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SANTE WENTALE ET BIEN-ETRE DES ETUDIANTES
ET ETUDIANTS DES CYCLES SUPERELRS :

UNE TROUSSE

Le Caucus national des 2e et 3e cycles (CNDTC) de la Fédération canadienne des étudiantes et étudiants a lancé
un projet de recherche d'une année dans le but de créer une trousse pour la santé mentale des étudiantes et
étudiants des cycles supérieurs. Cette trousse vise a équiper les communautés des étudiantes et étudiants des cycles
supérieurs des outils nécessaires a I'évaluation et a 'amélioration de I'état de santé mentale et de bien-&tre des
étudiantes et étudiants des cycles supérieurs dans les établissements d'enseignement postsecondaire du Canada.

Nous convenons et reconnaissons que toute initiative sérieuse pour une stratégie efficace en matiere de santé
mentale sur les campus canadiens requiert des réformes structurelles, la décolonisation et I'autochtonisation du
systeme d'éducation postsecondaire au Canada. Nous devons réimaginer le systéeme d'éducation postsecondaire et
ceuvrer a |'établissement d'un systeme gratuit pour tout le monde, et qui répond mieux aux besoins des personnes
BIPOC, LGBTQ+, ainsi qu'a tous les autres groupes différents sur les campus. Bien que la Fédération canadienne
des étudiantes et €tudiants continue de lutter pour ces changements, la présente trousse vise a aider a résister aux
structures actuelles et aux établissements en place.
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‘ CHAPITRE | - TILISATION DE LA TROUSSE POUR LA SANTE MENTALE : UN GUIDE DE LECTURE " ‘

LI EN QUOI CONSISTE CETTE TROUSSE?
Cette trousse contient des outils et des ressources en vue de I'évaluation et de 'amélioration de I'état de santé
mentale et de bien-&tre dans les établissements d’enseignement postsecondaire du Canada. Celle-ci a été concue
en vue d'aider les établissements d'enseignement postsecondaire et les associations étudiantes des cycles supérieurs
(AECS) a renforcer et a perfectionner leurs capacités d'offrir des programmes et des services de santé mentale sur
le campus et a évaluer l'efficacité de leurs efforts. De plus, la trousse fournit aux étudiantes et étudiants des cycles
supérieurs un soutien initial grace a des outils conviviaux, accessibles et pertinents, tant en ligne que sur papier.

1.2 A QUI'S ADRESSE CETTE TROUSSE?

\Cetge trousse a été principalement créée a lintention des associations et des sections locales des étudiantes et
étudiants des cycles supérieurs de la Fédération canadienne des étudiantes et étudiants qui jouent un réle important
dans le soutien de leurs pairs pour les aider a se retrouver dans les services de santé mentale et dans les espaces slrs
sur le campus. Certains éléments de la trousse pourraient également étre utiles aux établissements d’enseignement
postsecondaire, y compris le personnel des bureaux de santé et de consultation psychologique étudiants, les bureaux
d'accessibilité, les centres de santé et de bien-é&tre du campus et d'autres bureaux sur le campus qui sont responsables
de la gestion et de la prestation de programmes et de services en matiere de santé mentale afin de combler les
lacunes dans les outils et les services aux étudiantes et étudiants dans les établissements. Cette trousse s'adresse
également aux étudiantes et étudiants individuels des cycles supérieurs qui pourraient aussi la trouver utile (c.-a-d,
I'éducation générale en matiére de santé mentale, ainsi que les guides de ressources et les numéros de téléphone
indiqués aux chapitres 5 et 6 en particulier). Des groupes qui sont investis dans le travail de santé mentale sur le
campus, entre autres, pourraient également trouver cette trousse utile. Il pourrait s'agir du personnel des universités
et des colléges ou des chercheuses et chercheurs qui s'intéressent aux modeles de service, ou des administratrices
et administrateurs sur le campus qui s'investissent dans la stratégie, la planification ou les politiques liées aux besoins
en matiere de santé mentale et de toxicomanie de leur population étudiante.

1.3 COMMENT UTILISER CETTE TROUSSE?

La structure de cette trousse facilite I'acceés aux informations et aux outils essentiels pouvant servir a I'évaluation et
a la création de programmes en matiere de santé mentale sur les campus. Elle comporte quatre sections principales
: 'évaluation de la santé mentale dans votre établissement, les outils que peut utiliser I'établissement, les outils que
peuvent utiliser les AECS ou leur communauté, les outils que peuvent utiliser les individus. Chaque section inclut une
explication du sujet, offre des outils pratiques et des feuilles de travail qui peuvent servir a soutenir vos efforts et a
souligner des exemples de cas illustrant comment l'information peut étre appliquée dans un contexte différent. Des
liens vers d'autres ressources sont également inclus a la fin de chaque section.

Cette trousse est une ressource gratuite et accessible par le biais du site Web de la Fédération canadienne des
étudiantes et étudiant (https://www.cfs-fcee.ca/fr/recherche).

|4 QUELS SONT LES BUTS DE CETTE TROUSSE?
Cette trousse a pour but de fournir aux utilisatrices et utilisateurs un accés unique a des outils, a des ressources et a
des recommandations de meilleures pratiques pour I'amélioration et le maintien de la santé mentale et du bien-&tre
des étudiantes et étudiants des cycles supérieurs dans le cadre de I'enseignement supérieur. En outre, les suggestions
que renferme cette trousse devraient servir de point de départ ou de supplément, mais ne devraient pas freiner
I'imagination collective et radicale de différents groupes sur les campus pour I'utilisation de leurs stratégies fondamen-
tales uniques en vue de I'exécution de leurs plans.



\ CHAPITRE 2 - EVBLUATIONDE LA SANTE NENTALE A VOTR ETYBLISSENENT 1‘

2.1 COMPRENDRE LE CONTINUUM EN MATIERE DE SANTE MENTALE

Au cours des derniéres années, des préoccupations entourant la santé mentale des étudiantes et étudiants de niveau
postsecondaire ont augmenté et des enquétes transversales nationales ont révélé une forte prévalence du stress, des
symptdmes de détresse psychologique et des maladies mentales diagnostiquées chez les étudiantes et étudiants'. La
santé mentale est traditionnellement définie comme étant plus que la simple absence d'une maladie mentale, mais
comme faisant plutét partie intégrante de la santé que nous partageons toutes et tous. L'Organisation mondiale de la
santé soutient que la santé mentale est « un état de bien-étre dans lequel I'individu réalise ses propres capacités, peut
faire face aux stress normaux de la vie, peut travailler de maniere productive et fructueuse, et est capable d'apporter
sa contribution a sa communauté? ».

Souvent, les termes « santé mentale » et « maladie mentale » sont utilisés de maniere interchangeable, mais c'est incor
rect. La « maladie mentale » implique qu'une personne a recu un diagnostic cliniqgue ou qu'elle présente des symptémes
cliniguement significatifs d'une maladie mentale. Il est important de prendre note qu'il est possible pour un individu
d'éprouver des symptdmes de détresse psychologique générale sans étre affecté d'une maladie mentale. Autrement dit,
nous avons tous une santé mentale, mais nous n'avons pas tous une maladie mentale.

En 2006, Corey Keyes a introduit son modele a deux continuums sur la santé mentale®, un outil important pour la com-
préhension de la différence entre ce qu'il qualifie de « langueur » et d'« épanouissement » (figure |). Depuis, ce modele
est adopté et appuyé par les professionnelles et professionnels en matiere de santé mentale les plus compétents de
I'Amérique du Nord. Selon ce modéle, une personne qui a une pleine santé mentale « s'épanouit » dans sa vie, alors
qu'une personne dont la santé mentale est mauvaise « se languit ». Ce modéle démontre clairement comment il est
possible pour un individu d'avoir une mauvaise santé mentale (ou de « se languir », mais de ne pas avoir de maladie
mentale. Pareillement, il est aussi possible pour un individu qui jouit d'une pleine santé mentale (ou qui « s'épanouit »)
de gérer efficacement une maladie mentale. Il s'agit la d'un important message pour le rétablissement.
Figure |. Modele a deux continuums de Keyes sur la santé mentale et la maladie mentale

Pleine santé mentale
( « épanouissement »)

La santé mentale est complexe, et peut étre affectée par des facteurs sociaux, psychologiques, et biologiques. Certains
éléments peuvent accroftre le risque de détérioration de la santé mentale et de développement d'une maladie
mentale. Par exemple, certaines maladies mentales comportent une composante génétique, ce qui signifie que des
antécédents familiaux de maladie mentale peuvent augmenter le risque de développer une maladie mentale (par
exemple, schizophrénie, trouble bipolaire). Cependant, les preuves de liens génétiques avec les maladies mentales
restent relativement limitées, les chefs de file dans ce domaine attendant avec impatience I'avenir de la génomique et
des neurosciences dans la recherche sur la santé mentale’,

Dans la plupart des cas, les facteurs de risque pour une mauvaise santé mentale et le développement de maladies
mentales sont de nature socio-environnementale. Ces facteurs de risque peuvent prendre diverses formes, notamment
sociales (c.-a-d., I'absence de soutien social, 'isolement) et psychologiques (c.-a-d., I'exposition continue a des situations
stressantes). Certains facteurs de risque en matiére de santé mentale sont de nature structurelle (c.-a-d., pauvreté,
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discrimination), tandis que d'autres sont plus personnels et peuvent survenir dans les activités quotidiennes d'une
personne (c.-a-d, situations ou conditions stressantes au travail, au foyer ou a I'école).

2.2 <« LISTE DE VERIFICATION »» DE LA SINTE MENTALE SUR LE CAMPUS

Les étudiantes et étudiants de niveau postsecondaire peuvent étre exposés a un risque accru de détérioration de leur
santé mentale en raison de la multitude de facteurs de stress qu'ils doivent affronter dans le cadre de 'enseignement
supérieur.

Bien qu'un certain degré de stress soit prévisible, et puisse méme parfois améliorer le rendement, le stress chronique
est fortement corrélé a des résultats néfastes en matiére de santé mentale et il a été démontré qu'il a une influence
négative sur les résultats scolaires des étudiantes et étudiants'. Par conséquent, il est important que les établissements
évaluent non seulement la santé mentale des étudiantes et étudiants, mais aussi la mesure dans laquelle les services et
les aides sont fournis a la population étudiante pour favoriser un campus mentalement sain. Les trois sections suivantes
comportent une « liste de vérification » de base que peuvent examiner les établissements

2.2 SUNVI DE LA SANTE NENTALE DES ETUDIANTES ET ETUDIANTS

Afin de cibler efficacement le service et les mesures de soutien en matiére de santé mentale sur le campus, les étab-
lissements sont encouragés a participer au suivi régulier de la santé mentale de leurs étudiantes et étudiants. Cela peut
se faire de plusieurs manieres, notamment par la participation a I'enquéte nationale d'évaluation de la santé dans les
colléges de I'American College Health Association (www.acha.org/NCHA/NCHA_home), qui comprend des indica-
teurs de santé physique et mentale, et qui est effectuée tous les trois ans auprés des établissements d'enseignement
postsecondaire canadiens participants. Jusqu'a maintenant, cette enquéte présente les données les plus completes sur
la santé mentale et sur le bien-&tre des étudiantes et étudiants canadiens.

Récemment, un groupe de recherche de I'Université de la Colombie-Britannique a élaboré un sondage concernant
le bien-étre sur les campus canadiens (Canadian Campus Wellbeing Survey — CCWS), congu en vue d'évaluer partic-
ulierement les indicateurs de santé mentale sur les campus postsecondaires (https://www.ccws-becc.ca/). Finalement,
lindice de stresseurs chez les étudiantes et étudiants de niveau postsecondaire (Post-Secondary Student Stressors
Index — PSSI) est un instrument créé par Brooke Linden de I'Université Queen’s, et concu en vue d’évaluer les sources
de stress chez les étudiantes et étudiants de niveau postsecondaire afin de mieux guider les services et mesures de
soutien en matiére de santé mentale sur les campus canadien’.

0 SUI néauugu DES INDICATELIRS EN MATIERE DE SANTE MENTALE POUR LA
POPULATION ETUDIANTE SUR LE CANPUS

7.2.2 CONTINUUM DES SERVICES DE SANTE MENTALE
La majorité des établissements d’enseignement postsecondaire offre de nombreux services et mesures de soutien en
matiere de santé mentale. Cependant, I'offre n'est pas constante d'un campus a l'autre. Le Continuum des services de
santé mentale est un outil qui peut aider les établissements a déterminer s'ils offrent un ensemble holistique de services
et de mesures de soutien. Ce continuum propose cing catégories de prestation des services, chacune répondant a un
objectif important. La figure 2 démontre ot s'inseére chacune de ces catégories de prestation des services dans le con-
tinuum de la santé mentale et de la maladie mentale.

En 2016, Jaworska et des collégues ont mené une enquéte transversale aupres de |68 établissements d'enseignement
postsecondaire canadiens financés par 'Etat concernant leurs services de santé mentale sur le campus'®. Les résultats de
cette enquéte indiquent que les services et mesures de soutien les plus souvent offerts dans les établissements incluent
des services de promotion de la santé mentale (73 pour cent) et des services de consultation psychologique ou de
traitement (91 pour cent), avec une attention beaucoup moins grande accordée a la prévention, a la détection précoce
et au rétablissement des maladies mentales.



Figure 2. Continuum des services de santé mentale dans le modéle a deux continuums de Keyes

Promotion de la santé mentale

Les services et mesures de soutien qui s'insérent dans cette catégorie permettent aux individus d'acquérir les com-
pétences et les outils requis pour améliorer (et maintenir) leur santé et bien-étre globaux, en portant une attention
particuliere sur les déterminants de la santé'. La promotion d'activités s'inscrit dans le quadrant supérieur droit du
continuum de Keyes (aucun symptdme de maladie mentale et pleine santé mentale [« épanouissement »]).

La nature des activités de promotion de la santé mentale varie largement d'un établissement a l'autre. Il peut s'agir
d'aider des individus a apprendre a maintenir des comportements sains (c.-a-d., I'activité physique, une cuisine et une
nutrition saines, des habitudes de sommeil saines), a gérer les facteurs de stress quotidiens et a y faire face efficacement
(c.-a-d., des ateliers de gestion du temps), et a cultiver et a maintenir des réseaux de soutien social solides et des rela-
tions de soutien.

0 SERVICES £T MESURES DE SOLTIEN POUR LA PRONTION DE LA SANTE MENTALE

Prévention de la maladie mentale

Les efforts de prévention de la maladie mentale visent a réduire la prévalence des maladies mentales en diminuant les
facteurs de risque. Lobjet de cette approche de « prévention primaire » est de fournir des services et des mesures de
soutien avant I'apparition des symptomes. Les activités de prévention s'inscrivent dans le quadrant inférieur droit du
continuum de Keyes (aucun symptdme de maladie mentale et mauvaise santé mentale [« langueur/]).

Il est important de prendre note que la promotion de la santé mentale et la prévention de la maladie mentale sont sou-
vent des activités interreliées qui se chevauchent'? Par conséquent, de nombreuses activités de promotion de la santé
mentale incluent souvent des éléments de la prévention de la maladie mentale, mais donnent des résultats différents
quoique complémentaires. Par exemple, les réseaux de soutien par les pairs dans les établissements postsecondaires
sont souvent percus comme un service de promotion de la santé mentale (c.-a-d. faire la promotion du bien-étre men-
tal en s'assurant que les étudiantes et étudiants ont une ressource solide de soutien mutuel par les pairs), mais servent
également de service de prévention (c.-a-d., offrant aux étudiantes et étudiants une ressource solide de soutien mutuel
par les pairs dans les périodes de stress excessif pendant lesquelles ils pourraient autrement ne pas demander d'aide).

O SERVICES £T MESURES DE SOLTIEN POUR LA PREVENTION DE LA MALADIE
MENTALE

Détection précoce

Lorsque la prévention de la maladie mentale (ou la « prévention primaire ») vise la prestation de services et de
mesures de soutien avant I'apparition des symptémes d’'une maladie mentale, la détection précoce (ou « prévention
secondaire ») comporte 'intervention dans les plus brefs délais possible suivant I'apparition de symptémes. Les activités
de détection précoce s'inscrivent dans le quadrant inférieur moyen du continuum de

Keyes (mauvaise santé mentale [« langueur »], avec des symptdmes d'une maladie mentale ou avec une maladie
mentale).



Jusqu'a maintenant, peu d'établissements postsecondaires offrent des services et des mesures de soutien propres
a la détection précoce, se fiant plutdt a I'acces direct pour la recherche d'aide'”. Il est possible que cette approche
découle du fait que de nombreux établissements se trouvent dépassés par la demande de services de traitement, et
hésitent par conséquent a incorporer d'autres programmes qui pourraient augmenter cette demande. Ironiquement,
les programmes de détection précoce ont pour but de réduire la prévalence de la maladie mentale sur le campus en
dépistant les cas de maladie mentale rapidement, avant qu'ils deviennent graves et plus difficiles a traiter.

