de réduire les effets nefastes de la
criminalisation sur les personnes noires souffrant
de dépendances ou de troubles lies a l'utilisation
des substances. Les strategies doivent donner la
priorite aux interventions qui ameliorent l'acces aux
programmes de logement durable, a la prévention de
la violence et a la reduction de la pauvrete.

Parmi les elements de la stratégie actuelle en matiere
de santé mentale et les 3,8 milliards de dollars alloues
aux soins dans ce domaine, il conviendrait d'accroitre
specifiquement l'acces a la thérapie cognitivo-
comportementale (TCC), aux soins de santé mentale
communautaires et aux soins en matiere de dependance
aux substances pour les populations noires, compte tenu
des disparités existantes, notamment les suivantes :

- Il faut deux fois plus de temps aux Ontariens noirs
d'origine caribéenne pour acceder a des services
fondés sur des données probantes qu'aux Blancs, et
les Ontariens noirs sont davantage confrontés a des
voies aversives pour lacces aux soins (salle d'urgence,
ambulance ou police)

- Les couts des services de santé mentale, comme les
services de conseil, sont décrits comme un obstacle
a laccés des Ontariens noirs aux services de santé
mentale dont ils ont besoin.2°2

- La pandémie de COVID-19 a exacerbé la crise des
opioides. Les deces lies aux opioides ont augmente de
76 % au cours de la premiere année de la pandémie.
Les communautés noires, de méme que d'autres
populations méritant lequité (comme les populations
incarcerees), figurent parmi les groupes qui ont connu
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les augmentations relatives les plus importantes® Les
organismes charges du suivi et de l'établissement des
rapports doivent recueillir des données déesagregees
montrant les impacts différentiels, et les donnees
emergentes doivent éclairer la planification et la
réponse aux crises liees a la consommation de
substances. Des engagements et des strategies ciblées
sont necessaires pour remedier aux dommages causes
par la crise des surdoses et renforcer les programmes
de santé mentale dans les communautés noires.

- Pour l'acces aux soins a domicile/aux soins dans le
cadre le plus approprié — Santé Ontario devrait réaliser
une evaluation sur limpact de la question raciale (@
linstar de l'évaluation de limpact sur les groupes
racialises élaborée par la Direction générale de l'action
contre le racisme de 'Ontario) afin de remedier aux
inegalites qui empéchent les patients noirs hospitalisés
de recevoir des soins dans le cadre le plus approprié.

- Pour l'accés aux chirurgies, aux procédures et a
l'imagerie diagnostique — Santé Ontario devrait mettre
au point des strategies visant a reduire les disparites
dans l'acces aux chirurgies pour les populations
noires et utiliser les données des centres de sante
communautaires (CSC) pour cerner les differences et
suivre les progres.

RECOMMANDATION 6

Le ministére de la Santé et Santé Ontario
devraient alimenter le tableau de bord sur
le rétablissement du systéme de santé en

y ajoutant des indicateurs portant sur des
domaines spécifiques importants pour les
besoins des populations noires en matiére
de rétablissement, comme le diabéte, la
drépanocytose, U'hypertension, les maladies
rénales et les affections rhumatologiques.

Pour que le systeme de sante soit entierement retabli et
qu'ilréduise les inégalites d'acces aux soins préventifs,

aux soins primaires et a laide communautaire, une série

de strategies seront nécessaires. Ces strategies devront
étre coordonnées et s'appuyer sur ce que le systeme a
déja appris au cours de la pandémie, a commencer par la
prestation de soins sensibles et adaptes sur le plan culturel.




Pilier 3

Une équité durable en matiere de santeé

pour les populations noires

Améliorer la qualiteé du systeme de sante de ['Ontario
afin qu'il puisse offrir et maintenir un traitement equitable
aux populations noires est une initiative qui ressemble

a toutes les autres initiatives d'amelioration de la

qualite. Elle necessite un engagement et une adhéesion.
Elle exige un plan, des indicateurs, des objectifs et

des résultats mesurables. Elle requiert la reddition

de comptes. Elle peut impliquer le développement

des competences et de la main-d'ceuvre, ainsi que
l'elaboration ou le déploiement de nouvelles approches
en matiére de prestation de services.

