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Le risque climatique




Notion de risque climatique

SYSTEME Vulnérabilité
CLIMATIQUE

Variabilité
naturelle

RISQUE
Changement

climatique
d'origine
anthropique

EMISSIONS
et changements d'affectation des terres

PROCESSUS
SOCIO-ECONOMIQUES

Profils d'évolution
socio-&conomigues

Mesures
d'adaptation et
d'atténuation

Gouvernance

GIEC, 2014



Interactions entre I'aléaq, I'exposition et la vulnérabilité

Interactions between hazard, exposure and vulnerability

Age
Gender
Heat, drought Mobility
Floods Access to care CLIMATE SENSITIVE OUTCOMES
Storms Somo-gcgnomm ;tgtus - Adverse health (VBD, WBD, FBD, infectious disease,
Vector spread Pre-existing conditions

- . heat-related illness, mental health, under nutrition)
Vulnerability Characteristics of health system - Migration & displacement

’ 4  - Conflicts
Hazard Risk ) IMPACTS T

v

Exposure 4  SYSTEM IMPACTS
Health system (patient loads, emergency responses, costs)

- Food systems
- Livelihood systems

Outdoor employment
Housing quality
Location/local geography
Livelihood type

GIEC, 2022, AR4, WG,
Chap. 7




LA VULNERABILITE AUX CHANGEMENTS
CLIMATIQUES

Contact entre un enjeu climatique et
la communauté
Susceptibilité d'une communauté a subir les
impacts négatifs des changements climatiques

Sensibilite

Capacite a reduire les effets defavorables
(se protéger et se rétablir)

l‘..
Vulnerabilite

Prédisposition a subir les effets négatifs

© Centre intégré universitaire de santé et services sociaux de la Capitale-Nationale

Després & Diallo, 2024




Les effets des CC sur la sante




Injuries, fatalities,
mental health impacts

Severe

x Weather
Heat-related illness

and death,
cardiovascular failure

Extreme
Heat

Environ-
mental

Forced migration, " jation

civil conflict,
mental health impacts

Water and Food
Supply Impacts

Malnutrition,
diarrheal disease

Asthma,
cardiovascular disease

PoIlAuI:ion Malaria, dengue,

encephalitis, hantavirus,

Rift Valley fever,
Lyme disease,
chikungunya,

West Nile virus

Changes
in Vector

Ecology

Increasing
Allergens Respiratory

allergies, asthma

Water
Quality Impacts

Cholera,
cryptosporidiosis,
campylobacter, leptospirosis,
harmful algal blooms

CDC, 2021b



Principales préoccupations CC et santé

» Fvénements exirémes (vagues de chaleurs, inondations, feux de
forét, tempétes, inondations, secheresse,...)

» Pollution de I'air et allergies

» Maladies a transmission vectorielle

» Maladies a transmission hydrique

» Ressources en eau (disponibilité et qualité) et alimentation
(accessibilité)

» Santé mentale, migrations et conflits




Principales voies par lesquelles les CC
affectent la santé

Mitigation Adaptation

Effets sur la santé

Effets environnementaux

Stress thermique : maladie, décés dus a des
inondations, des tempétes, des cyclones, feux de

Evénements climatiques extrémes : —»| brousse, etc.
Emissions de GES —p| fréquence, gravité, géographie
anthropiques
Prolifération microbienne : intoxication alimentaire —
salmonelle, etc. ; manque d'eau potable
—
Effets sur les écosystémes : (terrestre et
| marin) et sur des espéces particuliéres —
Changement Modification de la répartition géographique des
climatique maladies & transmission vectorielle : paludisme,
L 5 dengue, schistosomiase

Elévation du niveau de |la mer : salinisation
| des zones cotieres et des eaux douces ;
ondes de tempéte

Altération des rendements de la culture, de
I'élevage et de |la péche entrainant des problémes

Forcages naturels

de nutrition, de santé et de survie Trad. libre
Dégradation de I'environnement : - : McMichaelet al.,
Ecosystémes terrestres, zones cétiéres, de Perte de moyens de subsistance, déplacement de 2006

