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Un programme établit par 

le Centre de santé Saint-Boniface, 

un centre de soins primaires

à Winnipeg, au Manitoba.



Accompagner les clients francophones de 18 ans et 

plus vivant avec la dépression légère ou modérée , afin

quõilspuissent se prendre en charge et vivre en santé

Offrir des services complémentaires aux services 

médicaux en créant des partenariats avec des 

organismes communautaires





Lõactivit® 

physique
La nutrition

La relaxation
La 

bibliothérapie



DIAGNOSTIQUE 
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BECK
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PROGRAMME 
AVEC CLIENT

Q-APP

LE CLIENT EST 
RÉFÉRÉ À LA 
DIÉTÉTISTE

BECK  ET Q-APP 
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AU MÉDECINEXAMEN PHYSIQUE 

COMPLET ET X-APP
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NON
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OUI

Un travail dõ®quipeinterdisciplinaire

SOINS 
PRIMAIRES

18 ANS ET PLUS

FRANCOPHONE

LA DIÉTÉTISTE RÉFÈRE LE 
CLIENT À LA COACH EN 

ACTIVITÉ PHYSIQUE



}Offert à tous les participants

}Une initiation aux pratiques de relaxation et de la 
pleine conscience

}Consultation auprès des professionnels en santé 
mentale au besoin

Session de groupe: les ABC de la relaxation



}Informer les clients des ressources
communautaires dans le quartier 
(Bibliothèque de Saint - Boniface)

}Recommander certains livres portant sur la 
santé mentale , lõactivit®physique, la nutrition 
ou la relaxation



}3 ou 4 rencontres individuelles avec le participant
ƁExplication du programme

ƁInscription et administration des 
questionnaires portant sur la qualité de vie et 
les habitudes alimentaires

ƁExplication des ressources communautaires

ƁSuivi nutritionnel tout au long du programme

ƁÉvaluation individuelle avec le participant à la 
fin du programme



}Focus sur des bonnes habitudes alimentaires

}Encourageé
ƁUne alimentation adéquate qui reflète une 
augmentation dõactivit®

ƁUne appr®ciation et acceptation dõaimer manger

ƁDõ°tre ¨ lõ®coute de son corps

ƁDe reconnaître des tendances négatives 
nutritionnelles associées aux changements 
dõhumeur et au stress



}Rencontres individuelles hebdomadaires avec 
la coach en activité physique
Ɓ£valuation de lõactivit® physique actuelle du 

participant

ƁD®veloppement dõun programme dõactivit® 
physique personnalisé qui répond aux besoins et 
aux intérêts du participant

ƁPromotion dõun style de vie plus actif

ƁAppr®ciation du lien qui existe entre lõactivit® 
physique et une bonne santé mentale





}Recrutement des 
participants

}Manque dõengagement 
du participant en lien 
avec son état mental

}Stigmatisation dõune 
condition en santé 
mentale

}Promotion de la prise 
en charge par le client, 
avec soutien 

}Réduction de la charge 
de travail du médecin

}Augmentation de la 
satisfaction des 
professionnels de la 
santé et du client



«écõest surprenant comment changer tes habitudes peut 

changer dõautres choses, et je pense pas que cõest 

quelque chose que le monde pense à faire quand ils ne se 

sentent pas bienédõhabitude, la premi¯re chose que tu 

penses, cõest quel m®dicament ou quoi lire oué mais 

pas n®cessairement du sporté»



}Méthodologie
ƁÉvaluation au début et à la fin du programme de 

12 semaines

¶Niveau de dépression (BECK II) 

¶Qualité de vie (SF - 36)

¶Activité physique (IPAQ et accéléromètre)

¶Satisfaction du programme



}35 participants répondent aux critères 
dõinclusion

}80% sont des femmes

}Les participants sont âgés de 22 à 73 ans

}Étude contrôlée et randomisée
ƁGroupe témoin, n=6

ƁGroupe expérimental, n=9



Lôactivit® physique (IPAQ)



Lôactivit® physique (acc®l®rom¯tre)





Niveau de dépression (BECK II)

Qualité de vie (SF36)

Composante santé mentaleComposante santé physique

Pré                    Post Pré                        Post

Groupe témoin 41                          41 32                          28

Groupe expérimental 43                          45 33                          44

Pré Post

Groupe témoin (n=6) 22 20

Groupe expérimental (n=9) 24 10
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