RECOMMANDATION 7

Santé Ontario, les équipes Santé Ontario et

les fournisseurs de services de santé doivent
s'engager a ceuvrer en faveur de l'équité en
santé des personnes noires et a soutenir le Plan
sur la santé des personnes noires.

Pour que le changement soit durable, il faudra une
planification a long terme, de la cohérence et de lunité
de la part des nombreuses parties prenantes. Les
organisations doivent tout d'abord accepter de mettre
en ceuvre le Plan sur la santé des personnes noires et
s'engager a le faire.

RECOMMANDATION 8

Santé Ontario, les équipes Santé Ontario et

les fournisseurs de services de santé doivent
garantir un engagement authentique et durable
et linclusion des populations noires en :

a. Remaniant les pratiques d’engagement
communautaire.

b. Apprenant a connaitre la communauté
et la diversité de ses besoins.

c. Veillant a ce que les populations noires

participent a l'analyse et a l'utilisation
des données, ainsi qu'a l'élaboration,
a la prestation et au suivi des services.

d. Augmentant le pourcentage de personnes
noires occupant des postes de direction et
siégeant aux conseils d'administration des
systémes de santé a titre volontaire.

e. Rehaussant le recrutement, la rétention
et la promotion du personnel noir.

Un engagement a améliorer les experiences de sante
des membres de la communauté noire passe par
lengagement et le leadership de la communaute. Un
engagement authentique implique une collaboration
avec des organisations de santé et de services sociaux
ayant des relations et des pratiques d'engagement
etablies et de confilance au sein des communautes
noires. Une multitude d'approches et de partenariats
seront nécessaires dans les differentes regions de la
province afin de refléter la diversité des communautés
noires de l'Ontario. En faisant appel a des organisations
ancrees dans les communautes noires, il sera possible
de mieux connaitre les besoins de la communaute et
d'assurer lautodétermination dans le cadre des initiatives
proposees. Un engagement initial signifie que les
communautes ont plus de chances d'étre incluses et
investies dans l'élaboration de strategies ou d'initiatives
efficaces. Il convient de prévoir sufissmment de temps
pour établir des contacts authentiques, nouer des
relations, comprendre linfrastructure sociale et locale
des communautes et elaborer des plans pour s'assurer
que le point de vue des communautes est pris en
compte tout au long du processus.

Un engagement authentique doit étre ouvert et receptif
aux connaissances et au savoir acquis par lexperience
vécue au sein de la communauté. Il doit egalement
prévoir la création de postes et de roles rémunérés pour
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les ambassadeurs de la communaute ou les personnes
capables de créer un climat de confiance, qui peuvent
aider a gérer les relations entre la communaute et le
systeme de santé. Les responsables des fournisseurs
de services de santé peuvent travailler avec les
communauteés noires pour déterminer les points
communs et créer des programmes partagés, avec
des actions collectives pour s'occuper des resultats en
matiere de santé et les améliorer. L'objectif doit étre de
donner aux organisations communautaires les moyens
d'agir, sans pour autant les surcharger en leur imposant
d'établir des liens et de s'engager aupres de chaque
gouvernement ou organisation de services de santé.

Les responsables du systeme de santé doivent travailler
en partenariat avec les leaders de la communauté

noire afin d'élaborer une strategie visant a recruter

des représentants noirs pour les opportunités
d'engagement communautaire provinciales et regionales
dans le domaine des soins de sante. Ces leaders
communautaires peuvent aider a l'évaluation de l'état de
preparation d'une communaute et servir de passerelles
entre la communaute et les fournisseurs de services de
soins de santé dans les regions. Il est impératif que ces
strategies s'appuient sur les expéeriences des membres
de la communauté noire.

Le Centre de toxicomanie et de santé
mentale (CAMH) a lancé une stratégie la
stratégie Démantelons le racisme envers
les Noirs qui comprend 22 mesures visant
a réduire les inégalités sur le campus

de CAMH, notamment la formation a

la TCC adaptée a la culture, l'examen
des pratiques visant a fournir des soins
optimaux aux clients noirs, la collecte
de données et les partenariats avec les
communauteés noires.