——| populations qui entraineront des problémes de
santé mentale, de maladies infectieuses, de
malnutrition, de risques physiques

péche




Climate change

——

Mental illness

Allergies

Watts et al, 2015
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Direct effects  Indirect effects  Social dynamncs Health impacts (direct & indirect)

Age & gender
Storms Water
quality

Drought
: pollution status

SOC|a| capltal Vector-borne & rodent-horne
diseases

Public health +Effects of food & water shortages
infrastructure Mental, nutritional, infectious &
others such as cardiovascular &

Heat Ecological Mobility & respimtory diseases, allergies,
wave change conflict status injuries, poisoning, HAEl/zoonotic
diseases, etc.

*Temperature-related illness &

death
Health status *Extreme weather-related health
effects

+Air pollution-related health effects
+Water and food-borne diseases

Climate change

Li, 2018




A Exposure to heatwaves
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Romanello et al., 2025: The 2025 report of the Lancet Countdown on health and
climate change




CC et Maladies vectorielles
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Rapport 2025 du Lancet Countdown:
Principales conclusions

» Augmentatfion du nombre de déces liés a la chaleur

= 23 % depuis les années 1990

» Répercussions feux de forét et sécheresses

= 124 millions de personnes supplémentaires en situation d’insécurité
alimentaire modérée ou grave en 2023

Romanello et al., 2025

https://www.who.int/fr/news/item/29-10-2025-climate-inaction-is-claiming-

millions-of-lives-every-year--warns-new-lancet-countdown-report
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Ampleur des effets sur la santé

Intensité du réchauffement
Interactions avec d’autres changements envix
Evolutions de la société et de la technologie

Mesures d'adaptation et d’afténuation



Santé et environnement

Une approche globale de gestion de la

vulnérabilité a un aléa environnemental
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Santée mentale




Effets des CC sur la santé mentale

Climate change
-related hazards

* Extreme heat
* Flood

f=P -« storm

* Sea-level rise
* Drought

* Wildfire

Climate change
-related global
environmental
threats
+ Deforestation;
Land use change;
Loss of biodiver-
> sity; Extinctions;
Ocean pollution;
Overfishing

* Witnessing changes and damage to lands-
cape and ecosystems

* Awareness of climate change and extreme
weather events and their impacts

Health

Socioeconomic

Climatichange _*

Possible mental
health and
psychosocial
outcomes

» Siress reaction

* Strained social
relationships

* Mental health
conditions
(e.q. anxiety-,
depression-, and
stress-related
conditions)

# Helplessness, fear
and grief

* Suicidal behaviour

& Alcohol and
substance use

* Emerging concepts
(ecological grief,
eco-anxiety,
solastalgia)

Geographic Sociopolitical
+ Conflict zones * Gender
* Remote communities = Political instability
Ethnicity * Water-stressed * Displaced populations
Indigenous status zones * Discriminated
= Areas prone to extre- groups
me weather events

Demographic

Chronic diseases
* Physical disabilities = Precarious housing Sex

* Poverty Age

* Pre-existing mental e Informal, insecure
health conditions work

WHO, 2022




CC et jeunes

CLIMATE ANXIETY

A survey of 10,000 young people shows that negative feelings
about climate change can cause psychological distress.

How worried are you about climate change?

Extremely worried Moderately worried  Not worried
25% 5%

|§

Very worried A little
32% worried 11%

Climate change makes me feel...
Sad 68%
Afraid
Anxious
Angry
Powerless
Guilty

Optimistic

Indifferent

©onature

Thompson, 2021



Carboneuvutralité du systeme de
santé




= Emissions de CO2 du systéme de soins (niveau mondial):
4,6% (Pichleret al., 2019)

= Sj le secteur de la santé était un pays, 5¢me émetteur
mondial de GES (Leal Filho et al., 2024; Sergeant et al., 2024)




De quelle facon un hopital pollue-t-il autant?