0 SERVICES £T WESURES DE SOLTIEN POUR LA DETECTION PRECOCE

Traitement

Pendant la phase de traitement, les maladies mentales sont traitées jusqu'a ce que l'individu progresse dans son
rétablissement. Méme si les symptomes sont traités au stade de la détection précoce, le traitement commence le plus
souvent lorsqu'une maladie mentale a atteint un point permettant le diagnostic, ou lorsque les symptdmes ont atteint
un niveau clinique. Les activités de traitement s'inscrivent dans le quadrant inférieur gauche du continuum de Keyes
(maladie mentale et mauvaise santé mentale [« langueur »]). La vaste majorité des établissements postsecondaires
au Canada offrent une forme de services et de mesures de soutien pour le traitement', notamment la consultation
psychologique et la psychothérapie offertes par des professionnelles et professionnels de la santé mentale.

0 SERVICES ETMESURES DE SOUTIEN POUR LE TRATTEMENT

Rétablissement

Le rétablissement s'entend de la gestion continue de la maladie mentale tout au long de la vie de l'individu.

Les mesures et les services de soutien pour le rétablissement visent a aider les individus a vivre une vie productive
et stable, ainsi qu'a favoriser de solides réseaux de soutien social dans le but de maintenir la résilience et de gérer
effectivement leur maladie mentale. Les activités de rétablissement et de promotion de la santé mentale ont beaucoup
en commun, a la seule différence que les services de rétablissement s'inscrivent dans le quadrant supérieur gauche du
continuum de Keyes (une maladie mentale bien gérée jumelée a une santé mentale optimale [« épanouissement »]).

Dans un contexte postsecondaire, les services de rétablissement peuvent étre la prestation d'aiguillage vers des services
et mesures de soutien ou la mise en contact avec ceux-ci au sein de la communauté en général. Plusieurs établissements
d'enseignement postsecondaire ont commencé a explorer des partenariats avec des services communautaires,
particulierement dans les cas ou le besoin de traitement d'une étudiante ou d'un étudiant excéde le nombre de séances
ou le temps qu'une conseillére ou qu'un conseiller au niveau postsecondaire peut accorder a un seul client.

0 SERVICES £T WESURES DE SOUTIEN POUR LE RETABLISSEMENT

Services d'amont c. d’aval

Traditionnellement, la nature des services de santé est davantage (et plus largement) catégorisée comme étant «
d'amont » ou « d'aval ». Dans le contexte de la santé mentale, les services d'amont sont ceux qui sont dispensés avant
le déclenchement de la maladie mentale (c.-a-d., promotion de la santé mentale et prévention de la maladie mentale).
Les services d'aval sont ceux qui prennent place apres I'apparition des symptémes ou apres le développement de la
maladie mentale (c.-a-d., la détection précoce, le traitement, et le rétablissement).



Il est important que la prestation de services holistiques inclue a la fois les approches en amont et en aval.
Traditionnellement, les environnements postsecondaires ont placé la majorité de l'attention et du financement sur les
approches en aval (c.-a-d, le traitement). En fait, I'étude de 2016 de Jaworska et de ses collégues révele que méme si la
majorité des établissements offrait certains programmes de promotion de la santé mentale, de nombreux répondants
et répondantes estimaient que cette utilisation des ressources n'était pas efficace'®

Cependant, un virage vers un investissement renouvelé dans les services d'amont a été amorcé au cours des dernieres
années. Il est important de reconnaitre que I'amélioration des approches d'amont, dont la promotion de la santé
mentale et la prévention de la maladie mentale, pourrait aider a alléger non seulement le fardeau des troubles de santé
mentale parmi les populations étudiantes, mais aussi la demande imposée actuellement aux services de traitement sur
les campus. Cela dit, la prestation de services d'aval ne doit pas étre completement abandonnée puisque ces services
sont nécessaires a I'approche holistique de la santé mentale et du bien-&tre sur le campus.

0 SOUTIEN A LA FOIS AUX APPROCHES D’ AMONT T D’ AVAL

723 EVALUATION DES SERVICES ET DES MESURES DE SOUTIEN

Another important component of service delivery on campus is to ensure that these services and supports are Un
autre élément important de la prestation des services sur le campus est I'assurance que ces services et mesures de
soutien ont le résultat voulu (c.-a-d, la réalisation efficace de vos objectifs) et ne causent aucun méfait. L'évaluation
formelle des séances de formation et des ateliers offerts par votre établissement est vivement recommandée. Bien
que I'évaluation des programmes soit un domaine de recherche en soi, il n'est pas nécessaire que I'évaluation formelle
des programmes offerts sur le campus soit compliquée.Voici six étapes simples pour I'évaluation. Pour de plus amples
renseignements, les centres de lutte contre la maladie fournissent gratuitement un ensemble d'outils en ligne (www.
cdc.gov/eval/resources/index.htm), . En outre, d'autres guides plus détaillés sur I'évaluation et la dissémination des pro-
grammes sont accessibles dans PREVnet (www.prevnet.ca/resources/program-dissemination-and-evaluation). ). Finale-
ment, Santé publique Ontario offre un guide en dix étapes pour la réalisation d'une évaluatio (www.publichealthontario.
ca/-/media/documents/at-a-glance- | Ostep-evaluation.pdf?lla=en).

Ire étape) Déterminez le but et les objectifs de votre atelier ou séance de formation

Les buts sont de nature plus générale, tandis que les objectifs sont plus spécifiques et mesurables. Un but est un
énoncé général des attentes a long terme pour votre programme ou service (c.-a-d., une réduction des maladies
mentales chez les étudiantes et étudiants sur le campus).

Les objectifs sont des énoncés plus restreints décrivant les résultats que vous voulez atteindre et la facon de vous
y prendre.

2e étape) Déterminez la meilleure fagon de quantifier les résultats précis que vous visez

Une fois que vous avez indiqué clairement vos objectifs, la prochaine étape consiste a déterminer la meilleure facon
de mesurer si un objectif est atteint ou non — autrement dit, précisez les résultats qui vous intéressent. Par exemple,
si un objectif pour un service de promotion de la santé mentale est de réduire le stress chez les étudiantes et
étudiants, vous pourriez le mesurer en demandant aux participantes et participants de passer un test de dépistage
du stress avant et apres I'atelier ou la présentation, etc,, et ainsi observer si les résultats s'améliorent. Les résultats
peuvent étre répartis selon qu'ils sont a court terme (proximaux) et a long terme (distaux). N'oubliez pas que si les
mesures comme « le nombre de personnes assistant a l'atelier » peuvent s'avérer utiles a déterminer I'accueil du
programme, elles ne révélent pas l'atteinte du résultat escompté pour le programme ou le service

3e étape) Rédigez un modéle logique des attentes pour le fonctionnement de votre programme ou service

Un modele logique est une représentation graphique de la progression logique de votre programme ou service.
Il ressemble a un organigramme et se veut une méthode utile pour I'établissement des étapes requises en vue de
réaliser votre but ultime. Les modeles logiques incluent typiquement les éléments suivants : les intrants (ce dont
vous avez besoin pour fournir ce service, comme les fonds et la dotation en personnel); les activités (ce que votre
service procurera, tels des ateliers ou du matériel éducatif); et les résultats (tant a court terme qu'a long terme).
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4e étape) Déterminez et créez un plan d’évaluation

Maintenant que vous avez formulé la facon dont votre programme ou service atteindra vos buts, la prochaine étape
vise a déterminer le meilleur moyen d'évaluer s'il est efficace ou non. La méthode d’évaluation la plus simple et la plus
fréquente est d'effectuer une évaluation par sondage avant et aprés le test. Les sondages ne co(tent pas tres cher, et
obtiennent typiquement de bons taux de réponse (le nombre de personnes qui participe) s'ils sont faits en personne
avant et apres |'atelier ou le service. Les sondages en ligne sont encore moins colteux, mais donnent souvent des
taux de réponse plus faibles. Pour les évaluations a plus long terme, vous pouvez également observer des différences
avant et apres dans les données administratives des services de bien-étre des étudiantes et étudiants de votre étab-
lissement (c.-a-d., la réduction du nombre d'étudiantes et d'étudiants cherchant de I'aide pour cause de stress, d'anx-
iété ou d'un autre trouble de santé mentale parmi ceux qui ont participé a un atelier de bien-&tre sur le campus).

5e étape) Présentez un rapport des résultats

Finalement, la communication d'un rapport des résultats de votre évaluation est une derniere étape importante

qu'il ne faut pas sauter! Méme si votre établissement choisit de réserver ce rapport a I'organisation, nous vous
encourageons a publier les résultats aprés I'évaluation pour que d'autres établissements puissent tirer parti de ce que
vous avez réalisé. Derniérement, bien qu'il soit tentant d'éviter de faire rapport sur les résultats moins passionnants de
votre évaluation (voire les « mauvais » résultats), n‘oubliez pas qu'il peut &tre tout aussi important de faire connaitre
les erreurs. Si vous ne vous laissez par piéger par ce préjugé concernant la publication (ou la tendance a ne vouloir
publier que de « bons » résultats), vous pourriez permettre a d'autres d'éviter de commettre les mémes erreurs a
I'avenir. Le fait de reconnaftre que les choses ne se sont pas déroulées au mieux permet aussi a votre établissement
d'avoir acces a des buts établis pour améliorer les programmes et services offerts.

O OFFRE D’UNE EVALUA]]UN FORMELLE DES SERVICES, DES ATELIERS €T DES
PROGRAMMES EN MATIERE DE SANTE NENTALE

Veuillez prendre note que méme si cette section a pour but de fournir aux établissements une idée générale des «
cases » pouvant étre cochées, alors qu'ils progressent dans leurs efforts en vue d'assurer un campus mentalement
sain, il est également important d'avoir des cadres d'orientation plus complets, spécialement concus en vue d'aider les
établissements a identifier les lacunes et les domaines a améliorer dans la prestation des services de santé mentale
sur le campus (voir le chapitre 3 de cette trousse).

2.3 h L ECOUTE DES ETUDIANTES ET ETUDIANTS DES CYCLES SUPERIEURS
En plus de participer au suivi régulier des indicateurs de santé mentale chez les étudiantes et étudiants (c.-a-d., une
approche « a I'échelle du campus »), il faut également que les établissements reconnaissent que différents groupes au
sein de leur population étudiante peuvent avoir leurs besoins uniques propres.

Bien que les étudiantes et étudiants de tous les niveaux d'étude puissent devoir composer avec certains stresseurs
et défis en matiere de santé mentale (c.-a-d., des préoccupations financieres), les étudiantes et étudiants des cycles
supérieurs sont un sous-groupe sur le campus ayant des besoins uniques qui leur sont propres. Les individus qui
s'inscrivent aux études supérieures sont typiquement plus agés, plus mirs, et ont une plus grande expérience de la
vie qu'une étudiante ou qu'un étudiant de premier cycle. Par conséquent, de nombreux stresseurs importants pour
les étudiantes et étudiants de premier cycle (c.-a-d., devoir préparer des repas, apprendre a gérer les travaux sco-
laires, s'adapter a un nouveau style de vie autonome a l'université ou au collége) ne s'appliquent pas a leurs pairs des
cycles supérieurs, alors que de nouveaux stresseurs font leur apparition sur leur parcours. De plus, les étudiantes et
étudiants des cycles supérieurs ont tendance a remplir divers rdles sur le campus, notamment ceux d'étudiant, de
chercheur, d'enseignant, et de mentor aupres d'étudiantes et d'étudiants plus jeunes. Chacun de ces réles produit des
stresseurs inhérents.

Le rapport de la FCEE-Ontario, Ca ne fait pas partie du programme, décrit les résultats d'un sondage effectué a

I'échelle de I'Ontario aupres de 21 établissements d'enseignement, dans le but de déterminer les principales sources
de stress et de mauvaise santé mentale parmi les étudiantes et étudiants des cycles supérieurs. Les participantes et
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participants ont indiqué plusieurs facteurs affectant leur santé mentale, notamment : l'intimidation et le harceélement,
I'anxiété liée aux délais d'achevement, la pression pour I'obtention de leur dipléme, la crainte de I'échec, et I'absence
de soutien de I'établissement d'enseignement'®. Parmi les facteurs prépondérants s'insérant dans la catégorie d'inci-
dents d'intimidation et de harcelement (qu'ils auraient eux-mémes vécus ou desquels ils auraient été témoins) il y a:
la violence verbale (71 pour cent), les pressions menant a une surcharge de travail (70 pour cent), les comportements
nuisibles (63 pour cent), le sexisme (55 pour cent), et le racisme (49 pour cent).

Puisque les expériences des étudiantes et étudiants des cycles supérieurs ne sont pas nécessairement les mémes

que celles d'autres groupes sur le campus, les établissements devraient s'efforcer d'accorder aux petits groupes ou
sociétés sur le campus qui se consacrent au service de la population étudiante des cycles supérieurs (c.-a-d., la société
des études supérieures et des professions libérales, les services aux étudiantes et étudiants des cycles supérieurs,

etc.) la possibilité de mener leurs propres enquétes, plus approfondies, sur les besoins des étudiantes et étudiants des
cycles supérieurs en matiere de santé mentale. Donner a ces groupes les moyens de suivre de plus prés les étudi-
antes et étudiants des cycles supérieurs permettra aux établissements de mieux connaitre et appréhender les besoins
particuliers de ces étudiantes et étudiants pour mieux les soutenir.

[ LISTE DE CONTROLE - EVALUATION DE LA SANTE MENTALE A VOTRE ETABLISSEMENT 1‘

m SUNI REGULIER DES INDICATELRS EN MATIERE DE SANTE WENTALE POUR LA
POPULATION ETUDIANTE SUR LE CANPUS

O SERVICES ET MESURES DE SOUTIEN POUR LA PROMOTIN DE LA SANTE NENTALE

m SERVICES ET ESURES DE SOLTIEN POUR LA PREVENTION DE LA NALADE
NENTALE

O SERVICES ET MESURES DE SOLTIEN POUR LA DETECTION PRECOLE

O SERVICES ET MESURES DE SOUTIEN POLR LE TRATTEMENT

O SERVICES ET MESURES DE SOUTIEN POUR LE RETABLISSENENT

O SOUTIEN A LA FOIS AUX APPROCHES D" MONT T D°AVAL

m OFFRE UNE FVALUATION FORMELLE DES SERVICES, DES ATELIERS T DES
PROGRANNES EN MATIERE DE SANTE MENTALE
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\ (HAPITRE 3 - OUTILS DE L ETABLISSEMENT ll

Dans cette section, vous trouverez les grandes lignes qui pourront aider les établissements d'enseignement postsecondaire
a créer un campus faisant la promotion de la santé mentale. La section 3.1 souligne I'importance de la sensibilisation a
la santé mentale et recommande comment apporter des améliorations dans ce domaine, tant pour 'établissement dans
son ensemble que pour I'étudiante ou I'étudiant individuel. La section 3.2 souligne une série de cadres d'orientation qui
permettent d'aider les établissements a élaborer des stratégies compléetes en matiere de santé mentale. La section 3.3
fournit une série d'exemples de services et de mesures de soutien en matiére de santé mentale qui existent dans les
établissements d'enseignement postsecondair

31 SENSIBILISATION A LA SANTE MENTALE

31 ANELIORATION DF LA SENSIBILISATION AUPRES DE L°ETABLISSEMENT
Il est impératif de rehausser la sensibilisation de I'établissement aux questions liées a la santé mentale afin de cibler
efficacement les services et mesures de soutien en matiere de santé mentale qu'offre I'établissement. La sensibilisation
de 'établissement peut étre rehaussée par les trois moyens suivants

Suivi de la santé mentale au niveau postsecondaire

La compréhension de 'état de la santé mentale et de la maladie mentale sur votre campus individuel, ainsi que parmi
la population étudiante générale au Canada est un premier pas important pour une amélioration globale de la sen-
sibilisation de I'établissement. Cet objectif peut étre atteint au moyen de ressources telles que I'enquéte du National
College Health Assessment (NCHA), qui est menée tous les trois ans aupres des étudiantes et étudiants canadiens de
niveau postsecondaire. L'enquéte du NCHA comporte 300 questions qui permettent d'évaluer a la fois les indicateurs
de santé physique et mentale. Les établissements qui veulent participer a I'enquéte doivent le demander et verser des
frais de participation par l'intermédiaire de I'American College Health Association(www.acha.org).

Sinon, les établissements pourraient également vouloir participer au sondage concernant le Bien-&tre sur les campus ca-
nadiens (BECC), actuellement en voie d'élaboration a I'Université de la Colombie-Britannique. Le sondage concernant
le BECC est de conception canadienne et se concentre sur les moyens d'aider les établissements a mieux soutenir la
santé et le bien-&tre des étudiantes et étudiants. Les établissements intéressés peuvent s'inscrire dés maintenant pour
participer au sondage concernant le BECC qui sera lancé en 2020-202 (www.ccws-becc.ca).