Pour atteindre les objectifs du Plan sur la santé

des personnes noires, il pourrait étre nécessaire de
développer les compétences de la main-d'oeuvre,
notamment au moyen des outils du rapport Demantelons
le racisme envers les Noirs et des modalites de

formation destinés aux fournisseurs de soins de sante,
aux planificateurs de systemes et aux responsables
administratifs. Il convient de poursuivre les efforts pour
embaucher, retenir et promouvoir le personnel noir a des
postes de direction, afin que les fournisseurs de soins

de santé puissent mieux refléter les communautes qu'ils
desservent. Cela permettra d'instaurer la confiance, de
susciter lengagement et de promouvoir la conception
conjointe de programmes qui réepondent mieux aux
besoins des communautés noires.

RECOMMANDATION 9

Santé Ontario, les équipes Santé Ontario et les
fournisseurs de services de santé doivent veiller

a l'établissement de leurs propres stratégies
d’équité en matiére de santé pour les personnes
noires, fondées sur la collecte, l'analyse,
l'utilisation et la publication continues de données
fondées sur la race. Les plans doivent inclure :

a. Des stratégies spécifiques pour lutter contre
le racisme envers les personnes noires.

b. Une collaboration avec les ministéres et
d’autres partenaires susceptible de réduire
l'impact des déterminants sociaux négatifs de
la santé (par exemple, la pauvreteé, l'inégalite
d’accés aux soins, le racisme, les mauvaises
conditions de logement).

c. Des objectifs clairs et des résultats
mesurables.

d. Un suivi et une communication des résultats
transparents et accessibles.

Des données sont indispensables a l'élaboration

de strategies d'equité en matiere de sante pour les
personnes noires. Mais avant tout, il est essentiel de
mener une consultation authentique et cohérente avec
les communautés noires au sujet de la collecte, de la
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gestion, de l'utilisation et de la propriété des données,
afin de susciter lengagement et d'atténuer la méfiance
déja existante3 Un plan de gouvernance des donnees
est nécessaire pour garantir que la collecte, lanalyse et
la communication des données sociodemographiques
soient utilisees pour informer les strategies et les
actions en faveur des communautés noires. La Direction
generale de l'action contre le racisme de ['Ontario
propose des lignes directrices sur la collecte de donnees
pour enquéter sur les disparités raciales, éliminer le
racisme systemique et faire progresser l'équite raciale ®

Fin 2020, le Black Health Equity Working Group? a été
cree pour, en partie, elaborer un plan visant a remedier

aux inegalites de longue date qui ont été exacerbées
par la pandémie de COVID-19. Le cadre d'engagement
de gouvernance, d'acces et de protection, élabore par

le Black Health Equity Working Group, préconise que
les communautés noires prennent le contrdle de leurs
données collectives? Lintention de ce cadre est de
confier la souveraineté des données recueillies pour les
communautes noires avec les communautes noires. Ce
travail s'appuie sur lautodéetermination.

La collecte et linterprétation des données ne

doivent pas stigmatiser les communautés et doivent
étre accessibles aux membres de ces dernieres, y
compris aux chercheurs et aux leaders locaux. Ainsi,
les communauteés peuvent décider quelles données
sont recueillies, qui peut y avoir acces et, surtout,
comment elles peuvent étre utilisees. En donnant aux
communauteés noires un plus grand controle sur leurs
données collectives et en appliquant les principes
enonces dans le cadre susmentionne, les communautes
noires feront un pas de plus vers la souveraineté en
matiere de donnees.

Bien utilisées, les données raciales et
sociodemographiques peuvent jouer un role essentiel
dans la reduction des disparités en santé. La collecte,
lanalyse et l'utilisation continues des donnees raciales
et sociodemographiques sont essentielles pour detecter
et reduire les inégalités raciales en santé. Les données
recueillies pendant la réponse de la province a la
pandéemie peuvent étre utiliseées pour mettre en place
des interventions adaptees et eclairées, tout comme

les modeéles existants de collecte de données a petite
echelle a lintérieur et a l'extérieur du secteur. Les
équipes Santé Ontario devraient également aligner leurs
politiques et programmes sur les nouvelles priorites

de retablissement du systeme de santé. Lorsque les
ESO élaborent leurs plans collaboratifs d'amélioration
de la qualité, elles devraient choisir des indicateurs

de santé de la population propres aux populations
noires afin d'accroitre ladoption de la collecte de
données fondeées sur la race. Les equipes Sante Ontario
sont géographiquement bien placeées pour adopter

une approche par quartier et par population afin de
déeterminer si les initiatives d'equite fonctionnent et s'il
existe des possibilités d'amélioration; elles travaillent
directement avec les populations méritant l'équite et les
partenaires qui sont le premier point de contact pour les
nouveaux arrivants; et elles identifient les jeunes leaders
et les ambassadeurs dans la communauté pour les aider
a transmettre des messages a leurs pairs et a renforcer
la confiance. Ces données peuvent également étre
utilisées pour controler et suivre les progres accomplis et
déterminer si les strategies mises en ceuvre permettent
de réduire les disparités comme prévu.