1- Energie utilisée pour le chauffage, la climatisation, I'éclairage et I'eau

2- Rejets de gaz anesthésiques - - @ HEALTH CARE

3- Production de viande et transport de nourriture Y IMAGE CLIMATE COUNCIL
4- Approvisionnement et materiel

5- Parc automobile

6- Transport, traitement des déchets et gaz d'enfouissement
s

7- Déplacement des employes b
_Jm

i

http://climat.synergiesanteenvironnement.org/



Ambulance Community Mental health Acute Primary care Non-clinical Total
support activities
Delivery of care
Building energy 21 150 164 1900 250 31 2520
Anaesthetic gases and metered 84 0 0 435 767 0 1290
dose inhalers
Water and waste 16 85 95 883 137 88 1300
Business travel and fleet 200 100 120 410 60 110 1000
Supply chain
Pharmaceuticals and chemicals 5 120 66 2095 2750 26 5060
Medical equipment 16 147 55 1930 248 128 2520
Non-medical equipment 38 156 170 1040 420 137 1960
Other procurement 100 384 465 2850 610 1620 6030
Commissioned services 3 15 26 90 0 826 960
Personal travel 27 120 350 1326 536 43 2400
Total 510 1280 1510 12960 5770 3010 25040
Data are kilotonnes of carbon dioxide equivalent. Totals might vary due to rounding.
Table: Clinical activity-based greenhouse gas emissions by emissions category, 2019

Health care’s response to climate change: a carbon footprint s ®

assessment of the NHS in England

Imogen Tennison, Sonia Roschnik, Ben Ashby, Richard Boyd, lan Hamilton, Tadj Oreszczyn, Anne Owen, Marina Romanello, Paul Ruyssevelt,
Jodi D Sherman, Andrew Z P Smith, Kristian Steele, Nicholas Watts, Matthew | Eckelman s

Summary
Background Climate change threatens to undermine the past 50 years of gains in public health. In response, the Lancet Planet Health 2021;

TEy o1 . ATTTAL . w1 11 1 xe  +  manans . . C.aQA_00




NHS - Ventilation des émissions par source
(2025) -

care

independent

organisations Medicines and
prescribing
Visitor Travel 1%
Patient travel \ Non-NHS
commissioned
services
Staff commute a Medicines and

Parsonal prescribing

travel
Fleet and Business Travel .
Clinical
. consumables
Inhalers and anaesthetic gases e e Medical
supply chain
Waste, water 19, —— Footprint PPly

and refrigerants

Buildings 8% ety
energy Other supply equipment

chain
Corporate and 29% l
administrative services <”°
Food and n ng;‘tcfa‘[l |
catering and dgra

i ) infrastructure
Equipment  other supplies

and services

https://www.england.nhs.uk/long-read/progress-report-delivering-a-greener-
nhs-five-years-on/#executive-summary-and-action-required
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Compétences essentielles en matiere de
CC et environnemental pour la santé

DOMAIN CORE COMPETENCY

1 Climate, Environmental Change and associated Health Sciences

Upstream Drivers of Climate and other Environmental changes

Evidence, projections and assessments

Mitigation, adaptation and health co-benefits

2
3
4 [terative risk management
5
6

Collective strategies—harnessing inte rnational/ regional/ local agreements and frameworks

r_ -‘ International Joumal of

e
L: Environmental Research r\
L J and Public Health MD\Py

Article
Core Competencies for Health Workers to Deal with Climate
and Environmental Change

Paul Jagals 1*{ and Kristie Ebi 2

Children’s Health and Environment Program, University of Chueensland, South Brisbane, QLD 4102, Australia
2 Departments of Global Health and of Environmental and Occupational Health Sciences,

University of Washington, Seattle, WA 48199, USA; krisebi@uw.edu
*  Correspondence: p.jagals@ugedu.au