Finalement, les campus devraient examiner les rapports réguliers de leur département des services de bien-étre pour
les étudiantes et étudiants afin de se tenir au courant des défis de santé mentale que doivent affronter les étudiantes
et étudiants le plus fréquemment. Ces dossiers devraient &tre anonymisés afin de protéger la vie privée des étudiantes
et étudiants. Le suivi de ces informations peut aider les établissements a mieux cibler leurs activités de promotion de la
santé mentale et de prévention des maladies mentales d'année en année.

Compréhension des stresseurs

Outre I'obtention d'une représentation claire de I'état de santé mentale des étudiantes et étudiants des cycles supérieurs
et outre le suivi des maladies mentales les plus fréquemment rencontrées sur le campus, il est également important de
comprendre les facteurs qui contribuent a la santé mentale et au bien-étre globaux des étudiantes et étudiants.

Les étudiantes et étudiants connaissent une multitude de stresseurs pendant leurs études postsecondaires. Le lien entre
le stress chronique et la détérioration de la santé mentale a été bien établi dans la recherche précédente, tandis qu'un
rapport entre le stress chronique et le rendement scolaire médiocre a également été suggéré. Afin de combattre les
stresseurs et de mieux aligner les services et mesures de soutien de promotion de la santé mentale et de prévention
de la maladie mentale, les établissements doivent d'abord bien comprendre les stresseurs qui existent sur leur campus,
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dont ce qui cause le stress pour les étudiantes et étudiants de premier cycle en comparaison de ceux des cycles
supérieurs. Lindice de stresseurs chez les étudiantes et étudiants de niveau postsecondaire (Post-Secondary Student
Stressors Index [PSSI]) a été créé afin de combler cette lacune, et il peut étre utilisé sans frais par I'intermédiaire de
Brooke Linden (brooke.linden@queensu.ca).

Le PSSI est un inventaire des facteurs de stress en 46 points couvrant cing domaines de stress : les universitaires,
I'environnement d'apprentissage, la culture du campus, les stresseurs interpersonnels et les stresseurs personnels. Cet
outil a été créé sur une période de deux ans, par des étudiantes et étudiants pour des étudiantes et étudiants, et
comporte une combinaison de réponses ouvertes a un sondage en ligne, des groupes de discussion, ainsi que des
entrevues individuelles9. Le PSSI est offert en tant que sondage en ligne, dans lequel les répondantes et répondants
sont invités a évaluer chaque stresseur en fonction de sa gravité et de sa fréquence. Les stresseurs peuvent ensuite
&tre facilement cernés par la gravité et par la fréquence moyennes sur un simple graphique 2 x 2 qui peut aider les
établissements a déterminer les domaines qui ont le plus besoin d'étre améliorés sur leur campus. Comme tous les
campus sont différents, le PSSI est un outil utile en vue d'aider les établissements a améliorer 'adaptation des services
et des mesures de soutien pour la promotion de la santé mentale et pour la prévention de la maladie mentale.

Figure 3. Exemple de distribution des stresseurs sur le PSSI dans un établissement postsecondaire canadien

——— TR LT ]

Education en matiére de santé mentale pour le personnel et pour le corps professora

Méme si un corps étudiant mentalement sain doit &tre une priorité pour les établissements, il est important de ne pas
oublier I'importance égale de faire la promotion de la santé mentale parmi le personnel et le corps professoral. Afin de
mieux soutenir la population étudiante, les membres du personnel et du corps professoral doivent étre mentalement
sains eux-mémes. Cela est particulierement vrai pour les étudiantes et étudiants des cycles supérieurs qui recoivent
du soutien individuel de leur superviseure ou superviseur de la faculté et des membres de comité de la these. Une
éducation obligatoire en matiere de santé mentale pour tout le personnel et tout le corps professoral est fortement
recommandée.

Reconnaissant que le temps des membres du personnel et du corps professoral est précieux et limité, une formation
efficace pourrait avoir lieu en séances d’'une a deux heures dans un endroit facile d'acces sur le campus. Cette formation
peut et devrait étre introduite en tant qu'élément obligatoire de I'orientation d'un nouvel employé ou employée,
dans le cadre de laquelle le personnel et le corps professoral sont rémunérés pour le temps consacré a la formation.
S'assurer que les membres du personnel et du corps professoral posseédent une compréhension de base sous-jacente
du continuum de la santé mentale, ainsi que des connaissances sur la facon de surveiller et de renforcer leur propre
santé mentale est une dépense justifiée que doivent assumer les établissements.Vous trouverez ci-dessous des exemples
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de I'éducation en matiere de santé mentale qui pourraient s'avérer utiles pour les membres de votre personnel et de
votre corps professoral.

A) Sensibilisation a la santé mentale et éducation en matiére de lutte contre les préjugés

'éducation dans ce domaine permettra au personnel de mieux comprendre les concepts de la santé mentale et
de la maladie mentale, ainsi que le réle des préjugés. Pour que le personnel et le corps professoral soutiennent
efficacement la santé mentale des étudiantes et étudiants, ils doivent d'abord pouvoir reconnaitre les change-
ments dans leur propre santé mentale, et posséder les outils requis pour appliquer des stratégies d'adaptation
et de renforcement de la résilience.

B) Identification des étudiantes et étudiants en détresse et intervention

La capacité de soutenir les étudiantes et étudiants qui font face a une détérioration de leur santé mentale devrait
&tre un élément important de la formation des membres du personnel et du corps professoral en matiere
de santé mentale, particulierement pour ceux qui fournissent un soutien direct aux étudiantes et étudiants. Il
pourrait s'agir d'une séance de formation concue et donnée par les services de bien-&tre pour les étudiantes
et étudiants de votre établissement. Une autre excellente ressource offerte gratuitement dans ce domaine
est Plus forts ensemble! Elle a été créée par le Conseil des universités de I'Ontario, par I'Université Brock et
par le Centre d'innovation en santé mentale sur les campus(www.morefeetontheground.ca). Ce programme
comporte quatre modules éducatifs suivis de jeux-questionnaires pour mettre vos connaissances a I'épreuve.
Lorsqu'ils ont terminé le programme, les utilisatrices et utilisateurs recoivent un certificat de reconnaissance.

C) Premiers soins en santé mentale (Canada)

Premiers soins en santé mental (www.mhfa.ca) ) est un programme national reconnu dont I'objectif est d'améliorer
les connaissances sur la santé mentale, et de doter les gens des compétences et du savoir requis pour les aider
a mieux gérer les troubles de santé mentale pour eux-mémes, pour un membre de la famille, pour une amie ou
un ami ou pour une ou un collegue. Le programme apprend aux gens a reconnaftre les signes et les symptdmes
des troubles de santé mentale, a fournir l'aide initiale, et a orienter une personne vers l'aide professionnelle
appropriée. La formation typique comporte deux séances de |2 heures sur une période de deux jours. Les
participantes et participants recoivent un certificat a la fin du programme. Un cours de « rafraichissement » de
PSSM d'une heure est également offert aux personnes qui ont déja suivi le programme complet.

Planification d’une action sur le campus
Plusieurs ressources sont offertes aux établissements qui veulent élaborer un plan d'action en matiere de santé mentale
sur le campus, entre autres :

. Outil JED Foundation Mental Health Action Planning Tool
(www.jedfoundation.org/wp-content/uploads/20 | 6/07/campus-mental-health-action-planning-jed-guide.
pdf).

. Outil Healthy Universities Self-Review Tool

(www.healthyuniversities.ac.uk/toolkit-and-resources/self-review-tool/).

Ces deux outils guident la création d'une « approche globale du systéme » de santé mentale et de bien-&tre sur le campus.
L'outil de planification de la JED Foundation inclut des stratégies pour la promotion de la santé mentale et la prévention
de la maladie mentale, notamment pour I'augmentation de la recherche d'aide, I'identification des étudiantes et étudiants
a risque, et la prévention de l'automutilation et du suicide. Loutil Healthy Universities Self-Review Tool offre des études de
cas des établissements postsecondaires qui ont mis en ceuvre des politiques et initiatives a I'échelle du campus, que d'autres
établissements peuvent utiliser comme point de départ.

312 ANELIORATION DE LA SENSIBILISATION AUPRES DES ETUDIANTES ET ETUDIANTS

Tout en améliorant la sensibilisation a la santé mentale de I'établissement dans son ensemble, il faut aussi veiller a ce que
les étudiantes et étudiants soient pareillement sensibilisés et bien informés en matiere de santé mentale et de maladie
mentale. Bien que des appels récents aient été faits pour améliorer la sensibilisation en matiere de santé mentale au niveau
secondaire,'” de nombreux étudiants et étudiantes commencent leurs études postsecondaires (de premier cycle et des
cycles supérieurs) avec des connaissances limitées dans ce domaine.
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Education obligatoire en matiére de santé mentale

Bien que de nombreux établissements offrent des services de promotion en matiere de santé mentale, il est peu
probable que chaque étudiante ou étudiant des cycles supérieurs soit exposé a cette information précieuse. Certains
établissements ont adopté un modele dans le cadre duquel la formation en santé mentale est incorporée en tant
qu'élément de la formation obligatoire que doivent acquérir les étudiantes et étudiants pour avoir un poste d'assistante
ou d'assistant a I'enseignement (AE). Comme les postes d'AE sont souvent inclus dans le financement des étudiantes
et étudiants des cycles supérieurs, ce serait peut-&tre un moyen pour les établissements de s'assurer que de nombreux
étudiants et étudiantes des cycles supérieurs sont exposés a I'éducation en matiere de santé mentale. Cependant,
puisque tous les étudiants et étudiantes des cycles supérieurs n'occuperont pas de poste d'AE, une autre option possible
pour s'assurer de sensibiliser 'auditoire le plus vaste possible serait d'incorporer une séance de formation obligatoire en
santé mentale en tant qu'élément de la semaine d'accueil aux étudiantes et étudiants des cycles supérieurs.

Réduction des préjugés

Il existe deux types principaux de préjugés liés a la maladie mentale : le préjugé public, et I'autopréjugé. Le préjugé
public s'entend de la discrimination et des stéréotypes a I'égard d'individus atteints d'une maladie mentale, alors que
l'autopréjugé s'entend de l'internalisation de ces stéréotypes négatifs a propos de soil'°. Les individus qui font face
aux préjugés (soit le préjugé public soit I'autopréjugé) sont beaucoup moins susceptibles de chercher a obtenir de
I'aide pour des troubles de santé mentale, ce qui peut entrainer le développement de maladies mentales graves. Dans
plusieurs études, les étudiantes et étudiants ont indiqué les préjugés comme un obstacle principal a la recherche d'aide,
citant souvent les inquiétudes concernant la confidentialité?'?%, qui vont de pair avec la perception des préjugés.

De plus, la recherche a montré que les préjugés liés a la maladie mentale sont plus marqués parmi des sous-groupes
particuliers de la population de niveau postsecondaire. Les étudiants de sexe masculin, par exemple, ont tendance a
exprimer une forte hésitation a chercher de l'aide concernant les défis liés a la santé mentale, et signalent des préjugés
intenses associés a la santé émotionnelle des hommes'®?'%3, En outre, les étudiantes et étudiants appartenant a des
cultures qui mettent I'accent sur la santé en tant que question privée et personnelle sont plus souvent victimes de
préjugés et demandent donc de l'aide beaucoup moins fréquemment que leurs pairs**2%

Par conséquent, la réduction des préjugés s'impose pour la promotion d'un environnement du campus sain et elle est
indiqguée comme telle dans le cadre de plusieurs stratégies en matiere de santé mentale existantes. De maniére plus
importante, il pourrait déja y avoir des groupes sur votre campus qui luttent contre les préjugés. Parmi ces groupes, il y
a Jack.org, une organisation a but non lucratif qui donne aux leaders étudiants des moyens de réorienter la conversation
entourant la santé mentale et de plaider pour la déstigmatisation et la promotion de la santé mentale chez les étudiantes
et étudiants de niveau postsecondaire. Outre les initiatives dirigées par les étudiantes et étudiants telles que Jack.org,
de nombreux établissements ont commencé a mettre en ceuvre une « semaine de la santé mentale » (ou semaine «
d'épanouissement ») dans le but de soutenir la santé mentale des étudiantes et étudiants et de réduire les préjugés.

Sensibilisation aux réalités culturelles

Au cours de la derniere décennie, la proportion d'étudiantes et d'étudiants internationaux fréquentant des établissements
postsecondaires canadiens a augmenté radicalement, et leur nombre continue de grimper alors que les établissements
sefforcent d'augmenter leurs cohortes d'étudiantes et d'étudiants internationaux?®. Cependant, cette stratégie
s'accompagne de la responsabilité pour les établissements de reconnaitre que les étudiantes et étudiants internationaux
peuvent avoir des besoins uniques en comparaison de leurs pairs canadiens. Il est essentiel que les établissements
puissent effectivement répondre a 'appel de services de bien-étre et d'options de traitement adaptés aux réalités et a la
diversité culturelles des étudiantes et étudiants, ainsi qu'a sensibiliser les étudiantes et étudiants canadiens a I'adaptation
aux réalités, a la diversité et a I'équité culturelles.

Les étudiantes et étudiants des Premiéres Nations au sein de la communauté postsecondaire ont également été identifiés
comme étant particulierement a risque de développer des troubles de santé mentale”, et comme ayant des besoins
uniques qui leur sont propres. Le cadre du continuum de bien-&tre mental des Premiéres Nations (First Nations Mental
Wellness Continuum Framework) est une ressource éducative destinée tant aux établissements qu'aux étudiantes et
étudiants afin d'améliorer leurs compétences culturelles concernant les perceptions de la santé mentale et du bien-étre
holistique au sein des Premieres Nations®'. Ce cadre inclut le continuum de bien-étre mental des Premieres Nations, un
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modeéle ancré dans la culture et composé de plusieurs éléments fondamentaux en vue de soutenir le bien-étre mental
des Premiéres Nations, en soulignant l'interconnectivité des comportements mental, physique, spirituel et émotionnel.

3.2 Adoption d’une stratégie compléte en matiére de santé mentale

De nombreuses ressources sont a la disposition des établissements d’enseignement postsecondaire pour les aider a
élaborer une stratégie compléte en matiére de santé mentale. Les initiatives indiquées ici sont disponibles gratuitement et
peuvent fournir aux établissements un cadre d'orientation comme point de départ.

Charte d’Okanagan (Okanagan Charter)

En 2015, des experts représentant des établissements d'enseignement et des organisations de la santé de plus de
45 pays se sont réunis pour collaborer a I'élaboration de la charte d'Okanagan (Okanagan Charter) : une charte
internationale a l'intention des universités et des colléges qui font la promotion de la santé** La charte est un cadre qui
fournit aux établissements un langage et des principes communs pour devenir des campus qui font la promotion de la
santé et du bien-étre. La charte souligne deux principaux appels a I'action : |) intégrer la santé dans tous les aspects de
la culture du campus, au sein de I'administration, des exploitations et des mandats universitaires; et 2) diriger 'action de
promotion de la santé et la collaboration, tant a I'échelle locale que mondiale. Le téléchargement de la charte est offert
au public dans le site de I'Université de la Colombie-Britannique (https://open.library.ubc.ca/clRcle/collections/53926/
items/1.0132754).

La charte de 'Okanagan est appuyée par plusieurs chefs de file nationaux et mondiaux en matiére de santé mentale
et de bien-étre, dont I'Organisation mondiale de la santé, ' ASEUCC, I'Association canadienne pour la santé mentale, et
des campus sains et équitables (Healthy Minds/Healthy campuses). En janvier 2020, 2| établissements avaient adopté
la charte.

Norme nationale sur la santé et la sécurité psychologiques des étudiantes et étudiants de niveau postsecondaire
En 2017, la Commission de la santé mentale du Canada a commencé a assurer le suivi de I'élaboration de la norme
nationale du Canada sur la santé et la sécurité psychologiques des étudiantes et étudiants de niveau postsecondaire («
la norme »). La norme vise a fournir aux établissements postsecondaires un ensemble de lignes directrices volontaires,
concgu en vue de l'atteinte des buts suivants :

. Augmenter la sensibilisation et diminuer les préjugés associés a la santé mentale;
. Flargir 'accés aux mesures de soutien destinées aux étudiantes et étudiants, tant sur le campus que hors
campus;

. Faire la promotion de connaissances pratiques pour une vie meilleure et pour une plus grande résilience
que les étudiantes et étudiants peuvent mettre en pratique a I'école, au travail et dans leur vie quotidienne;

. Créer des environnements plus sains et plus slrs dans les établissements; et

. Rehausser les possibilités de réussite étudiante.

. Increase access to student supports, both on and off campus;

. Promote life and resiliency skills students can use at school, work, and in daily life;

. Provide healthier and safer institutional environments; and

. Improve opportunities for student success.