Pour faire avancer 'eéquité au sein de la communauté
noire, il faudra que les multiples ministeres fassent
preuve d'unité et de cohérence afin de mettre en ceuvre
des initiatives évolutives pour lutter contre les inegalités
qui pésent sur les communautés noires.

Santé publique Ottawa a créé une
communauté de pratique composée de
représentants des CSC, des centres de
ressources communautaires, du Boys &
Girls Club, des banques alimentaires, des
leaders locaux, du Partenariat local pour
limmigration d'Ottawa, de 'Equipe Santé
Ottawa et de Santé publique Ottawa.

La communauté de pratique permet de
partager des informations clés en temps
utile, de tirer parti des ressources

et de les partager, et de servir

de cadre a la prise de décisions.
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La stratégie de collecte de données sur
l'équité dans le cadre de la COVID-19 a
Toronto a commenceé par la collecte de
données pour identifier les zones et les
groupes a risque. Ces données ont été
analysées et, en collaboration avec les
communautes, elles ont été utilisées pour
créer des stratégies de santé publique
plus efficaces, telles que des sites de
dépistage temporaires, des lieux gratuits
pour s'isoler, une augmentation du
nombre d'autobus pour réduire les foules,
et des actions sur les facteurs sociaux

qui soutiennent la protection contre la
COVID-19, tels que la protection contre
les évictions et la sécurité alimentaire.

RECOMMANDATION 10

Santé Ontario, les équipes Santé Ontario et les
fournisseurs de services de santé doivent mettre
en place des capacités et des structures de
responsabilité a méme de garantir l'équité en
santé pour les personnes noires en veillant a:

a. Former une équipe chargée de l'équité en
matiére de santé pour les personnes noires
en définissant clairement les responsabilités,
les roles et les obligations de chacun.

b. Veiller a ce que le personnel soit en mesure
de garantir 'équité en matiére de santé pour
les personnes noires.

c. Elaborer et mettre en ceuvre des processus,
des politiques et des interventions qui
facilitent 'acceés équitable aux soins et les
résultats pour les populations noires.

d. Mettre en ceuvre des modeéles de financement
qui favorisent l'équité et des objectifs de
financement et de ressources pour les
modéles dont U'efficacité a été démontrée en
matiére de réduction des inégalités.

La transformation du systeme de soins de sante
necessite une reddition de comptes sous la forme d'un
financement approprié. La mise en ceuvre de ce Plan
sur la santé des personnes noires repond a un imperatif

economique et moral. Les problemes de santé peuvent
entraver le bien-étre mental, le lien social et le bien-étre
social. Cela peut aussi avoir un impact sur l'économie

en réduisant l'offre de main-d'ceuvre, la productivité du
travail, l'éducation et la formation, l'épargne pour les
investissements dans le capital physique et intellectuel,
les couts des soins de santé et le recours aux prestations
d'aide sociale®

De nombreuses données montrent que les populations
noires de ['Ontario portent un fardeau disproportionne
des résultats défavorables en matiere de santé. Les
strategies axees sur l'equite reduisent les obstacles aux
soins, facilitent lacces aux soins préventifs et améliorent
les resultats globaux en matiere de santé. Pour
remedier aux disparites en matiere de sante dans les
communauteés noires, il faut utiliser les fonds existants de
maniére equitable et veiller a ce que les communautés
noires soient prioritaires dans lallocation des ressources.
Les allocations de fonds « universelles » ne permettront
pas de remédier de maniére significative au sous-
financement et au sous-investissement historiques

et actuels dans les communautes noires résultant du
racisme envers les personnes noires.,

Des modeles de financement eéquitables sont
necessaires pour repondre a lampleur des besoins de
stabilisation et de rétablissement des communautes
noires. Les fonds existants doivent étre distribues
equitablement ou des fonds supplémentaires sont
nécessaires pour soutenir l'équité. Un financement est
necessaire pour diffuser et eétendre les interventions
reussies qui ont contribué a réduire les inegalités liees
a la COVID-19, afin qu'elles puissent étre appliquées a
d'autres resultats de santé propres aux personnes noires.
Along terme, les formules de financement doivent étre
développées pour soutenir et promouvoir léquité.