Co-béenéfices environnement-climat-sante




Alimentation




i /

S M e = o
| |
Législation/ Comportement | | ¢ s I
ados dtbuctionl individuel | Cobénéfices | Morbidité Mortalité
| |
| |
- Lois sur Iutilisation - Moins de produits | | - Préservation | | -Réduit les impacts
de pesticides, d’origine animale | | dela biodiversité | | dudéréglement
fertiiﬂnts. = m;ns d.alimeﬂts | = m de '&id“s l dmﬂq“e
P"ﬁq’“t?g,‘sm ultra-+ransformés et : de Pf’“ddes_ _ : - Préserve le contact
Taxes sur sucre, febmesarie : ;rgg - | R
produitsulrz- PN il \| -Respectdesliites || | ~Diinuefegostion
transformés complétes planétaires '}" aux microplastiques
- Interdiction - Plus de légumes, | | - Moins d'eutro- |
in its fruits et légumineuses | | phisation I :
de certains produ | e |l | Réduction de décés
de la nourriture brute I | | - Réduction d'obésité
- Disponibilé | I | _ Réduction du
: - Réduction de | :
::lr;:; ‘::stzurataon H Fapport calorique | | diabete de type 2
|| -Moins dacides gras | | | - Hypertension
- Recomirandations %l saturés et hydrtgénés H = I-yperdldestém
nationales | :
: . - Plus dacides gras lémie
de nutrition 1 |8 |
‘_ 1 | st I | -Réduction de
: - Moins de Va : maladies cardio-
| ~ Plus de fibres | vasculaires
ol

I

Contexte : socio-économique, politique, culturel, génétique...

Holguera
Gonzalez et al.,
2020



UK

Sao Paulo city, Brazil

Baseline (2010)

Change in disease

Baseline (2010)

Change in disease

burden and death burden and death
(2030) (2030)
Population
Total in thousands* 61367 NA 10435 NA
Dietary intake of saturated fat*
DALYs
Total in thousands* 1183 -175 147 -23
Per million populationt 19270 -2850 14090 -2180
Years of life lost
Total in thousands* 1052 -165 127 -21
Per million populationt 17140 -2690 12130 -2030
Premature deaths
Total in thousands* 107 -18 8 -1
Per million populationt 1750 -290 750 -130
Serum cholesterol concentrationi*
Years of life lost
Total in thousands* 1052 -5§ 127 -9
Per million populationt 17140 -900 12130 -870
Premature deaths
Total in thousands* 107 -4 8 -0-4
Per million populationt 1750 -70 750 -40

Modélisation de la réduction
de 30% de lI'apport en
graisses saturées et en
cholestérol d'origine animale
sur le fardeau des
cardiopathies ischémiques au
Royaume-Uni et dans la ville
de Sdo Paulo

DALY : 15% (UK); 16% (SPC)
Mortalité prématuré: 17% (UK et
SPC)

Friel et al., 2009



Transports
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Contexte : socio-économique, politique, culturel, génétique..

HolgueraGonzalez
et al., 2020



Delhi London
Lower-carbon-  Increased Towards Lower-carbon- Increased Towards
emission active sustainable  emission active sustainable
motor vehicles  travel transport motor vehicles  travel transport
Physical activity
Premature deaths 0 -352 -352 0 -528 -528
YLL L] -6040 -6040 0] -5496 -5496
YLD 0 -816 -816 0 -2245 -2245
DALYs ] -6857 -6857 0 =7742 =7742
Air pollution
Premature deaths 74 -99 -122 -17 -21 -33
¥LL -1696 -2240 -2749 -160 =200 319
YLD L] 0 0] 0] 0] 0
DALYs -1696 -2240 -2749 -160 =200 -319
Road traffic crashes®
Premature deaths 0 -67 67 0 11 11
YLL L] -2809 -2809 0 418 418
YLD 0 =730 —730 0 101 101
DALYs L] -3540 -3540 0 519 19
Totalt
Premature deaths 74 511 -532 -17 -530 -541
YLL -1696 -10 569 -11448 -160 -5188 -5295
YLD L] 1547 -1547 0 -2144 -2144
DALYs -1696 -12516 -12995 -160 -7332 =7439