La norme devrait étre publiée en 2020, et a été élaborée apres des consultations avec des centaines d'experts en
la matiere, notamment des chercheuses, des chercheurs, des professionnelles et professionnels en matiére de santé
mentale, ainsi que des étudiantes et étudiants. Pour plus de renseignements sur la norme, consultez le site Web de la
Commission de la santé mentale du Canada (https://www.mentalhealthcommission.ca/English/studentstandard).




Health Promoting University and Colleges Network

This network, initiated in 2016, aims to engage institutions of higher education to advance the health-promoting Ce
réseau, lancé en 2016, vise a faire participer les établissements d'enseignement supérieur aux progres du mouvement des
campus qui font la promotion de la santé au Canada. Ce réseau est accessible en ligne (https://healthpromotingcampuses.
squarespace.com).

En plus des ressources pour I'élaboration d'une stratégie compléte en matiére de santé mentale, le réseau fournit
également des liens vers les établissements postsecondaires de partout au Canada qui se sont engagés a faire activement
la promotion de la santé et du bien-étre sur leurs campus. A la lumiére de la sensibilisation accrue aux défis liés a la santé
mentale chez les étudiantes et étudiants de niveau postsecondaire, plusieurs campus canadiens ont élaboré leur propre
cadre complet de bien-étre a I'échelle du campus. Bon nombre de ces cadres comportent des principes soulignés
dans les initiatives susmentionnées, et portent tant sur le bien-&tre du personnel que de la population étudiante,
reconnaissant qu'il faut prendre en compte la santé mentale des membres du personnel et du corps professoral au
niveau postsecondaire pour que ces derniers puissent fournir un meilleur soutien aux étudiantes et étudiants.

33 EXEMPLES DE SERVICES ET DE MESURES DE SOUTIEN EN SANTE MENTALE

Cette section fournit des exemples de services de soutien existants sur les campus des établissements postsecondaires
au Canada. Les services et mesures de soutien sont catégorisés en sous-sections selon le continuum de services de santé
mentale introduit au chapitre 2. Cette section a pour but de fournir aux établissements des modeéles de services et de
mesures de soutien a l'intérieur de chaque catégorie de prestation des services qui peuvent étre adaptés ou élargis.

32,1 PRONGTION ET PREVENTION

Sensibilisation a la santé mentale

La majorité des établissements postsecondaires fournissent des ateliers ou des ressources a télécharger sur la
sensibilisation générale a la santé mentale, offerts gratuitement a toute la population étudiante. Les sujets fréquents
incluent : des connaissances générales sur la santé mentale, la reconnaissance des symptomes de troubles de santé
mentale, la facon de soutenir les pairs qui peuvent avoir des difficultés avec leur santé mentale, I'éducation sur la
lutte contre les préjugés, la maniere de développer une résilience personnelle, I'information sur l'alcoolisme et sur la
toxicomanie, et des cours officiels de premiers soins en matiere de santé mentale (qui pourraient occasionner des frais).
Certains établissements offrent des ateliers qui s'adressent particulierement aux étudiantes et étudiants internationaux,
aux étudiantes et étudiants autochtones, et a d'autres sous-groupes.

FTABLISSEMENT EXEPLE

Université d'Ottawa Services de promotion de la santé (mentale/physique) sur
le campus https//www.uottawa.ca/health/students

Université Brock Conseils et ressources en matiére de bien-étre
https:.//brocku.ca/mental-health/wellness/

Université Western Guide des ressources de santé mentale pour les étudiantes
et étudiants https//www.uwo.ca/health/MHWRG20 | 8.pdf

Vie saine et autogestion de la santé

De nombreux établissements offrent également des ateliers de promotion de la santé qui se concentrent sur
des éléments de santé physique, dont I'alimentation saine (p. ex., des cours de cuisine et lignes directrices sur la
nutrition), du temps pour 'activité physique, la désaccoutumance au tabac, et des stratégies pour un sommeil sain.
Compte tenu de linterrelation entre la santé mentale et la santé physique, il est important que les activités de
promotion de la santé sensibilisent les étudiantes et étudiants aux deux.



FTABLISSEMENT EXEMPLE

Université Queen’s Ateliers animés par des pairs éducateurs en santé (santé
physique)
https://www.queensu.ca/studentwellness/health-promotion/
peer-health-educators/workshops

Université de la Co- Dormir pour réussir

lombie-Britannique https://students.ubc.ca/health/health-topics/sleep-success
Alimentation et nutrition
https://students.ubc.ca/health/health-topics/food-nutrition

Campagnes de sensibilisation a la santé mentale
De nombreux établissements postsecondaires au Canada organisent des campagnes de sensibilisation a la santé mentale
d'une durée d'une semaine pour soutenir le bien-étre des étudiantes et étudiants. Ces « semaines de santé mentale »,
ou semaines « d'épanouissement », incluent de la sensibilisation a la santé mentale, des ateliers et des activités connexes,
et sont souvent concues pour coincider avec les activités telles que Cause pour la cause de Bell ou avec les périodes
de stress, telles que la semaine avant les examens.

ETABLISSENENT EXENPLE

Université Simon La semaine d’épanouissement a I'USFhttps//www.sfu.ca/
Fraser students/health/events-and-workshops/thrive-week-.html
Université McMaster La semaine d’épanouissement a I'Université McMaster

https.//wellness.mcmaster.ca/thriveweek/

Université Western Semaine Cause pour la cause 2020 de Bell
https.//www.csmh.uwo.ca/resources/bell-lets-talk.html

Ressources pour la gestion du stress

Bon nombre d'établissements postsecondaires offrent aux étudiantes et étudiants une série de ressources pour la
gestion du stress, concue en vue de créer la résilience. Dans certains établissements, cela pourrait prendre la forme
d'activités ou d'ateliers portant sur I'utilisation d'outils comme la pleine conscience, la méditation ou le yoga, la réduction
du stress, et de compétences comme la gestion du temps. D'autres établissements ont commencé a mettre en ceuvre
des programmes de zoothérapie en tant que mesure de réduction du stress, en s'associant a des abris locaux pour
animaux. Finalement, des établissements de I'Ontario font la promotion du service de soutien Allo J'écoute aupres des
étudiantes et étudiants qui ont besoin d'aide.

ETABLISSEMENT EXENPLE

Tous les établissements | Service de soutien Allo J'écoute

de I'Ontario https://allojecoute.ca/

Université Simon Programme de zoothérapie canine

Fraser https.//www.sfu.ca/students/health/events-and-workshops/

dog-therapy.html

Université Carleton | Programme de pleine conscience Koru
https://carleton.ca/health/koru/

Soutien par les pairs

Les programmes de soutien par les pairs gagnent en popularité. Plusieurs campus offrent des programmes de soutien
par les pairs en matiére de santé mentale, dans le cadre desquels des leaders étudiants sont formés en vue d'apporter
du soutien empathique a leurs pairs. Selon un autre modeéle, des programmes de mentorat ont été mis en ceuvre et
jumellent de nouveaux étudiants et étudiantes des cycles supérieurs a des étudiantes et étudiants plus avancés qui
les guident dans les attentes et dans les exigences des études supérieures. Finalement, le soutien aux pairs adapté
a la diversité culturelle ne cesse d'augmenter dans les établissements (p. ex, le soutien aux étudiantes et étudiants
internationaux, aux cercles de partage des Premiéres Nations, par les pairs ).
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FTABLISSEMENT RESSOURLE

Université McMaster Programme d'une Ainée-résidente ou d'un Alné-résident
https://indigenous.mcmaster.ca/indigenous-ser=
vice-and-community/elder-in-residence-program

Université de Guelph [ Réseau de soutien par les pairs
https://wellness.uoguelph.ca/ssn

Université Lakehead Programme de mentorat par les pairs
https.//www.lakeheadu.ca/programs/departments/history/
undergraduate-programs/peer-mentorship

3.2.2 DETECTION PRECOCE

Systémes de signalement précoce

Plusieurs établissements postsecondaires ont commencé a adopter un systéme de signalement précoce, dans le cadre
duquel les membres du corps professoral et du personnel qui s'inquiétent a propos d'une étudiante ou d'un étudiant
peuvent discrétement et anonymement signaler leurs préoccupations au Centre de bien-&tre étudiant (p. ex, le systeme
de « signalement précoce » de 'UCB). En outre, certaines écoles offrent un service semblable qui permet aux étudiantes
et étudiants de signaler leurs préoccupations a propos de leurs pairs (p. ex, le systéme de « signalement de soutien »
de I'Université Carleton)

Le Centre d'innovation en santé mentale sur les campus (Centre for Innovation in Campus Mental Health — CICMH)
offre gratuitement aux établissements intéressés un webinaire d'introduction sur la maniére d'élaborer un systéme de «
signalement précoce » (https://campusmentalhealth.ca/webinars/developing-a-campus-early-alert-system/).

ETABLISSEMENT RESSOURLCE
Université de la Co- Systéme de « signalement précoce » (inquiétude des
lombie-Britannique membres du personnel ou du corps professoral)

https:/facultystaff.students.ubc.ca/systems-tools/early-alert

Université McGill Systéme de « signalement précoce » (inquiétude des
membres du personnel ou du corps professoral)
https//www.mcgill.ca/deanofstudents/staff/early-alert-sys-
tem

Université Carleton [ Systéme de « signalement de soutien » (inquiétude des
pairs) https:/carleton.ca/studentaffairs/care-report/

Prévention du suicide
De nombreux établissements postsecondaires ont commencé a fournir la formation en matiere de prévention du

suicide, tant aux membres du personnel que du corps professoral. Parmi ces ateliers de formation spécialisée, il y a
safeTALK et ASIST (Applied Suicide Intervention Skills Training).

ETABLISSEMENT RESSOURCE
Université de la Sas- Formation en prévention du suicide safe TALK
katchewan https.//students.usask.ca/events-calendar/2019/02/

SAO-safe TALK.php

Université de Calgary [ Formation en prévention du suicide ASIST
https://www.ucalgary.ca/wellness-services/staying-healthy/
learning/workshops-training/asist




Formation du personnel des résidences

Bon nombre d'établissements ont incorporé une formation pour le personnel des résidences étudiantes dont la nature
s'apparente a celle du systeme de signalement précoce (p. ex., les responsables d'étage). Cette formation a pour but de
renseigner le personnel sur les signes et symptomes de la détérioration de la santé mentale, de sorte que celui-ci puisse
détecter les étudiantes et étudiants de premiére année qui pourraient éprouver des difficultés.

FTABLISSEMENT RESSOURCE

Université de Guelph [ Suite de formation en santé mentale pour les leaders ou
mentors étudiants
https://www.uoguelph.ca/studentaffairs/men-
tal-health-and-wellness-training-student-leadersmentors

3.2.3 TRAITEMENT £T RETABLISSEMENT

Consultation psychologique et services psychiatriques

La majorité des établissements au Canada fournissent a leurs étudiantes et étudiants un acces limité a la consultation
psychologique, a la thérapie, et aux services psychiatriques en matiére de santé mentale. La thérapie est offerte
individuellement ou en groupe, et typiquement sur rendez-vous. Afin de gérer une forte demande, les établissements
limitent souvent le nombre de séances qu'une étudiante ou qu'un étudiant peut recevoir, en plus de gérer de longues
listes d'attente. Certaines écoles, qui tentent de répondre a cette demande et de réduire les temps d'attente, ont
commencé a s'associer a des programmes de thérapie en ligne comme TAO (Therapy Assisted Online) et Feeling
Better Now (FBN). Ces ressources, en plus des lignes d'écoute téléphonique 24 heures sur 24 tous les jours de la
semaine qui se trouvent a la section 6 de cette trousse, peuvent s'avérer utiles lorsque des crises de santé mentale
surviennent en dehors des heures de travail normales.

FTABLISSEMENT RESSOURLE

Université Queen’s Therapy Assisted Online (TAO)
https//www.queensu.ca/studentwellness/TAO

Université de Guelph [ Feeling Better Now (FBN)
https.//www.mystudentplan.ca/uofguelph/en/mywellness

Université de Water- [ Services de counseling a 'UWaterloo
loo https://uwaterloo.ca/campus-wellness/counselling-services

Thérapie spécialisée

En plus de la consultation psychologique de base en matiere de santé mentale, de nombreux établissements offrent
une thérapie spécialisée. Par exemple, la consultation spirituelle, la consultation psychologique en cas de traumatismes
(pour les victimes de harcelement, d'agression ou de discrimination), et la consultation adaptée a la diversité culturelle
(p. ex., des conseilleres et conseillers spécialisés dans la santé mentale des étudiantes et étudiants autochtones ou
internationaux). Outre ces domaines spécialisés, la majorité des établissements offrent également du counseling scolaire
par l'intermédiaire des centres de réussite scolaire, congus en vue de soutenir les étudiantes et étudiants qui ont de la
difficulté dans leurs travaux (dont la prestation typique est assurée avec ou sans rendez-vous).

ETABLISSEMENT RESSOURCE

Université Western Consultation psychologique pour les étudiantes et étudiants
internationaux
https//www.uwo.ca/health/psych/international_students.
html

Université de Victoria | Consultation psychologique pour les Autochtones
https.//www.uvic.ca/services/indigenous/students/supports/
counselling/index.php
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Aiguillage et partenariats communautaires

Afin de répondre a la demande croissante de services de consultation psychologique et de traitement de la santé
mentale sur le campus, plusieurs établissements ont commencé a former des partenariats avec des organisations
communautaires, au sein desquels les soins aux clientes et clients peuvent étre transférés quand et s'ils sont requis.
Plusieurs établissements en Ontario ont formé des partenariats avec des chapitres locaux de I'/Association canadienne
pour la santé mentale dans le but d'offrir aux étudiantes et étudiants a risque du soutien aprés les heures de travail
normales et en cas de crise, puisque les services de santé mentale sur le campus ne sont pas accessibles 24 heures
sur 24, tous les jours de la semaine. De plus, la formation de partenariats communautaires comme ceux-ci les aide a
s'assurer que les étudiantes et étudiants qui ont recu un traitement sur le campus ne passent pas entre les mailles du
filet apres I'obtention du dipléme, et bénéficient au contraire d'une continuité des soins a leur sortie de I'université.

Le Centre d'innovation en santé mentale sur les campus (CICMH) a rédigé un document d’orientation utile a l'intention
des établissements qui veulent nouer des partenariats communautaires. Ce document est accessible gratuitement en
ligne (www.campusmentalhealth.ca/wp-content/uploads/2019/1 |/Campus-Community-Partnerships-V6.pdf).

31 POLIIQUES, PROCESSUS ET PROCEDURES DE L ETABLISSEMENT

Application du critere de la santé mentale aux politiques du campus

En 2014,1'U de 'EADO et 'Université Ryerson ont publié un rapport sur les approches politiques en matiére de santé
mentale des étudiantes et étudiants de niveau postsecondaire®. Ce rapport a pour but de réexaminer les politiques
actuelles en matiére de santé mentale des étudiantes et étudiants dans les établissements postsecondaires canadiens,
et de sensibiliser le lectorat aux facons dont les politiques universitaires typiques peuvent exercer une influence sur
le bien-étre des étudiantes et étudiants. En outre, ce rapport fournit un cadre conceptuel pour la compréhension des
types de politiques ayant des répercussions pour la santé mentale et le bien-&tre mental des étudiantes et étudiants.

Les auteurs font la distinction entre les politiques individuelles et universelles. Les politiques individuelles ont tendance
a étre de nature plus réactive et a se concentrer sur les besoins individuels. Ce sont des politiques qui soutiennent
particulierement les étudiantes et étudiants individuels qui éprouvent des troubles de santé mentale, tels que :
I'accessibilité et les accommodements, le congé médical, la protection de la vie privée et la confidentialité, les politiques
pour le soutien d'une étudiante ou d'un étudiant en crise. Par contraste, les politiques universelles sont de nature plus
proactive, elles établissent de plus larges processus, régles et structures de I'établissement qui soutiennent 'ensemble de
la population étudiante dans son épanouissement scolaire et émotionnel. Il s'agit par exemple de créer des processus
équitables et flexibles pour la notation et pour la résolution des conflits (politiques universitaires, code de conduite des
étudiantes et étudiants), et de promouvoir des programmes et une pédagogie inclusifs (principes scolaires).

Les auteurs ont affiné la définition des politiques de santé mentale existantes en tant qu'approche consolidée ou
intégrée pour la conception, la mise en ceuvre et I'évaluation. Alors qu'une approche consolidée regroupe toutes les
politiques et procédures pertinentes a la santé mentale des étudiantes et étudiants, une approche plus traditionnelle
applique une optique de santé mentale a toutes les politiques de I'établissement.