Pour parvenir a une équité durable en faveur des
populations noires, il est nécessaire de mettre en
ceuvre des interventions politiques ciblées, avec des
objectifs clairement définis et des resultats mesurables.
La reddition de comptes signifie la reconnaissance

des disparités engendreées par le racisme envers les
personnes noires, au-dela de la pandemie, et la mise
en ceuvre d'interventions ciblées pour remedier a
liniquité systémique.
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Des interventions plus nombreuses pourraient s'averer
necessaires pour les populations noires. Il est possible de
s'appuyer sur ce qui a fonctionné lors de la COVID-19 et
de tirer parti des strategies efficaces qui etaient en place
avant la COVID-19. Nous savions avant la COVID-19, et
nous en avons eu la confirmation avec la pandéemie,
qu'il est nécessaire d'agir sur les déterminants sociaux
de la sante pour ameéliorer l'équite. Parallelement a la
transformation du systeme de sante, les fournisseurs

de services doivent comprendre ce qu'ils peuvent faire
pour ameliorer les determinants sociaux de la sante et
les ministeres doivent comprendre ce qu'il est possible
de faire. Le cadre de mesure du rendement des

equipes Sante Ontario souligne la nécessité d'ameliorer

lacces equitable aux soins ainsi que les resultats et les
expeériences en matiére de santé des patients et des
fournisseurs de soins des Premieres Nations, des Inuits
et des Metis, des populations autochtones urbaines, des
francophones et des populations racialisées. La santé est
intersectionnelle et ce travail doit l'étre aussi.
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https://health.gov.on.ca/en/pro/programs/connectedcare/oht/docs/OHT_Performance_Framework_Webinar.pdf

Les communautés noires du Canada attirent depuis
longtemps lattention sur les politiques et les systemes qui
ont un impact negatif sur leur vie. En 2017, une délegation
des Nations Unies chargee d'examiner les conditions

de vie des personnes noires au Canada a fait des
constatations abjectes® : les personnes noires au Canada
connaissent, de maniere disproportionnee, de mauvais
résultats en matiere de santé. Les facteurs a l'origine de
ces conditions sont a la fois historiques et actuels.

Pendant la crise sans precedent de la COVID-19, les
inegalites raciales en matiere de santeé n'étaient ni
surprenantes niimprévues. Dans toute la province, les
communautés noires sont parmi les plus touchées

et les plus affectées par la COVID-19. Le racisme et

la discrimination systemiques envers les personnes
noires en Ontario renforcent les inégalites raciales qui,
dans leur grande majorite, entrainent la dépossession
et la marginalisation des communautés noires. Ces
inegalités ne sont pas des realités figees, mais résultent
de politiques et de prises de decisions inequitables, et
peuvent étre corrigees.

Toute action significative visant a remedier aux inégalités
subies par les communautes noires doit donner la
priorite a la mise en ceuvre rapide d'interventions
réactives qui visent tout particulierement a remedier aux
disparitées en matiere d'acces aux soins. Les réponses

qui ne donnent pas la priorité aux interventions axees sur
lequité en matiere de santé perpétuent les prejudices.

Nous devons etendre et elargir les initiatives provinciales,
municipales, locales et communautaires efficaces lors de
la pandémie afin de rejoindre les communautés noires.

Synthese
et conclusion

Nous devons inclure les populations noires dans les
plans de redressement des systemes de santé. Et nous
devons poursuivre ces efforts par-dela la pandemie.

Ce Plan sur la santé des personnes noires est un
document dynamique et evolutif qui s'appuiera sur

les expériences et les enseignements tirés dans les
communautés des personnes touchées et en premiere
ligne. Nous exhortons les fournisseurs de soins de sante,
les organisations et les instances dirigeantes a utiliser ce
plan, a mettre en ceuvre des changements specifiques
et a faire pression pour transformer les structures
existantes afin de garantir que les communautés noires
de ['Ontario recoivent des soins surs et equitables pour
favoriser des résultats justes et ameéliorés.
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