Woodcock et al.,
2009



Nature




Contact avec la rature

Qualité de vie Santé
des écosystemes

Activité physique
Santé physique

Eloignement de sources de stress

Rerforcement du capital social

: 3 G Santé mentale
Alignement de valeurs spirituelles

Enrichissement du microbiome
Fonctionnement social
Appréciations esthétiques

Expérience du contact avec la nature

Alimentation

Création d'espaces de biodiversité Holguera
Valorisation des jardins urbains Gonzalez et al.,
Limitation des pesticides 2020
Nouvelle relation a la rature
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Contexte : socio-économique, politique, culturel, génétique...




Action climatique: agir en sante




Facteurs d'inégalité
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Structures structurel,
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Vulnérabilité aux changements climatiques

S - Capacité
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I
e N

Schnitter et al., 2022




Role du secteur de la santé dans I'action climatique

Mitigation

Energy — Transport + Health co-benefits
+ oo Lair pollution
nood ff oooo

L Moise

Huikhings 1 Physical activity —_||"
] ™
| | Agriculture Lubsiy 5 o tNutrition
Climate-altering Forestry + ung"“rﬁ*‘guuu

pollutants Other land use T Water access and quality
Adaptation . .
Direct environmental effects Vo Health effects
——» Floods Drought Storms ooog, 0000 Heat illness
Heatwaves Fire ’ mng‘ﬁ.ﬁnnn +
Heart and |ung diseases
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Xie et al., 2018, Lancet Planetary
Health, 2018




Cadre opérationnel de 'OMS pour renforcer la résilience des systemes de
santé face aux CC et a faibles émissions de carbone (OMS, 2024)

o S\IENCE CLIMAT)g,, aES\ENCE CLIMAT, .

Personne/
de santg

: 'Q}Q““sseme”’@ g

Eléments

constitutifs des Population en bonne santé

Environnement sain

systemes de

: , Rap -
S0BRIETE cARBONT SILITE EnyIRONNEN

Mieux prévenir, mieux intervenir et bien s’adapter




Quelques messages clés

» Former et informer le personnel de la santé sur les changements
climatiques et la maniere d'y faire face;

» Concevoir des initiafives visant & accroitre la résilience aux changements
climatiques;

» Anticiper et/ou €fre en mesure réepondre aux urgences climatiques;

» Réduire I'empreinte carbone du réseau pour le bénéfice de la santé et de
la planete;

» Expliquer aux patients les co-bénéfices;

» Encourager le personnel de la santé a plaider et a agir pour réduire
I'empreinte climatique et renforcer la resilience (plaidoyer).

Xie et al., 2018, Lancet Planetary Health, 2018; Berry et al., 2022



/ Programme VRAC-PARC

Evaluation des vulnérabilités et risques
régionaux liés aux changements
climatiques et plans dadaptation
régionaux au climat en sante publique
(VRAC-PARC)

\

2019-21: 13 DSP

2022-2027: 18 DSP

Exemple du projet VRAC-PARC (Québec)

Evaluation de la vulnérabilité régionale aux changements
climatiques et conception de plans dadaptation
regionaux au climat de sante publique (VRAC-PARC)

Depuis 2019, les directions de santé publigue du Quéhec sont appelées a réaliser une évaluation régionale de la vulnérabilité
au climat changeant dans le but de concevoir un plan d'adaptation régional de santé. L'lnstitut national de santé publique du
Québec (INSPQ) soutient, avec ses partenaires, les directions de santé publique dans cette démarche et coordonne
globalement le projet VRAC-PARC.