Aprés leur étude, les auteurs ont conclu que la plupart des politiques canadiennes étaient axées sur les soins
individualisés, plutét que sur une approche universelle, et la vaste majorité s'insere dans le domaine de la situation de
handicap et des accommodements®. lls ont constaté que les politiques actuelles portent sur les quatre thémes suivants
. les accommodements, le congé volontaire et involontaire, le code de conduite étudiante, ainsi que la confidentialité
et la protection de la vie privée. Cependant, les auteurs ont remarqué que de plus en plus, un nombre croissant
d'établissements tente d'intégrer une perspective de santé mentale dans I'examen et ['élaboration des politiques de
I'établissement, en appliquant une approche globale de promotion du bien-&tre qui soutient les besoins du campus dans
son ensemble®*

Les travaux récents dans le domaine de la santé mentale et du bien-&tre au niveau postsecondaire canadien suggerent
qu'une approche traditionnelle a I'élaboration des politiques est recommandée, particuliérement en raison de la
formulation accrue de plans d'action exhaustifs en santé mentale dans les établissements individuels. Etant donné la
multitude de domaines de I'élaboration des politiques dans le milieu postsecondaire, la plupart des établissements
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viseront probablement a élaborer des politiques a la fois individuelles et universelles, selon le sujet en question.
Voici certains des domaines ou I'élaboration de politiques sous I'optique de la santé mentale s'impose :

*  Financement minimum pour les étudiantes et étudiants des cycles supérieurs
Tous les étudiants et étudiantes des cycles supérieurs devraient recevoir un financement minimum égal,
quel que soit leur état de santé mentale. Le congé temporaire pour des raisons liées a la santé mentale ne
devrait pas occasionner de suppression ou de réduction du financement. *Nota : Cette politique peut étre
déterminée a I'échelle de la faculté, voire du département, selon les décisions budgétaires.

*  Mauvaise conduite étudiante scolaire et non scolaire
Les étudiantes et étudiants souffrant de maladies mentales déclarées sont soumis aux mémes normes que
ceux qui n'en souffrent pas pour les questions relatives a la mauvaise conduite étudiante scolaire et non
scolaire.

*  Politique sur I'équité en matiére d’emploi
Les étudiantes et étudiants souffrant de maladies mentales déclarées lorsqu'ils font leur entrée a l'université
ou ceux qui développent une maladie mentale au cours de leur carriére postsecondaire ne devraient pas
étre pénalisés pendant les processus d'application.

¢ Harcélement sexuel et discrimination
Tous les étudiants et étudiantes devraient bénéficier des mémes protections en cas d'absence du travail ou
des cours (c.-a-d., congé parental, congé de maladie, congé de deuil, etc.), que les employées et employés
des universités. Un congé temporaire pour cause de santé mentale devrait étre offert et ne devrait pas avoir
d'incidence sur les notes, le financement ou la situation d'emploi de I'étudiante ou de I'étudiant.

¢ Santé et sécurité au travail
Tous les étudiants et étudiantes devraient bénéficier des mémes protections de la santé et sécurité au travail,
lesquelles devraient inclure le droit de refuser du travail qui excéde les heures prévues au contrat ou qui n'est
pas explicitement mentionné dans le contrat.

¢ Accommodements a 'intention des étudiantes et étudiants
Tous les étudiants et étudiantes devraient bénéficier également d'accommodements scolaires formels, dans
la mesure du possible. Les membres du corps professoral respectent les accommodements formels, et sont
responsables de répondre aux besoins des étudiantes et étudiants et de préserver leur vie privée et leur
confidentialité. Les étudiantes et étudiants ne sont pas pénalisés en raison de leurs accommodements
scolaires.

* Alcoolisme et toxicomanie
Les étudiantes et étudiants souffrant de maladies mentales déclarées sont soumis aux mémes normes que
ceux qui n'en souffrent pas pour les questions relatives a une mauvaise conduite liée a la consommation
d'alcool et de drogues, a I'exception de ceux qui détiennent une ordonnance médicale (c.-a-d,, consommation
de cannabis pour 'anxiété).

*  Politique en matiére de violence au travail
Tous les étudiants et étudiantes devraient bénéficier des mémes protections contre la violence au travail, quel
que soit leur état de santé mentale.Tous les étudiants et étudiantes, quel que soit leur état de santé mentale,
sont soumis a la méme politique de tolérance zéro concernant les actes de violence au travail.

35 EVALUATION DE LA CHARGE DF TRAVAIL DES ETUDIANTES ET ETUDIANTS ET DES ATTENTES LIEES AUX ETUDES

35| RAPPORTS ENTRE LES ETUDIANTES ET ETUDIANTS ET LEUR SUPERVISEURE OU SUPERVISEUR
Les rapports entre les étudiantes et étudiants et leur superviseure ou superviseur peuvent étre une source de stress
importante au cours de la carriere d'une étudiante ou d'un étudiant des cycles supérieurs, particulierement si le
jumelage n'est pas convenable. En fait, 'enquéte aupres des étudiants a la maftrise et au doctorat (ECEMD) de 2016,
seulement 50 pour cent des répondantes et répondants étudiants ont indiqué qu'ils choisiraient de nouveau la méme
superviseure ou le méme superviseur de faculté s'ils recommencaient leurs études supérieures. Dans des cas extrémes,
des étudiantes et étudiants des cycles supérieurs ont déclaré avoir été victimes de harcelement scolaire sous la forme
d'une superviseure ou d'un superviseur qui sattribuait le mérite du travail d'une étudiante ou d'un étudiant, une
étudiante ou un étudiant qui était réprimandé pour ne pas avoir répondu aux attentes, ou qui avait le sentiment que le
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comportement d'une superviseure ou d'un superviseur était contraire a I'éthique®. Plus fréquemment, les étudiantes et
étudiants ont signalé des problemes liés au manque de mentorat et aux communications médiocres.

Forces et faiblesses en matiére de supervision de thése

Dans I'ensemble, les conseilléres et conseillers semblent bien connaftre les exigences universitaires des étudiantes et
étudiants (p. ex., fournir une rétroaction et une critique constructive, donner des conseils utiles pour les examens de
qualification et I'élaboration de la these), mais sont moins performants dans les taches liées au mentorat en dehors du
milieu universitaire. Par exemple, 30 pour cent des étudiantes et étudiants ont indiqué qu'ils n'étaient pas d'accord avec
I'énoncé suivant : « ma conseillere/mon conseiller a encouragé des discussions sur le marché du travail actuel et sur
diverses perspectives de carriere »**,

La question de mentorat d'applique non seulement a la fin des études supérieures d'une étudiante ou d'un étudiant,
mais tout au long de ses études. Les étudiantes et étudiants des cycles supérieurs ont besoin de mentorat dans de
nombreux domaines pendant la durée de leur programme : le soutien et la direction dans I'apprentissage afin de gérer
la charge de travail aux études supérieures; le franchissement des premiéres étapes importantes comme les examens
complets et les propositions de thése; et le soutien au perfectionnement continu tout au long de la carriere d'étudiante
ou d'étudiant des cycles supérieurs (c.-a-d., préparation de publications, présentations a des conférences, etc., pour
constituer un CV concurrentiel).

Défis liés a la communication

Méme si des communications efficaces et régulieres étaient I'une des principales attentes des étudiantes et étudiants des
cycles supérieurs de la part de leur superviseure ou superviseur, plus de 20 pour cent des répondantes et répondants
a l'enquéte aupres des étudiants a la maitrise et au doctorat ont indiqué qu'ils rencontraient leur conseillere ou
conseiller moins d'une fois par mois pour discuter de leur recherche en cours, alors que la fréquence des rencontres
était légérement plus élevée lorsque le but de la rencontre était la discussion de la these®. Cela est particulierement
inquiétant pour les étudiantes et étudiants du niveau de la maftrise qui ne font habituellement qu'une année de
recherche (normalement apres une année de cours théoriques). Dans ces cas, les rencontres avec une conseillere
ou un conseiller qui ont lieu moins d'une fois par mois (<10 a 12 occasions sur une période d'un an) ne constituent
probablement pas assez de temps pour créer une relation de travail solide ni pour l'insertion de possibilités de mentorat
au-dela du milieu universitaire. S'il va sans dire qu'il peut y avoir des périodes ou des rencontres fréquentes ne sont pas
nécessaires, des rencontres régulieéres peuvent étre utiles pour soutenir la communication entre I'étudiante ou I'étudiant
et la superviseure ou le superviseur (au-dela de ce qui peut étre réalisé dans un courriel rapide), pour gérer les attentes
et pour suivre les progres de I'étudiante ou de I'étudiant. Par conséquent, de nombreux établissements ont incorporé
des rencontres réguliéres en tant que critére des politiques, ententes ou cadres de travail entre I'étudiante ou I'étudiant
et la superviseure ou le superviseur.

Exemple de politiques pour les rapports entre I'étudiante ou I'étudiant et la superviseure ou le superviseur
A l'intention des établissements qui visent a élaborer une politique ou un cadre de travail dans ce domaine, nous avons
inclus ci-dessous quelques exemples de documents pertinents d'établissements postsecondaires du Canada.

*  Queen’s University Graduate Supervision Handbook (guide de I'Université Queen’s pour la supervision
des étudiantes et étudiants des cycles supérieurs)
https://www.queensu.ca/sgs/sites/webpublish.queensu.ca.sgswww/files/files/Students/Aug%20
2018%20Graduate?20Supervision%20Handbook-electronic(l).pdf
*  University of British Columbia Graduate Student and Supervisor Agreement (entente de I'Université
de la Colombie-Britannique entre I’étudiante ou I'étudiant des cycles supérieurs et sa superviseure ou
son superviseur)
https://www.grad.ubc.ca/sites/default/files/forms/student _supervisor agreement.pdf
¢ UBC’s Guidelines for Building an Effective Graduate Student-Supervisor Relationship (lignes directrices
de P'UCB pour la création de rapports efficaces entre I'étudiante ou I'étudiant des cycles supérieurs et
sa superviseure ou son superviseur)
https://www.grad.ubc.ca/faculty-staff/information-supervisors/building-effective-graduate-student-
supervisor-relationship
*  Memorial University’s Responsibilities of Supervisors and Graduate Students (responsabilités de la
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superviseure ou du superviseur et de I'étudiante ou de I'étudiant des cycles supérieurs de I'Université
Memorial)
http//www.mun.ca/sgs/responsibilities.pdf

35.2 POLMQUES DE PROLONGATION

De nombreux établissements postsecondaires ont des politiques entourant les prolongations pour les travaux en retard.
Typiquement, il y a entre autres les politiques sur les accommodements scolaires formels et sur les circonstances atténu-
antes. Dans cette section, nous proposons d'ajouter une troisieme politique de prolongation a celles actuellement en
utilisation formelle dans les établissements : les prolongations discrétionnaires.

Accommodements scolaires

La majorité des politiques de prolongation dans les établissements d'enseignement postsecondaire du Canada portent
sur les accommodements scolaires formels. Ceux-ci sont typiquement accordés au cas par cas, aux étudiantes et
étudiants ayant des troubles d'apprentissage, des incapacités physiques ou mentales, et qui appartiennent aux domaines
de l'enseignement et de l'apprentissage (p. ex., la prise de notes), de I'appréciation et de I'évaluation (p. ex, I'espace
privé pour passer des examens), de I'environnement (p. ex., I'agencement stratégique des sieges), ou des services et
mesures de soutien auxiliaires (p. ex, les interprétes gestuels, le texte dans un autre format, technologie d'assistance).
Les accommodements scolaires peuvent étre accordés sur une base permanente, provisoire, temporaire ou rétroactive
et appuyés par des documents justificatifs d'une professionnelle ou d'un professionnel de la santé.

Politiques relatives circonstances atténuantes

Certains établissements ont incorporé des politiques relatives aux « circonstances atténuantes ». Ces politiques ne
s'appliquent fréquemment qu'aux problémes de santé physique ou aux congés imprévus (c.-a-d., le congé de deuil a
la suite du décés d'un membre de la famille) et requierent la présentation d'une note d'un médecin par I'étudiante
ou I'étudiant pour que soient accordées la suspension d'une date d’échéance et la prolongation. Conformément a
lidée d'appliquer universellement l'optique de la santé mentale a toutes les politiques des établissements, comme
lindique la section 3.4, nous proposons que les politiques relatives aux circonstances atténuantes soient appliquées
aux congés imprévus pour des raisons de santé mentale, en plus des congés pour des raisons de santé physique (il est
a noter que c'est déja le cas dans certains établissements). Il faut noter que les problémes de transport, les activités
personnelles ou familiales (les vacances, les mariages), et les problémes technologiques sont rarement considérés
comme des circonstances atténuantes. La prolongation accordée en raison de circonstances atténuantes requiert la
présentation de documents officiels.

Prolongation discrétionnaire

Ici, nous proposons d'intégrer un troisieme type de politique relative a la prolongation dans les établissements
postsecondaires : la prolongation discrétionnaire. Ce type de prolongation serait accordée a I'étudiante ou a I'étudiant
qui vit des perturbations inattendues dans sa capacité d'achever les travaux scolaires, au cas par cas, a la discrétion de la
chargée ou du chargé de cours. Contrairement aux accommodements scolaires et aux circonstances atténuantes, aucun
document médical ou autrement officiel n'est requis pour que soit accordé ce type de prolongation.

Cette flexibilité permet non seulement aux chargées ou chargés de cours d'accorder une prolongation a leur propre
discrétion (selon I'étudiante ou I'étudiant et selon le cours particuliers), mais servirait également a soutenir les étudiantes
et étudiants des cycles supérieurs qui éprouvent un état de détresse mentale aigu et inattendu, ou une charge de travail
impossible a gérer. La prolongation discrétionnaire est déja utilisée officieusement par de nombreux chargés et chargées
de cours dans un grand nombre d'établissements postsecondaires; cependant, ce n'est pas une politique reconnue a
I'heure actuelle.
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[ CHAPITRE U - SOINS COMMUNAUTAIRES GRADUCARE l‘

() ASSOCIATIONS ETUDIANTES DES CYCLES SUPERIEURS

Les Associations étudiantes des cycles supérieurs (ainsi que les associations étudiantes en général qui servent I'ensemble
de la population étudiante) se donnent comme mission de plaider pour les besoins des étudiantes et étudiants, d'agir
en tant que ressource, et de fournir des mesures de soutien et des services qui améliorent I'expérience globale dans un
établissement postsecondaire. Ces organisations peuvent étre des champions pour la santé mentale des étudiantes et
étudiants des cycles supérieurs par de nombreux moyens, dont la conception de campagnes sur la santé mentale qui sont
adaptées aux étudiantes et étudiants des cycles supérieurs, des séances de pression aupres du gouvernement du Canada
pour défendre les droits des étudiantes et étudiants en matiére de santé mentale et de bien-étre, ainsi que le plaidoyer
aupres de 'administration.

U] CONCEPTION D’UNE CAMPAGNE SUR LA SANTE MENTALE DES ETUDIANTES ET ETUDIANTS DES CYCLES SUPERIEURS
Afin de concevoir une campagne efficace sur la santé mentale des étudiantes et étudiants des cycles supérieurs, les
associations étudiantes des cycles supérieurs devraient se reporter aux lecons transmises aux sections 2 et 3. Pour batir
une campagne durable, tenez compte de trois facteurs principaux : I'étendue, la durabilité, et I'évolutivité.

Etendue
L'étendue s'entend de I'étroitesse ou de 'ampleur de votre campagne ou de votre projet sur le plan de la résolution ou
non du probleme, des activités qu'elle comporte, ou d'une combinaison des deux. Lorsque vous décidez de I'étendue
de votre projet, examinez les points suivants.
I. Connaissez bien votre population cible.
De quoi ont le plus besoin les étudiantes et étudiants des cycles supérieurs? Que pouvez-vous faire pour
aider? Concevez votre campagne ou votre programme autour de ces points.
2. Ayez un but précis
Méme s'il y a probablement plusieurs domaines a aborder, résistez a la tentation de tout faire en méme
temps. Choisissez un « probléme » a aborder: Sinon, vous risquez d'attaquer trop de choses et de vous
exténuer.
3. Ayez un plan de communication.
Les universités sont des endroits vastes, fréquentés par des groupes étudiants diversifiés (méme au sein
des études supérieures seulement). Assurez-vous que vous avez créé un plan de communication qui
touchera tous vos étudiants et étudiantes des cycles supérieurs, en veillant a ce qu'ils puissent participer
et s'impliquer (notamment les étudiantes et étudiants hors du campus, en ligne et a temps partiel).

Durabilité
La durabilité s'entend de la durée de vie de votre campagne ou de votre programme. La survie de votre projet dépen-
dra d'une planification soigneuse.
I. Ne négligez pas I'importance de I’évaluation des programmes.
Lorsque vous créez votre programme ou votre campagne, gardez a l'esprit les efforts d'évaluation futurs.
Flaborez un plan d'évaluation qui vous permettra de fournir des preuves de l'efficacité et de I'utilité de
votre campagne. Les résultats d'une évaluation positive vous aideront a obtenir du financement pour
soutenir votre programme.
2. Obtenez un financement renouvelable.
Les étudiantes et étudiants lancent un grand nombre d'excellents programmes, mais ne peuvent plus les
poursuivre en raison d'un manque de fonds. Les dons accumulés par le biais d'initiatives de financement
sont d’excellents fonds de lancement, mais il est judicieux de chercher un financement renouvelable dés
que possible afin d'assurer I'avenir du programme. Sinon, tentez de concevoir un programme ou une
campagne dont la poursuite ne requiert pas d'investissement financier:
3. Ayez un plan de gestion du changement .
Incorporez le « transfert d'une reliure » ou un autre moyen de transférer chaque année la gestion de la
campagne ou du programme a un nouveau responsable du projet afin d'éviter d'en perdre I'élan.
4. Obtenez la participation de I'administration
Si 'administration participe, il est probable que votre campagne ou votre programme sera plus stable a
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long terme. Envisagez de vous associer au centre de bien-étre étudiant ou au centre de santé étudiante de
votre campus, qui pourrait élargir votre portée et vous aider a toucher les étudiants ayant le plus besoin
du message que votre campagne ou votre programme transmet.
Evolutivité
Il est préférable de commencer en douceur jusqu’a ce que vous sachiez que le programme est durable. Cependant, une
fois que vous prenez confiance dans la stabilité du programme, vous pouvez envisager I'évolutivité. L'évolutivité s'entend
de la portée de votre campagne ou de votre programme.
|. Elargissez vos buts.
Votre programme ou campagne durable peut-il &tre élargi? Pouvez-vous ajouter d'autres messages (ou
besoins étudiants) importants a votre campagne ou programme actuel?
2. Elargissez votre auditoire.
D’autres groupes étudiants pourraient-ils en bénéficier! N'oubliez pas que si vous avec l'intention d'élargir
votre campagne ou votre programme, il est important de revenir aux considérations de portée et de
durabilité..

(112 SEANCES DE PRESSION AUPRES DU GOUVERNENENT
La Fédération canadienne des étudiantes et étudiants représente régulierement les étudiantes et étudiants entransmettant
leurs préoccupations directement au gouvernement sur la Colline du Parlement et devant les assemblées |égislatives
provinciales. La FCEE rencontre régulierement les députées et députés fédéraux et provinciaux, ainsi que d'autres
représentantes et représentants élus du gouvernement, des fonctionnaires et des représentantes et représentants
politiques.

Chaque année, la FCEE organise des « semaines de pression » provinciales et nationales dans le cadre desquelles
des étudiantes et étudiants de toutes les régions du pays ont I'occasion de rencontrer des députées et députés
fédéraux et provinciaux et de leur présenter des demandes pour améliorer la vie des étudiantes et étudiants de niveau
postsecondaire. Typiquement, les semaines de pression sont organisées au début du printemps, avant le dépét du
budget fédéral.

Le document de pression 2020 de la FCEE, intitulé « |l faut oser: L'éducation et la justice climatique pour toutes et tous »,
a été remis aux députées et députés et aux sénatrices et sénateurs lors de la semaine du | 7 février 2020. Ce document
inclut des recommandations relatives au financement fédéral et aux frais de scolarité pour I'éducation postsecondaire,
I'acces a I'éducation pour les Autochtones, le financement de la recherche pour les des cycles supérieurs, les étudiantes
et étudiants internationaux, la justice climatique et le logement étudiant.Vous pouvez voir le document ici : www.cfs-
fcee.ca/wp-content/uploads/2020/02/CFS-Lobby-Document-2020.pdf

(113 SEANCES DE PRESSION AUPRES DE L ADMINISTRATION

En plus de faire pression sur le gouvernement, les associations étudiantes des cycles
supérieurs peuvent également faire directement pression sur l'administration de leur
établissement postsecondaire. Ces pressions pourraient étre différentes d'un campus
a l'autre puisque chague campus a des besoins et des réalités uniques. Les membres
de la FCEE ont déja fait pression sur leurs administrations pour des éléments comme
des comités a I'échelle du campus et des initiatives pour soutenir les campus et le bien-
&tre des étudiantes et étudiants, ainsi que des services et des mesures de soutien plus
diversifiés.

La FCEE fournit une direction pour la facon de passer a l'action sur le campus. Le

Guide d'organisation a été concu en vue de donner aux associations étudiantes et a

d'autres organisations étudiantes une trousse qui leur permettra de faire la promotion

de l'adhésion aux associations étudiantes, de mener des campagnes efficaces sur le

campus, et de participer au militantisme au nom des étudiantes et étudiants de niveau postsecondaire®. Le document
fournit des grandes lignes sur la meilleure facon de tirer parti des tactiques de campagne, notamment en matiere
d'éducation (p. ex, la distribution de prospectus, des exposés en classe, des présentations), de mobilisation (p. ex. la
collecte de pétitions, des assemblées publiques locales, des témoignages) et d'organisation (p. ex., des débrayages, des
rassemblements et des manifestations).
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| CHAPTER 5- RESSOURCES POUR L AUTOGESTION DE LA SANTE 1

Cette section de la trousse renferme des info-fiches sur les stresseurs les plus fréquents parmi les étudiantes et étudiants
des cycles supérieurs”'*¥. Ces info-fiches n‘ont pas été congues en vue de fournir des renseignements exhaustifs sur ch-
aque sujet, mais plutét en vue de donner aux étudiantes et étudiants certaines grandes lignes sur la maniere de gérer les
stresseurs.

5./ GESTION DU STRESS
Définition
Le stress est une réaction normale a un événement éprouvant, ou a une accumulation constante d'événements ex-
igeants. Parfois, le stress peut s'avérer un bon motivateur, donnant lieu a une productivité, une croissance et une moti-
vation accrues (ce qu'on appelle « eustress »). Cependant, du stress négatif a long terme peut mener a la détérioration
tant de la santé mentale que de la santé physique; il est donc important d'apprendre certaines techniques de gestion
du stress.

Défis communs
Sentiment d’accablement
Parfois, il peut étre difficile de prendre du recul quand nous devenons tellement stressés que nous éprouvons un
sentiment d'accablement.

Solution: Reconnaissez qu'une certaine forme de stress dans |a vie est normale, et que I'apprentissage de la gestion
de vos stresseurs fait partie du processus. Prenez du recul et déterminez quels sont vos stresseurs. Puis, dressez un
plan pour les aborder. Si le stress que vous vivez devient débilitant (c.-a-d., que vous n'étes plus en mesure de vous
en sortir par vous-méme), le temps pourrait &tre venu de demander l'aide de votre médecin de famille ou d'un
autre prestataire de soins de santé.

Lécole est stressante

De nature, l'achevement de vos études postsecondaires est une tache difficile et stressante. Entre le fait de jongler
avec vos cours (tant ceux que vous suivez que ceux pour lesquels vous fournissez de 'aide), la recherche et d'autres
responsabilités universitaires, il faut s'attendre a un certain degré de stress. Cela est aussi valable pour la vie au-dela
de I'enseignement supérieur.

Solution: Comme nous I'avons mentionné plus haut, un certain degré de stress est normal dans la vie. Les com-
pétences en matiere de gestion du temps et la capacité a établir des priorités sont essentielles pour gérer les de-
mandes multiples et réduire le stress. Bien que ce soit tentant, tenez-vous a I'écart des mécanismes d'adaptation
négatifs et préférez-leur des mécanismes positifs. Certains exemples sont indiqués ci-dessous.

Charge de travail lourde

Bon nombre d'étudiantes et d'étudiants des cycles supérieurs ont de lourdes charges de travail, qu'il s'agisse de
cours réguliers, de la rédaction de leur thése et de la recherche connexe, de projets de recherche paralleles, de
responsabilités d'enseignement, de publications et de conférences. Parfois, tout semble également important a vos
études postsecondaires.

Solution: Les étudiantes et étudiants des cycles supérieurs doivent accomplir certaines taches (c.-a-d., des cours,
une these, de la recherche). Cependant, si votre stress atteint un point impossible a gérer; il est temps d'avoir une
conversation avec votre superviseure ou superviseur a propos de votre charge de travail. Aprés tout, elle ou il est
votre mentor, et la gestion de la charge de travail attendue fait partie de 'encadrement.

Stratégies
* Détente.
Surtout si le stress que vous ressentez devient accablant, quelques techniques de relaxation simples
peuvent faire toute la différence. Certaines options comprennent la respiration profonde (ou la respiration
technique), la relaxation musculaire progressive, la pratique du yoga et la méditation.
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* Passe-temps
Pratiquez certains de vos passe-temps favoris pendant une courte période afin de réduire le stress que
vous ressentez (p. ex, I'art, le tricot, les jeux de société ou la lecture).

e Stimulants énergétiques.
Une alimentation nutritive, un sommeil suffisant et l'activité physique sont autant d'éléments qui stimulent
I'énergie et réduisent le stress.

e  Gestion du temps.
Améliorez vos compétences en matiére de gestion du temps en apprenant a « organiser » votre journée
en créneaux consacrés a des taches spécifiques ou a des travaux a accomplir Non seulement ces activités
vous permettront de respecter votre horaire et d'améliorer potentiellement votre productivité, mais elles
vous donneront le sentiment d'avoir le contrdle sur votre liste de taches a accomplir.

*  Quelque chose doit céder.
Sivous jugez votre stress impossible a gérer; demandez-vous s'il est possible que vous ayez tout simplement
trop a faire. Dans ce cas, vous devrez établir des priorités — si quelque chose doit céder; que pouvez-vous
laisser tomber (c.-a-d., une activité parascolaire, une publication qui stagne depuis des mois)?

5.2 AUTOGESTION DE LA SANTE
Définition
Lautogestion de la santé s'entend de toute activité effectuée délibérément pour prendre soin de sa santé mentale,
émotionnelle et physique. Si beaucoup d'entre nous excellent a s'occuper des personnes qui nous entourent, nous le
faisons souvent au détriment de notre propre santé mentale, émotionnelle ou physique. L'autogestion de la santé est un
élément important de la promotion de la santé; il est vital que nous nous efforcions de nous réserver du temps pour
nous ressourcer et pour nous détendre.

La recherche montre que les individus qui pratiquent régulierement l'autogestion de la santé obtiennent de meilleurs
résultats de santé mentale et émotionnelle. Une étude menée aupres d'étudiantes et d'étudiants australiens de niveau
postsecondaire révele que les personnes ayant les comportements les plus sains en matiere d'autogestion de la santé
présentent les niveaux les plus faibles d'anxiété, de dépression, de stress, de sédentarité et de beuverie®.

Défis communs
Trouver le temps
Lorsqu'il s'agit de gérer ce qui semble &tre un emploi du temps déja trés chargé, se réserver du temps pour prendre
soin de soi est souvent I'un des principaux obstacles percus par les étudiantes et étudiants de niveau postsecondaire.
La gestion du temps est I'une des compétences pratiques les plus importantes que vous puissiez perfectionner au
cours de vos études supérieures.

Solution: Une fagon simple de commencer a réserver du temps pour l'autogestion de la santé est de lancer une
regle « non [x] apres [y] h ». Par exemple, pas de Vérification ou de réponse aux courriels apres 20 h. En supprimant
les petites taches (qui sont étonnamment chronophages) de ce type, vous libérez du temps pour l'autogestion de
la santé.

Combattre la culpabilité

Se sentir coupable de réserver du temps a ses centres d'intérét peut étre un obstacle majeur pour les étudiantes
et étudiants motivés par la réussite, car ils auront probablement I'impression de perdre du temps qui serait mieux
utilisé pour les projets et les échéances a venir.

Solution:: Le fait est que nous aurons toujours des priorités concurrentes, et il est normal de prendre du temps pour
soi. En réalité, de nombreuses études montrent que le fait de prendre du temps pour soi engendre une augmenta-
tion de la productivité. Faites un effort concerté pour vous réserver du temps a la fin de votre journée. Commencez
par |5 minutes, puis augmentez progressivement jusqu’a une heure.

Se contraindre
Si vous constatez que vous vous contraignez a faire une activité pour « prendre soin de vous-méme » — vous ne
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pratiquez pas I'autogestion de la santélVous détestez courir? Peut-&tre qu'aller faire du jogging n'est pas la meilleure
option pour améliorer votre humeur en matiére d'activité physique.

Solution: Pour prendre soin de vous, pratiquez des activités qui vous plaisent. Pour certains, il peut s'agir de suivre un
cours de yoga, mais pour d'autres, ce serait plutét de lire quelques pages d'un bon livre ou de regarder un épisode
de votre série télévisée préférée.

Stratégies

+ Détente.
Lisez un livre, regardez un épisode de votre série télévisée préférée ou faites une méditation de cing
minutes.

* Activités apaisantes.
Faites-vous masser, prenez un bain moussant ou faites une petite sieste.

¢ Sommeil suffisant.
Il 'est important de laisser votre corps se recharger correctement. Les adultes doivent viser sept a neuf
heures de sommeil par nuit.

* Exercice.
Les endorphines sont un stimulant pour I'humeur il est donc important de garder votre corps en
mouvement pour une bonne santé générale. Suivez un cours de yoga, faites une promenade ou participez
a un cours d'activité physique collectif.

* Rencontres.
Passer du temps avec vos amies, vos amies et des membres de votre famille est un autre facteur important
pour améliorer votre humeur. Appelez votre mere, prenez un café avec une amie ou un ami ou faites une
promenade avec une ou un camarade sur I'heure du diner.

5.3 EQUILIBRE TRAVAIL-VIE PERSONNELLE
Définition
Parvenir a une séparation claire entre le travail et la vie privée peut &tre un défi de taille pour les étudiantes et
étudiants des cycles supérieurs. Souvent, la nature des études supérieures est telle que les étudiantes et étudiants ont
l'impression de ne jamais « finir de travailler », contrairement aux carrieres plus traditionnelles ou les heures de travail
sont clairement fixées (c.-a-d., de 9 h a |7 h). Par conséquent, le travail et la vie personnelle de nombreux étudiants et
étudiantes des cycles supérieurs se confondent.

Bien que ce soit difficile, il est important de prévoir des horaires clairs pour le « travail » et pour le « foyer ».
L'absence d'un équilibre sain entre le travail et la vie personnelle peut entrainer I'épuisement professionnel et avoir des
conséquences négatives sur la santé mentale®.

Défis communs
Culpabilité de ne pas travailler
Un défi commun a la réalisation de cet équilibre idéal entre le travail et la vie personnelle pour les étudiantes et
étudiants des cycles supérieurs est le sentiment omniprésent qu'ils « devraient travailler » ou « devraient écrire ».
Par conséquent, prendre un « congé » du travail peut engendrer un sentiment de culpabilité.

Solution: Bref, les étudiantes et étudiants des cycles supérieurs doivent s'efforcer de changer leur mentalité quant
a 'idée qu'ils doivent toujours travailler. Oui, il y a beaucoup de travail a faire, en particulier dans un environnement
universitaire de plus en plus concurrentiel. Cependant, les conséquences de ne pas faire de pause ici et la peuvent
étre désastreuses. Comme il est recommandé de trouver le temps de prendre soin de soi, un moyen simple de
commencer a travailler a I'équilibre entre le travail et la vie personnelle est de mettre en place une régle « non [X]
apres [y] » (c.-a-d., pas de lecture ou de réponse aux courriels apres 20 h).

Pressions de la part de la superviseure ou du superviseur
Parfois, les étudiantes et étudiants des cycles supérieurs ont I'impression qu'ils doivent répondre aux attentes de leur
superviseure ou superviseur, voire les dépasser dans certains cas.
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Solution: Une superviseure ou un superviseur qui vous soutient doit toujours étre disponible pour discuter de
votre charge de travail et de vos progres. Si vous vous sentez dépassé et que vous trouvez qu'il n'est pas possible
d'atteindre un équilibre entre le travail et votre vie personnelle compte tenu de votre charge de travail actuelle, il
est temps de vous asseoir avec votre superviseure ou superviseur de these pour voir ce qui peut étre reporté au
trimestre suivant ou confié a quelqu'un d'autre afin que vous puissiez vous consacrer entierement a vos taches les
plus importantes (c'est-a-dire votre thése).

Comparaison aux autres

L'un des plus grands défis des études supérieures est que, souvent, vos pairs semblent tout aussi motivés, voire plus
que vous, a réussir. Cela peut mener a une comparaison malsaine avec les autres (c.-a-d., je ne produis pas assez, je
ne travaille pas assez ou je n'en fais pas assez pour faire avancer ma carriere universitaire).