Les objectifs du VRAC-PARC a léchelle régionale

= Elaborer un plan régional d'adaptation de santé publique au climat changeant, incluant des propositions de mesures 3
mettre en ceuvre par la santé publigue, le réseau de la santé et ses partenaires régionaux (p. ex., municipalités,
organismes communautaires);

= Henforcer la collaboration a l'interne et a I'externe de la santé publique et du réseau de la sante et des services sociaux
plus largement afin de faveriser la complémentarité des actions régionales de lutte contre les changemeants climatiques;

= Sensibiliser les acteurs régionaux aux effets sur la santé du climat changeant, ainsi gu'au réle du réseau de la santé =t

= Accompagner les partenaires régionaux pour réduire les impacts sur la santé liés au climat changeant, en particulier
ceux sur les populations les plus vulnérables.

https://www.inspg.gc.ca/changements-climatiques/vrac-parc
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Type d’outil/méthode Nom del'outil/méthode Contexte d'utilisation

Outils d’El

Outils d’adaptation

Modeles

Cadres conceptuels

Autres approches
Méthodologiques

Evaluation d'impact sur la santé (EIS)

Evaluation comparative des risques (ECR)
Evaluations environnementales (EIE; EES)

Evaluation d’'impact intégrée sur la santé
Environnementale

Evaluation de la vulnérabilité et de I'adaptation
Processus national d'adaptation du secteur de la santé

Outil pour estimer les co0ts en matiere de santé et
d’'adaptation

12 modéles identifiés
Cadre conceptuel eDPSEEA
Cadre conceptuel basé sur la modélisation du risque

Evaluation de la vulnérabilité au climat, & la santé et &
I'équité
Approche participative

Méthodes mixtes

Adaptation et atténuation
Atténuation
Atténuation

Non spécifié

Adaptation
Adaptation
Adaptation

Atténuation
Adaptation
Adaptation

Non spécifié
Adaptation

Atténuation
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Abstract: Climate change represents a serious threat to the health and well-being of pupulﬂhnns
Today, many countries, regions, and cities around the world are impl ing policies and g

to adapt to climate change and mitigate its effects. A scoping review was performed to identify tools
and methods that help integrate health into climate change adaptation and mitigation policies and
strategies. The literature search includes scientific and grey literature, The scientific literature was
conducted using PubMed, Elsevier Embase, and Web of Science databases. A grey literature web
search was performed to complement the results. A total of 35 studies (28 from the scientific literature
and 7 from the grey literature) were finally included. A large majority of research articles (24/28)
and almost all reports (6/7) from the grey literature were published after 2010. Results show that
the tools that were found most frequently are the nested models (12/35), health impact assessment
(6/35), vulnerability and adaptation assessment (3/35), conceptual frameworks (3/35), and mixed
methods (3/35). This review 5how.'. an 1m:reasmg interest in the topic of developing tools to better
manage health issues in adap and gies, with a recent increase in the number of
publications. Additional analyses of tools” sffecm'ensss should be conducted in further studies,

Keywords: climate change policies; health; tools; adaptation; mitigation

1. Introduction

Climate change poses serious threats to human health and well-being, and it con-
tributes to increasing health inequalities between and within countries. The health impacts
of climate change can be direct (for example, heat waves, extreme weather, and events
such as storms, forest fires, floods, or drought) or indirect through the effects of climate
change on ecosystems (for example, agricultural losses, changes in disease distribution
patterns, infrastructure disruptions) and on the economy and social structures (for example,
migration and conflict) [1-3].

The health effects of climate change can be summarized as follows [4]: heat-related
disorders, respiratory disorders, infectious diseases including vector- and water-borne
diseases, disruptions to food production and mental health disorders. In 2014, World health
Organization (WHO) established that more than 7 million deaths are attributable to air
pollution each year [5]. WHO says climate change is likely to lengthen the transmission
period of some major vector-borne diseases and change their geographic distribution.
Concerning the effects on water-borne diseases, extreme weather events are associated
with an increased risk of surface water contamination by protozoa, such as Giardia cysts
and cryptosporidium oocysts [6]. Finally, the effects of climate change on mental health is
an emerging research topic. These effects will not be felt in the same way by all, but will
disproportionately affect vulnerable groups.