Solution: Tout comme pour les médias sociaux, nous devons faire preuve de prudence lorsque nous nous compar-
ons aux autres. Chacun a tendance a présenter son meilleur c6té extérieur au travail, surtout s'il s'agit d'un travail
dans un environnement concurrentiel comme le milieu universitaire. Cependant, cela ne signifie pas qu'ils n'ont
pas leurs propres défis, ou méme qu'ils ne ressentent pas la méme chose que vous! La recherche est souvent un
processus lent, alors célébrez les petits succes, et célébrez aussi ceux de vos pairs. La création d'un environnement
de soutien et de collaboration dans votre laboratoire ou au sein de votre groupe de recherche peut contribuer a
réduire les comparaisons négatives.
Stratégies
e Limites.
Réservez des endroits chez vous ou vous ne travaillez jamais. Par exemple, ne faites jamais de travail dans
votre chambre a coucher si vous pouvez ['éviter. Si vous avez une piece supplémentaire a domicile qui
pourrait servir de bureau, assurez-vous que vous ne travaillez que la. De méme, essayez de ne pas vous
adonner a des activités « domestiques » dans cette piece.
*  Abandon du téléphone.

L'avénement des téléphones intelligents fait en sorte que nous sommes plus branchés que jamais.
Malheureusement, cela signifie également que puisque nous sommes collés a notre téléphone, nous
vérifions fréquemment nos courriels de travail, et ce, a toutes les heures du jour. Essayez de régler vos
notifications de maniere a ne pas recevoir d'alertes pour les nouveaux courriels apres un certain moment
de la journée, ou laissez votre téléphone a la maison ou dans le bureau lorsque vous sortez diner.

+  Etablissement d’un but en dehors du travail.

Se fixer un but personnel a atteindre en dehors des responsabilités universitaires (p. ex., participer a
une course de 10 km, terminer un projet de tricot, finir un livre pour le club de lecture) peut vous aider
a mieux gérer votre temps. Si vous devez réserver du temps pour vous entrainer, cela vous obligera a
prendre du recul par rapport a votre travail pendant cette période.

G 4 LITTERACEE FINANCIERE

Définition

La littéracie financiere s'entend de la capacité a comprendre et a appliquer les compétences financieres a la gestion de
son argent, dont la préparation d'un budget et la gestion des dettes. Les préoccupations financieres sont une source
majeure de stress pour les étudiantes et étudiants de niveau postsecondaire ', Aujourd’hui, la nécessité de devoir
travailler en plus d'assister aux cours est liée au fait que les étudiantes et étudiants se sentent dépassés et subissent un
niveau de stress accru. En revanche, il a été constaté que la confiance financiere contribue de maniere importante au
bien-étre émotionnel positif des étudiantes et étudiants***.

Défis communs
Ne pas savoir a qui s’adresser
Selon la nature de nos besoins en matiére de littéracie financiére, il peut &tre difficile de savoir a qui demander de
I'aide. N'ayez pas peur de demander de l'aide — il est important de prendre vos finances en charge!

Solution: Si vos questions portent sur les préts étudiants, il peut étre prudent de vous adresser a une agente ou a

un agent du service a la clientéle de I'organisme aupres duquel vous avez contracté votre prét (p. ex., le RAFEO en
Ontario) ou a une représentante ou a un représentant de votre institution bancaire. Si vos questions portent sur des
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objectifs de financement plus complexes ou a plus long terme, il est préférable de vous adresser a votre institution
bancaire. Si vos questions sont plus simples ou a court terme (p. ex., apprendre a budgétiser ou a épargner), vous
pouvez en parler a vos parents, a une amie ou a un ami économe, Ou VOUS renseigner pour savoir si votre établisse-
ment offre ou non des cours de littéracie financiere aux étudiantes et étudiants sur le campus.

Eprouver de la géne

Parler d'argent peut étre stressant pour certaines personnes, en particulier avec les amies, les amis et la famille. Par
conséquent, certains étudiants et étudiantes des cycles supérieurs peuvent choisir d'éviter completement de parler
d'argent.

Solution: Il est important de vous rappeler qu'une bonne compréhension et la maitrise de vos finances personnelles
sont des compétences nécessaires a la vie. Aucune regle ne vous oblige a discuter de vos finances avec vos amies,
vos amis et votre famille, mais le fait de parler a une conseillére ou a un conseiller financier ne devrait pas étre une
source de culpabilité ou de géne — c'est la fonction précise de ces représentantes et représentants.

Stratégies

*  Ateliers sur les finances.
Demandez a votre association étudiante des cycles supérieurs (ou I'équivalent) si des ateliers financiers
sont proposés aux étudiantes et étudiants des cycles supérieurs dans votre établissement d’enseignement
postsecondaire. De nombreux établissements proposent gratuitement aux étudiantes et étudiants une
forme de cours de littéracie financiere, qu'il s'agisse d'informations fiscales, de la préparation d'un budget
de base ou de préts étudiants.

* Planification de carriéere.
Souvent, pour les étudiantes et étudiants des cycles supérieurs, le stress associé aux finances provient
de la préoccupation suivante : décrocher un emploi apres I'obtention du dipldme (cette inquiétude est
souvent liée au stress engendré par |'obligation de rembourser des préts importants). Une fagon de lutter
contre ce stress est de parler avec une conseillere ou un conseiller d'orientation professionnelle de votre
établissement postsecondaire.Vous sentir plus en confiance a propos de vos perspectives d'emploi aprés
I'obtention du diplédme pourrait aider a atténuer le stress associé aux finances.

5.5 MEDIAS SOCIAUX
Définition
Alors que les médias sociaux nous aident a devenir plus branchés que jamais avec nos amies, nos amis et les membres
de notre famille, ils ont également des conséquences négatives inattendues sur notre santé mentale. Les étudiantes
et étudiants ont signalé que la comparaison a d'autres, en fonction des comptes de médias sociaux de leurs pairs,
représentait une source croissante de stress’.

Il est important de reconnaitre que les profils de médias sociaux comportent un élément de « mise en scéne ». Il est
rare que les individus publient des articles négatifs sur leur vie, ce qui communique une image extérieure de perfection.
Dans le contexte des études supérieures, cela pourrait signifier que les pairs affichent exclusivement des articles publiés
avec succes, des subventions obtenues et des conférences auxquelles ils ont eu l'occasion de participer, et non des
manuscrits rejetés, des difficultés de financement ou des horaires de travail épuisants qui ont abouti a ces réalisations.
En plus de l'aspect comparatif, le temps passé a naviguer sur les médias sociaux peut également devenir tellement
accaparant que d'autres activités, qui améliorent notre santé globale (c.-a-d,, faire de I'exercice, prendre du temps pour
les passe-temps, faire des activités de plein air; etc.), sont compromises.

Défis communs
Crainte de perdre le lien
Maintenant que nous avons pris I'habitude d'une connectivité constante, l'idée de laisser de coté nos téléphones —
voire d’en limiter I'utilisation — peut sembler tres difficile. De plus, en raison de notre responsabilité professionnelle,
nous devons maintenant, pour la plupart, garder nos dispositifs proches.

Solution: Commencez par de petits pas. N'apportez pas votre téléphone lorsque vous allez prendre un café, ou
lorsque vous sortez diner avec une ou un collégue ou un pair. Laissez votre téléphone dans une autre piece pen-
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dant que vous regardez un film avec votre partenaire ou colocataire.Vous finirez par vous y habituer et vous com-
mencerez a perdre le souvenir musculaire de toujours chercher a lire les médias sociaux.

Perte d’une habitude
La Vérification routiniere d'Instagram, de Facebook, ou de Twitter a maintes reprises, chaque jour, peut devenir une
habitude dont il n'est pas facile de se défaire. Cette « Vérification » habituelle peut devenir un comportement
profondément ancré.

Solution: Une solution simple que vous pouvez essayer afin de limiter votre vérification habituelle est de déplacer
vos applications de médias sociaux de votre écran d'accueil ou de les insérer dans un systeme de dossiers. Cela sig-
nifie que la vérification réguliere de votre fil des médias sociaux demandera un peu plus de travail et pourrait aider
a réduire le temps que vous passez a fixer I'écran de votre téléphone.Vous pouvez également essayer de désactiver
les notifications des médias sociaux sur votre téléphone.

Stratégies
*  Pratiquez I'autoréflexion

Reconnaissez que chacun se présente sous son meilleur jour dans les médias sociaux et que les informations
figurant sur le profil de quelgu’un ne refletent pas nécessairement la vérité. Songez aux types d'articles
que vous partagez dans les médias sociaux et efforcez-vous de changer votre point de vue.

*  « Nettoyage » des médias sociaux.

Le « nettoyage » des médias sociaux, qui consiste a désactiver vos comptes de médias sociaux pendant
un certain temps et a y revenir plus tard, gagne en popularité. Vous pouvez faire un nettoyage plus
extréme (c.-a-d., supprimer vos comptes) ou moins extréme (limiter ['utilisation a quelques heures par
jour) en fonction de vos besoins.

* Désactivez les notifications poussées.

Il est évident que vous vous laissez tenter par une vérification de vos comptes de médias sociaux lorsque
vous recevez des notifications constantes sur votre dispositif. Essayez de désactiver temporairement les
notifications, et voyez si cela vous aide a réduire votre utilisation totale.

* Cessez de suivre les comptes problématiques.

« Suivez-vous » un ou plusieurs comptes avec lesquels vous vous comparez constamment?! Rendez-vous

service et cliquez sur le bouton pour cesser de suivre ces comptes.

§.6 SYNDROME DE L’ IMPOSTEUR

Définition

Le syndrome de I'imposteur devient de plus en plus une source de stress et de santé mentale languissante chez les
étudiantes et étudiants des cycles supérieurs en Amérique du Nord. Le syndrome de l'imposteur s'entend de 'incapacité
d'accepter ou d'intérioriser le mérite de ses réalisations, et s'accompagne souvent d'un doute de soi accablant et du
sentiment d'étre un imposteur. Les étudiantes et étudiants des cycles supérieurs aux prises avec le syndrome de
l'imposteur considérent souvent que leur succés est dU a la « chance », au « moment opportun » ou au retrait par un
autre pair de son propre travail de qualité supérieure.

Le syndrome de l'imposteur peut étre trés problématique, car il conduit souvent les individus a sous-estimer leurs
capacités et donc a rater des possibilités (p. ex., ne pas postuler pour un emploi ou ne pas soumettre de résumé
analytique a une conférence ou a une revue prestigieuse parce qu'on pense que son travail n'est pas « assez bon »).
Les recherches suggerent que le syndrome touche plus souvent les femmes que les hommes, mais tous les étudiants et
étudiantes des cycles supérieurs peuvent en étre atteints.

Défis communs
Crainte de démasquement

L'une des pierres angulaires de la vie avec le syndrome de l'imposteur est le sentiment persistant que vous pouvez &tre
« démasqué » en tant qu'imposteur — dans le contexte universitaire, cela signifie peut-&tre que vous avez I'impression
que votre superviseure ou superviseur ou vos pairs « découvriront » qu'apres tout, les études supérieures ne sont
pas pour vous. Souvent, cette crainte du démasquement peut conduire a une tentative d'ignorer ou de vivre avec
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des sentiments du syndrome d'imposteur, plutot que de les surmonter.

Solution: Avertissement — une vaste proportion des étudiantes et étudiants des cycles supérieurs (et des membres
du corps professoral, d'ailleurs) est atteinte du syndrome de l'imposteur. Il y a de fortes chances que d'autres pairs
de votre groupe de recherche ou de votre laboratoire partagent votre expérience. Une conversation avec vos pairs,
votre famille ou votre superviseure ou superviseur sur ce que vous ressentez est un excellent moyen de commencer
a surmonter le syndrome de l'imposteur.

Perfectionnisme

La recherche a établi un lien entre la personnalité caractéristique du perfectionnisme et le syndrome de I''mposteur.
En fait, ce sont souvent les personnes les plus performantes qui présentent les pires symptomes. Le probléme du
perfectionnisme est la tendance a se fixer des attentes ou des objectifs irréalistes, ce qui entraine une déception ou
un sentiment d'échec lorsque ces objectifs ne sont pas atteints. Les perfectionnistes ont tendance a faire une fixation
sur leurs échecs, plutét que de célébrer leurs réalisations.

Solution: Efforcez-vous de vous fixer des buts réalistes en décomposant de grands projets en leurs plus petits
éléments que vous pouvez réaliser.Vous pourriez également travailler avec votre superviseure ou superviseur pour
qu'elle ou il vous aide a créer des attentes réalistes.

Stratégies

* Raisonnement logique..
Particulierement pour les étudiantes et étudiants des cycles supérieurs, une stratégie en vue de lutter
contre le syndrome de l'imposteur est de réfléchir logiquement a la raison pour laquelle vous vous
trouvez la ou vous étes.Vous avez passé un concours d'admission officiel et impartial, et avez fait I'objet
d'une sélection parmi un certain nombre de candidates et candidats pour suivre votre programme, dans
votre école. Par conséquent, vous méritez de vous trouver la ou vous étes. L'adoption d'une approche
logique permet de combattre le sentiment du syndrome de l'imposteur.

* Modification de votre raisonnemen.
Le syndrome de l'imposteur provient souvent de « régles » non écrites que les étudiantes et étudiants
des cycles supérieurs choisissent d'observer. Il peut s'agir de pensées comme « Je ne devrais pas avoir a
demander de l'aide » ou « Je ne devrais pas avoir besoin d'une prolongation ». Réexaminez la situation
i si le travail devient beaucoup plus important que prévu initialement, il est parfaitement acceptable de
demander de l'aide ou une prolongation. .

* Discussion avec votre superviseure ou superviseur.
Les superviseures et superviseurs sont la pour vous soutenir pendant toute la durée de vos études
supérieures. La création d'une relation de soutien positive avec votre superviseure ou superviseur peut
&tre la clé pour surmonter le syndrome de l'imposteur. Demandez une rétroaction propre a votre travail
et déterminez des moyens de vous améliorer encore plus.

*  Consultation psychologique formelle.
Le recours a l'aide professionnelle d'une ou d'un thérapeute ou d'une conseillere ou d'un conseiller
peut vous aider a surmonter vos sentiments du syndrome de l'imposteur et vous fournir une série de
méthodes pour combattre le syndrome de I''mposteur (c.-a-d, la pleine conscience, la TCC, etc.).

L. 1 RAPPORTS AVEC LES SUPERVISELRES ET SUPERVISEURS

Définition

Comme il est indiqué a la section 3.5.1 de cette trousse, une relation positive et productive avec sa superviseure ou
son superviseur de theése (ou sa conseillere ou son conseiller) est une dimension trés importante de I'expérience
d'une étudiante ou d'un étudiant des cycles supérieurs. Il incombe a votre superviseure ou superviseur de these
de communiquer efficacement avec les étudiantes et étudiants et de les soutenir pendant toute la durée de leurs
études supérieures. Un « jumelage » inadéquat entre I'étudiante ou I'étudiant et la superviseure ou le superviseur,
ou simplement une superviseure ou un superviseur de these qui ne soutient pas son étudiante ou étudiant ou ne
communique pas avec, peut devenir une source majeure de stress pour les étudiantes et étudiants des cycles supérieurs.

Défis communs
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Différentiel de puissance

L'un des plus grands défis pour les étudiantes et étudiants en mauvaise « adéquation » avec leur superviseure ou
superviseur est I'énorme différence de pouvoir qui existe entre la superviseure ou le superviseur et I'étudiante ou
I'étudiant, en particulier dans les cas ou la superviseure ou le superviseur apporte un soutien financier a I'étudiante
ou a I'étudiant. L'étudiante ou I'étudiant peut craindre que le fait de faire part de ses inquiétudes a propos de la
superviseure ou du superviseur ait un impact négatif sur sa carriere universitaire ou retarde I'obtention de son
dipléme.

Solution: De nombreux établissements d'enseignement postsecondaire au Canada ont élaboré des politiques ou
des guides en matiere de rapports entre étudiantes et étudiants-superviseures et superviseurs pour remédier a
ce probléme. Si vous n'étes pas a l'aise de parler directement a votre superviseure ou superviseur, Vous pouvez
envisager de vous adresser a la coordonnatrice ou au coordinateur de votre programme d'études supérieures. Dans
les cas extrémes (p. ex., une superviseure ou un superviseur qui s'attribue des crédits pour le travail de I'étudiante
ou de I'étudiant, d'autres formes d'intimidation, etc.), vous pouvez vous adresser a votre association des étudiantes
et étudiants des cycles supérieurs ou a la superviseure ou au directeur du département.

Manque de communication

Une mauvaise communication (ou un manque complet de communication) peut étre un grand défi a relever pour
les étudiantes et étudiants des cycles supérieurs. Bien qu'il soit important de reconnaitre qu'il y aura des périodes
chargées, tant pour la superviseure ou le superviseur que pour I'étudiante ou I'étudiant, ou des rencontres et
des évaluations réguliéres ne seront peut-étre pas possibles (c.-a-d. 'examen final et la période de notation), une
communication claire et efficace entre I'étudiante ou I'étudiant et la superviseure ou le superviseur est 'une des
pierres angulaires de cette relation.

Solution: Premierement, établir d'emblée un calendrier de rencontres régulieres avec sa superviseure ou son
superviseur peut &tre une bonne stratégie pour atténuer les difficuttés de communication futures. Deuxiemement,
les étudiantes et étudiants doivent présenter des demandes professionnelles de rencontres avec un ordre du jour
clair et délimité, en soulignant les points précis qu'ils souhaitent aborder. Cela aidera I'étudiante ou I'étudiant et sa
superviseure ou son superviseur a préparer correctement la rencontre.

Stratégies
*  Connaissez vos droits!

Il 'est important pour les étudiantes et étudiants des cycles supérieurs de bien connaitre leurs droits en
ce qui concerne leur programme. Si une relation entre I'étudiante ou I'étudiant et la superviseure ou le
superviseur a des effets néfastes sur vos progrés ou sur votre capacité a achever votre programme, vous
avez le droit de vous faire entendre et de vous défendre.

¢ Communication claire.

L'établissement d'une communication réguliére et claire avec votre superviseure ou superviseur est une
excellente stratégie pour éviter les conflits de supervision ultérieurs. Une communication réguliére avec
votre superviseure ou superviseur, qu'il s'agisse de bilans de progression ou de rencontres plus précises
concernant votre thése, votre enseignement ou vos projets de recherche, peut contribuer a normaliser
les attentes entre vous deux.

*  Recherche d’une cosuperviseure ou d’un cosuperviseur de thése.
Bien que cette stratégie ne soit pas a la portée de tous les étudiants et étudiantes des cycles supérieurs,
si vous estimez que la charge de travail de votre superviseure ou superviseur de thése principal est trop
lourde pour qu'il accorde suffisamment d'attention a votre projet, vous pouvez envisager de suggérer
une cosuperviseure ou un cosuperviseur de these. Par ailleurs, si un comité de these est déja formé, vous
pouvez vous tourner vers les membres de ce comité pour obtenir des informations complémentaires.
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r[HAPﬂPEb - RESSOURCES UTILES R n

6./ INUMEROS DE TELEPHONE IMPORTANTS
Cette trousse ne vise pas a résoudre les crises de santé mentale ou les cas de maladie mentale grave. Si vous, ou
quelgu'un que vous connaissez, traversez une crise, les numéros suivants peuvent fournir des services en cas de crise.
Les coordonnées sont organisées en deux catégories, soit nationale et provinciale, et donnent le nom des organisations,
indiquent les régions qu’elles servent et fournissent les numéros pour joindre une personne-ressource.

6.1 RESSOURCES NATIONALES

CANADA

La prévention du suicide et le soutien (Services de crises Canada) [-833-456-4566

Jeunesse J'écoute (ligne de secours pour enfants) Text TALK to 686868 (ENG) Text
TEXTO to 686868 (FR)

Ligne d'écoute d'espoir — Premieres Nations et Inuits [-855-242-3310

Programme de soutien en santé : résolution des questions des pensionnats indiens | 1-866-925-4419

La Fondation LifeLine du Canada |-877-330-6366

6.2 RESSOURCES PROVINCIALES

ALBERTA

Centre de détresse de Calgary (Calgary et les environs) Ligne d'écoute téléphonique
principale 403-266-4357
Ligne d'écoute téléphonique du sud-ouest de I'Alberta (ACSM) (santé de la région | Soutien en cas de crise 24 heu-
de Chinook et du sud de Calgary) res sur 24 : 1-888-787-2880

Soutien en cas de crise 24 heu-
res sur 24 : (403) 327-7905
Centre de soutien en cas de crise Doctor Margaret Savage (région de Cold Lake) | Soutien en cas de crise 24 heu-
res sur 24 : 1-866-594-0533
Soutien en cas de crise 24 heu-
res sur 24 : (780) 594-335

Centres communautaires et familiaux de 'Armée du Salut Soutien en cas de crise 24 heu-
(région du Grand Edmonton) res sur 24 : (780) 424-9223

L &<
cfs fcee ‘ CANADIAN FEDERATION OF STUDENTS
35 FEDERATION CANADIENNE DES ETUDIANT-E-S



Centre de soutien en cas de crise de St. Paul et du district
(servant 'Alberta au complet et le Nord de la Saskatchewan

Crisis 24 hours: 1-800-263-3045
Crisis 24 hours: (780) 645-5195

Ligne téléphonique d'écoute (Support Network Distress Line) (Edmonton et les
environs)

Crisis 24 hours: 1-800-232-7288

COLONBIE-BRITANNIQUE

Ligne téléphonique d'écoute de la Colombie-Britannique
(servant toutes les régions de la C.-B.)

Soutien en cas de crise 24 heu-
res sur 24: 1-800-784-2433

Ligne d'écoute téléphonique de I'Association canadienne pour la santé mentale
(région d'East Kootenay)

Soutien en cas de crise 24 heu-
res sur 24 : 1-888-353-2273

Ligne d'écoute téléphonique People in Need Crisis Line (ACSM) (servant la région
deVernon)

Soutien en cas de crise 24 heu-
res sur 24 : 1-888-353-2273

Ligne d'écoute téléphonique de Kelowna
(Kelowna, Westbank, Winfield, Lakecountry)

Soutien en cas de crise 24 heu-
res sur 24 : 1-888-353-2273

Centre de prévention de crise, d'intervention et d'information (Nord de la C.-B.)

Soutien en cas de crise 24
heures sur 24 tous les jours de la
semaine : 250 563-1214

| 888 562-1214

Vancouver Island Crisis Society (servant I'lle de Vancouver)

Soutien en cas de crise 24 heu-
res sur 24: 1-888-494-3888

Ligne d'écoute téléphonique de Central Fraser Valley Telecare Crisis Line (servant la
vallée du Fraser

Soutien en cas de crise 24
heures sur 24 : 604-852-9099

West Kootenay — Ligne d'écoute téléphonique régionale de Boundary (Boundary
Regional Crisis Line) (servant West Kootenay et les régions frontalieres)

Soutien en cas de crise 24
heures sur 24 : 1-888-353-
2273

Centre d'intervention en cas de crise et de prévention du suicide
(servant la région du Grand Vancouver)

Soutien en cas de crise 24
heures sur 24 : 604-872-331 |

MANITOBA

Unité de stabilisation en cas de crise (servant la région sanitaire de Winnipeg)

Soutien en cas de crise 24
heures sur 24 : (204) 940-3633

Centre de santé communautaire Nine Circles (servant la région de Winnipeg)

Soutien en cas de crise 24
heures sur 24 : |1-888-322-
3019

Ligne téléphonique de préven-
tion du suicide 1-877-435-
7170

Services en cas de crise de santé mentale(servant |'Office régional de la santé —
centre)

Soutien en cas de crise 24
heures sur 24: 1-888-310-4593

Mobile Crisis Unit (services mobiles en cas de crise) (servant la région sanitaire de
Winnipeg)

Soutien en cas de crise 24
heures sur 24: (204) 940-1781

Mobile Crisis Unit (services mobiles en cas de crise — [MCU])
(servant les régions de Brandon et d'Assiniboine)

Soutien en cas de crise 24
heures sur 24: 1-888-379-7699
Soutien en cas de crise 24
heures sur 24: (204) 725-441 |
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NOUVEAU-BRUNSWICK

Line d'écoute téléphonique de Chimo Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : 1-800-667-5005
TERRE-NEUVE-ET-LABRADOR

Centre d'intervention de crise en santé Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : 1-888-737-4668
mentale Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : (709) 737-4668

TERRITOIRES DU NORD-QUEST

Ligne d'écoute téléphonique des T.N.-O. Soutien en cas de crise 24 heures sur 24: 1-800-661-0844

Intervention en cas de crise et gestion de Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : 1-888-429-8167

crise a court terme(servant Halifax, Dart- Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : (902) 429-8167
mouth, Bedford)

Ligne d'écoute téléphonique de Nunavut Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : 1-800-265-3333
Kamatsiagtut (servant Nunavut et Nunavik) | Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : (867)-979-3333
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ONTARID

ConnexOntario — ligne d'aide en santé mentale

Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : 1-866-53 | -
2600

Allo J'écoute (servant les étudiantes et étudiants de niveau
postsecondaire en Ontario)

Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : 1-866-925-
5454

District de Kenora et Rainy River de I'Ontario
(servant Kenora, Dryden, Fort Frances, Rainy River)

Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : 1-866-888-
8988

Services d'intervention en cas de crise de Hamilton

Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : 905-522-1477

Services d'intervention en cas de crise de Kitchener-Wa-
terloo

CSoutien en cas de crise 24 heures sur 24 : 519-745-1166

Services d'intervention en cas de crise de Kingston

Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : 613-544-1771

Ligne d'écoute téléphonique en santé mentale de London
et du district

Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 :519-433-
2023

Services d'intervention en cas de crise de la région de
Niagara

Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : 905-688-
3711

Services d'intervention en cas de crise de la région d'Ot-
tawa

Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : 613-722-
6914 or 1-866-996-099 1

Services d'intervention en cas de crise de la région de
Sarnia de du comté de Lambton

Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 :519-336-3000
or 1-888-347-8737

Services d'intervention en cas de crise des Six Nations

Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : 1-866-445-
2204 or 519-445-2404

Services d'intervention en cas de crise de la région de
Toronto

Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : 416-408-
4357
Soutien aux survivantes et survivants : 416-595-1716

Services d'intervention en cas de crise de Windsor et du
comté d’Essex

Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 1 519-256-
5000

LE-DU-PRINCE-EDOUARD

Ligne d'écoute téléphonique de Ile

Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : 1-800-

218-2885

QUEBEL

Ligne nationale de crise du Québec (servant la province
de Québec)

Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 :
1-866-277-3553

Suicide Action Montréal (servant la région de Montréal)

Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 :
(514) 723-4000

Centre prévention suicide du KRTB (Riviere-du-Loup)

Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 :
(418) 862-9658

Centre de prévention du suicide de Québec
(servant la capitale — nationale)

Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 :
(418) 683-4588
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SASKATCHEWAN

Centre d'intervention de crise de la Baie d'Hudson et du [ Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : 1-866-
district (servant la Saskatchewan) 865-7274
Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : (306)
865-3064
Service mobile en cas de crise (servant Saskatoon) Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : (306)
933-6200
Centre d'intervention en cas de crise dans le Nord-Est Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : 1-800-
611-6349
Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : (306)
752-9455
Unité mobile en cas de crise de Prince Albert Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : (306)
(servant Prince Albert) 764-101 1
Services mobiles en cas de crise de Regina Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : (306)
(servant Regina et la région) 525-5333
outien en cas de crise 24 heures sur 24 : (306) 569-
2724
Services en cas de crise dans le Sud-Ouest Crisis 24 hrs: (306) 778-3386
(servant le sud-ouest de la Saskatchewan)
Ligne d'écoute téléphonique en cas de détresse et pour le | Soutien en cas de crise 24 heures sur 24 : |-844-
soutien (servant le Yukon) 533-3033
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6.2 SITES WEB UTILES
Cette section inclut une mine d'informations pour les personnes qui utilisent la trousse, dont des organisations qui
produisent de I'enseignement, de la recherche, des ressources et des évaluations fondées sur les preuves en matiere
de santé mentale.

Commission de la santé mentale du Canada

La CSMC dirige la création et la dissémination de programmes et d'outils novateurs pour le soutien de la
santé mentale et du bien-étre de la population canadienne. Le mandat actuel de la CSMC, que lui a confié
le gouvernement du Canada, vise a assurer la prestation de services dans des domaines prioritaires indiqués
dans la Stratégie en matiere de santé mentale pour le Canada, laquelle est alignée sur la mise en ceuvre de
son plan stratégique. Le projet le plus récent de la CSMC dans le domaine de la santé mentale au niveau
postsecondaire est |'élaboration de la Norme nationale du Canada sur la santé et la sécurité psychologiques
pour les étudiants du postsecondaire.

Ressource: https://www.mentalhealthcommission.ca/English

Le Centre de toxicomanie et de santé mentale

Le CAMH assure la prestation d'une vaste gamme de services de soins cliniques, notamment I'évaluation,
les interventions bréves, des programmes pour les patients hospitalisés, des hospitalisations de jour, des soins
continus, des services ambulatoires et du soutien a la famille. Outre ces services, le CAMH crée et évalue
aussi des ressources éducatives, et dirige des activités scientifiques de recherche liées a la santé mentale et
au bien-étre..

Ressource: http://www.camh.ca/

Association canadienne pour la santé mentale

CMHA is the most extensive community mental health organization in Canada, with a presence in more La
CMHA est l'organisation communautaire ayant la plus grande envergure en matiere de santé mentale au
Canada, avec une présence dans plus de 330 collectivités de partout dans les provinces et territoires du pays.
La CMHA assure des services de défense des droits, fournit des programmes et des ressources qui aident a
prévenir la santé mentale, a soutenir le rétablissement et la résilience, et a permettre a tous les Canadiennes
et Canadiens de s'épanouir.

Ressource: https://cmha.ca/

Alliance canadienne pour la maladie mentale et la santé mentale

LACMMSM est une organisation sans but lucratif composée de fournisseurs de soins de santé et d'organisations
qui représentent des individus ayant vécu une maladie mentale. Axée sur le plaidoyer, I'organisation assure
la sensibilisation du public a la santé mentale et vise a faire participer les Canadiennes et Canadiens a une
conversation sur la santé mentale.

Ressource: : https://www.camimh.ca/about/

Centre d’innovation en santé mentale sur les campus

La mission du CICMH est d'aider les colleges et universités de I'Ontario a rehausser leur capacité a soutenir et
a optimiser la santé mentale et le bien-&tre de leurs étudiantes et étudiants. Les intervenantes et intervenants
du CICMH incluent des fournisseurs et des partenaires en matiére de santé mentale au niveau postsecondaire,
dont le mieux-étre, la consultation psychologique, I'accessibilité de la population étudiante et bien plus encore,
en plus des leaders étudiants et des partenaires communautaires. Le CICMH organise chaque année, une
conférence en vue de la promotion du partage d'idées et de la collaboration.
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Ressource: https://campusmentalhealth.ca/

6.3 DRGANISATIONS INPORTANTES AXEES SUR LES ETUDIANTES T ETUDIANTS

Cette section de la trousse de la FCEE répertorie les principales organisations nationales gérées par des
étudiantes et étudiants, et indique les énoncés de mission et les coordonnées des ressources. Ces organisations
s'efforcent de soutenir les étudiantes et étudiants de niveau postsecondaire tout au long de leur cheminement
universitaire.

Fédération canadienne des étudiantes et étudiants

L'organisation étudiante la plus ancienne et la plus importante au pays, qui représente plus de 530 000
étudiantes et étudiants au collége, au baccalauréat, a la maftrise, au doctorat, a temps plein et a temps
partiel. La Fédération revendique une éducation postsecondaire de qualité financée par les fonds publics
a 'échelle nationale. Elle compte des membres de la Colombie-Britannique a Terre-Neuve et Labrador. La
FCEE comporte aussi le Caucus national des 2e et 3e cycles, un organe indépendant qui a pour objectif de
représenter et de défendre les étudiantes et étudiants des cycles supérieurs a 'échelle nationale et de mener
des campagnes portant sur des sujets comme la santé mentale, les parents étudiants et la gratuité scolaire
pour toutes et tous.

Ressource: https//cfs-fcee.ca/

Universités Canada

Universités Canada est une organisation mutuelle qui offre aux rectrices et recteurs une voix unifiée pour
I'enseignement, la recherche et l'innovation au niveau postsecondaire. Universités Canada, anciennement
I'Association des universités et colleges du Canada, fait progresser la mission de ses établissements membres,
laquelle consiste a transformer des vies, a renforcer les collectivités et a trouver des solutions aux problemes
les plus pressants du monde.

Ressource: https://www.univcan.ca/fr

Colleges et instituts Canada (ClCan)

ClCan est le porte-parole national et international des colleges, instituts de technologie, cégeps, polytechniques
et universités publics du Canada ayant un mandat collégial. Nous collaborons avec le gouvernement, I'industrie
et des partenaires internationaux pour défendre une éducation postsecondaire axée sur I'emploi qui bénéficie
aux apprenantes et apprenants, contribuant ainsi a la croissance et a la prospérité des collectivités.

Ressource: https://www.collegesinstitutes.ca/fr

Association nationale des étudiant(e)s handicapé(e)s au niveau postsecondaire (NEADS)

NEADS a pour mandat de promouvoir le plein acces a I'éducation et a I'emploi pour les étudiantes et
étudiants de niveau postsecondaire et nouveaux dipldmés et dipldmés en situation de handicap, partout au
Canada, en collaborant avec des parties prenantes du secteur postsecondaire, des ONG, des employeurs,
et des fournisseurs de services qui ceuvrent sur les campus des colleges et des universités. L'organisation
se concentre sur trois domaines stratégiques : la réduction de I'endettement étudiant, 'expérience de la
population étudiante en classe et sur le campus, et I'emploi des étudiantes, des étudiants, ainsi que des
nouveaux dipldmés et diplomées.

Ressource: https://www.neads.ca/fr
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