Int. . Environ. Res. Public Health 2021, 18, 2547. https:/ /doi.org/10.3390/ ijerph 18052547

https:/ /www.mdpi.com /journal /ijerph



Processus

Inégalités
sociales
de santé

Vulnérabilité

Exposition

Ecosystémes

GES

L'adaptation aux changements climatiques

n'est pas équitable d’emblée!

Comment ajuster ou bonifier les actions d’adaptation pour viser |'équité

Maladaptation Adaptation

Cloisonné Collaboratif/participatif

|

Réduit peu I"écart
entre les groupes sociaux

Augmente |"écart
entre les groupes sociaux

Diminue la sensibilité
Augmente la capacité d’adaptation

Augmente la sensibilité
Diminue la capacité d'adaptation

Augmente |"exposition Diminue I'exposition

Protection des écosystémes
et de la biodiversité

Destruction des écosystémes
et de la biodiversité

Augmentation GES Sans augmentation GES

« Développer, bonifier
ou améliorer les
mesures
d’'adaptation dans
une visée d’'équité
Outil de réflexion

Adaptation équitable

Inclusif

Réduit I'écart entre les
groupes sociaux

|

collective
Réduit en priorité la vulnérabilité | q . .
des groupes marginalisés PUb“C Cl.ble. SP eT
— pQrTenQ"’eS

Diminue en priorité |'exposition
des groupes marginalisés

|

Equité territoriale,
auto-détermination et
justice environnementale

|

Diminution GES sans transfert
du fardeau sur les groupes

marginalisés Labo Equité Climat, Savard

et al., 2024

|

https://laboequiteclimat.ca/outils/



LUTTE INTEGREE AUX CHANGEMENTS CLIMATIQUES

PREVENIR

Maladies cardiaques et AVC
Cancers du sein, du cdlon et du poumon

Décés et symptdmes respiratoires
causés par la pollution de I'air

Traumatismes routiers

r
Aménagements publics donnant la priorité a la g _B=
marche, au vélo et au transport en commun mg _e=
Espaces verts a proximité =g =
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PROTEGER

Coups de chaleur
Traumatismes

Stress durant les catastrophes naturelles

ﬂ
EEE T
EEE N —
EEN TTT
T
-
=an
EEN TTT

Trouble de santé mentale
Zoonose

Systéme de santé prét a riposter

Aménagements urbains perméables
et rafraichissants

Logement protecteur, aéré et frais

Systéme d‘alerte technologique
pour les événements climatiques
extrémes

POUR UNE REGION DE LA CAPITALE-NATIONALE EN SANTE, RESILIENTE, INCLUSIVE ET BIENVEILLANTE

Services de
santé publique

Rdles de la sante @ Favoriser la santé de tous et protéger les jeunes,
publique en lien avec les personnes dgées, les personnes vivant avec des
les changements problématiques de santé ou en situation de pauvreté
climatiques @ Plaidoyer pour un réseau de santé exemplaire

@ Soutenir la prise de décision efficiente

@ Documenter les effets des changements climatiques et les
bénéfices sur la santé des mesures de lutte et d’adaptation

@ Fournir des données pertinentes a la prise de décision
@ Appuyer des initiatives et des projets favorables a la santé
@ Evaluer des projets ou des politiques

Centre

sociaux
de la Capitale-Nationale

Québec

Després & Riffon, 2023



Quelques ressources




Formation

I N S PQ L'Institut Formation Productions

Formations abordant les changements
climatiques et la sante

Formations en lighe

Impacts climatiques : repenser la santé

Ce programme de formation en ligne de plusieurs modules s'adresse au personnel de |a santé et des services sociaux, des secteurs cliniques
ou de la santé publique. Une attestation de réalisation est téléchargeable a la fin de chaque module.

\WWebinaires

Depuis 2021, I''NSPQ offre une programmation de webinaires faisant le pont entre les connaissances, la recherche et la pratique des
personnes impliquées dans l'action climatique. La diversité des thématiques abordées permet aux différents publics cibles (santé publique,
milieux gouvernementaux, municipaux, communautaires, de I'environnement bati, de la recherche ou de 'enseignement) d'alimenter leurs
réflexions et d'enrichir leur travail.

MOQOC - Changements climatiques et santé : prévenir, soigner, sadapter (7

L'INSPQ a renouvelé et enrichi cette formation gratuite et ouverte a toutes et tous (MOOC), qui a déja attiré plus de 22 000 apprenants et
apprenantes. La participation & cette formation ne nécessite aucune qualification. Il est possible de la suivre & son rythme et de terminer les
sept modules dans les douze mois suivant le début de son inscription.

Des vagues de chaleur au stress post-traumatique

Les personnes ceuvrant dans le réseau de la santé peuvent accéder a deux modules de formation axés sur les coups de chaleur et le stress
post-traumatique consécutif a des aléas climatiques. Grace a des études de cas, des outils interactifs et des parcours adaptés, cette
formation s’adresse aussi bien aux praticiens et praticiennes qu'aux personnes étudiant en médecine, en sciences infirmiéres et dans
d'autres disciplines du domaine de la santé ou de l'intervention sociale. Une attestation de réalisation est téléchargeable & la fin de chaque
module.

INSTITUT NATIONAL Plan pourune
I N s PQ DE SANTE PUBLIQUE economie
DU QUEBEC verte

Guide de réalisation : activité d'apprentissage
collaborative en changements climatiques -
Fresque climat-santé

MATERIEL DE FORMATION

TRANSFERT DE CONNAISSANCES SEPTEMBRE 2025

AVANT-PROPOS

L'Institut national de santé publique du Québec est le centre
d’expertise et de référence en matiére de santé publique au
Québec. Sa mission est de soutenir le ministre de la Santé et des
Services sociaux dans sa mission de santé publique. L'Institut a
également comme mission, dans la mesure déterminée par le
mandat que lui confie le ministre, de soutenir Santé Québec, la
Régie régionale de la santé et des services sociaux du Nunavik, le
Conseil cri de la santé et des services sociaux de la Baie James et les
établissements, dans I'exercice de leur mission de santé publique.

Mise en ceuvre de la Fresque climat-santé dans
une équipe de santé publique.

https://www.inspg.gac.ca/changements-climatiqgues/formations
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REVUE MEDICALE SUISSE

Santé-environnement

Changements climatiques et santé:
outiller les étudiants en santé pour agir

THIERNG DIALLO, CAMILLE SAINT-ETIENNE ET ALEXANDRE ZARIE

Rev Med Susse 2026; 22: 414-6 | DOI : 10.53738/REVMED.2026.22.051.48140

TABLEAU 1

Exemples de contenus de |a trousse pédagogique

CC: changements climatiques.

Activités et outils | Exemples

Jeux de réle Simulation d'une rencontre de I'OMU sur |a santé et les CC

Jeu d¥vasion Résolution en 60 minutes dune crise sanitaire mondiale causée par un virus émergent |ié

(escape game) aux CC

Cartes Hlustration des liens entre événements climatiques extrémes et impacts sur la santé

conceptuelles Fresque santé planétaire pour faciliter la compréhension des liens entre l santé humaine, b
santé des écosystemes et le climat

Cartes & Identification des cobénéfices de action climatique pour  santé des pepulations

association (cobénétices climat-santé)

Etudes de cas Mises en situation inspirées de contextes internationaux

Activité un-deus- Réflexion individuelle, discussion en bindme, puls mise en commun en groupe-classe autour

tous d'une question ou dune problématique lide aux CC et 4 la santé

Podcast Présentation de écoanxété, ses enjeux et les stratégies d'intervention

Simulation sur
réalité virtuelle

Simulation d¥vénement climatique extréme (par exemple, une inondation, des feux de forét
ou des vagues de chaleur) et de ses conséquences en termes de santé)

Identification de leviers daction potentiels pour diminuer Pernpreinte carbone des soins en
milieu hospitalier (la durabilité dans les scins)
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