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Le but de ce manuel est d’aider les praticiens a acquérir
une compréhension de l'approche globale de la santé en
milieu scolaire. Il fournit des conseils et idées pratiques sur
le processus de développement d’une communauté scolaire
en santé, basé sur les apprentissages tirés des projets du
Fonds Mieux-étre.

Ce manuel ainsi que les ressources qui y sont répertoriées
sont accessibles au www.wellnessfund.ualberta.ca.
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Tout d’abord, nous tenons a remercier les participants au projet du Fonds Mieux-étre
de I’Alberta. Leur enthousiasme, leur volonté et leur engagement envers les initiatives
de développement d’une communauté scolaire en santé avec de multiples intervenants
et partenaires communautaires de la province contribuent a une culture provinciale de
mieux-étre pour les enfants et les adolescents.

La collaboration entre les partenaires et la communauté a joué un réle fondamental
dans le succés et la viabilité des projets du Fonds Mieux-étre. En plus de I’Ecole de
santé publigue, du Ministéere de la santé de I’Alberta, du Ministére de I'’éducation de
I’Alberta et de la Coalition des communautés en santé de I’Alberta, les autres principaux
partenaires contribuant au développement des communautés scolaires en santé de
I’Alberta incluent '’Alberta Health Services, 'Ever Active Schools, Be Fit for Life Centres
et le Joint Consortium for School Health.
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Pourquoi avons-nous besoin
d’une approche globale de la
santé en milieu scolaire?






Survol

Le Fonds Mieux-étre de la communauté scolaire en santé de I'’Alberta est une initiative conjointe de
I’Ecole de santé publique de I'Université de I'’Alberta, du Ministére de la santé de I'’Alberta et du Ministére
de I’éducation de I'Alberta.

Le Fonds Mieux-étre permet au programme de santé en milieu scolaire de progresser grace au
financement de projets qui améliorent la santé et le bien-é&tre chez les enfants d’age scolaire et les
adolescents et créent des communautés scolaires saines et viables.

Le Fonds Mieux-étre permet aux communautés scolaires d’insuffler le mieux-étre dans la culture de leurs
écoles en mettant I'accent sur les priorités provinciales en matiére de saine alimentation, de vie active,
d’environnements sociaux positifs et de saines relations.

Nous fournissons:

Le financement de démarrage

La facilitation & le support
Communautés

alberta healthy school community scolaires

\WelLLhess R fund

en santé

La collaboration & les partenariats

La communication &
le partage des connaissances
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Comprendre la relation entre une communauté scolaire en santé
et le cadre de Papproche globale de la santé en milieu scolaire

Contexte

Une communauté scolaire en santé intégre une culture de mieux-étre pour I'ensemble de la
communauté scolaire en utilisant un cadre de référence global de santé en milieu scolaire pour créer
un environnement intégrateur, collaboratif et rattaché.

Une communauté scolaire utilise le cadre de I'approche globale de la santé en milieu scolaire pour
développer une communauté scolaire en santé.

Le Consortium conjoint pour les écoles en santé (CCES) soutient que le CCES est un cadre de
référence reconnu internationalement qui aide les étudiants a améliorer leurs résultats scolaires et qui
aborde la question de la santé en milieu scolaire d’'une maniere planifiée, intégrée et holistique. Il ne
s’agit pas seulement de ce qui se passe dans la salle de classe. Il englobe également 'ensemble du
milieu scolaire et propose des interventions dans quatre piliers distincts mais reliés qui établissent les
fondements solides d’'une approche globale de la santé en milieu scolaire: (CCES, 2008).

Grace au cadre de I’'approche globale de la santé en milieu scolaire,
les communautés scolaires...

sont engagées envers
I’enseignement et
I’apprentissage

collaborent au
milieu social et physique

sont guidées et soutenues par
des politiques saines dans
les écoles

interagissent avec différents
partenariats et services

JCSH 2008

Veuillez vous référer au site Web du Consortium conjoint pour les écoles en santé
pour de plus amples informations au http://jcsh-cces.ca

o DEVELOPPEMENT DE COMMUNAUTES SCOLAIRES EN SANTE « MANUEL 2013



Pourquoi avons-nous besoin d’un cadre de IPapproche globale

de la santé en milieu scolaire?

Le cadre de l'approche globale de la santé en milieu scolaire développe des communautés scolaires en
santé. La recherche a démontré que les étudiants en santé apprennent mieux. Une facon de soutenir la
santé des étudiants est de mettre en ceuvre le cadre de I'approche globale de la santé en milieu scolaire.

En salle de classe, 'approche globale en matiére de santé en milieu scolaire permet d’améliorer le
rendement scolaire et peut entrainer des comportements positifs (Deschesnes et al., 2003). Dans
'ensemble du milieu scolaire, elle aide les étudiants a perfectionner les compétences dont ils ont besoin
pour étre physiquement et émotionnellement en santé tout au long de leur vie (OMS, 2007).

L’Organisation mondiale de la santé (OMS) reconnait qu’il est nécessaire que I'’éducation et la santé
travaillent conjointement pour développer une communauté scolaire en santé.

Secteurs prioritaires provinciaux

L’Alberta a défini les secteurs prioritaires que les communautés scolaires devraient prioriser. Il est
important de ne pas confondre ces secteurs prioritaires avec les 4 piliers de 'approche globale en

matiere de santé en milieu scolaire.

Alimentation saine

Bien que les besoins nutritionnels des jeunes
varient avec I'age, le sexe et le niveau d’activité,
tous les enfants et les adolescents bénéficient
d’une approche équilibrée axée sur la saine
alimentation.

Vie active

Le Guide d’activité physique canadien
recommande au moins 60 minutes d’activité
physique quotidienne. Il vise a promouvoir une
vie active pour aider les enfants a rester en bonne
santé grace a des programmes de vie active au
cours de la journée scolaire.

Environnements sociaux positifs

Créer un environnement qui soutient
'apprentissage socio-affectif ou chaque enfant est
physiguement et émotionnellement en sécurité et
psychologiquement apte a apprendre.

Relations saines

Les relations saines jouent un roéle fondamental
dans toutes les écoles et sont un élément essentiel
d’une communauté scolaire en santé.
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Les étudiants en santé apprennent mieux - De la recherche a la pratique

Partagez la recherche ci-dessous pour expliquer pourquoi nous devons adopter le cadre de 'approche
globale de la santé en milieu scolaire, puis déterminez comment les précédents projets du Fonds Mieux-
étre peuvent étre utilisés pour changer la pratique dans votre communauté scolaire.

Saine
alimentation

La recherche
démontre que les
éleves qui ont une
saine alimentation
obtiennent de
meilleurs résultats

Recherche

La consommation de fruits, de légumes
et de graisse alimentaire est importante
pour un bon rendement scolaire. En outre,
la qualité globale du régime alimentaire
et le rendement scolaire sont étroitement
associés. (Florence et al. 2008)

L’amélioration de I'’environnement physique
de I'endroit dédié aux repas peut conduire
a une augmentation de la participation et

Pratique

Lorsqu’on aborde la question de la
saine alimentation, il est important de
tenir compte de I'ensemble du contexte
nutritionnel, par exemple:

. Faire en sorte que les choix sains
deviennent des choix faciles en rendant
les aliments nutritifs plus accessibles;

. offrir des récompenses non
alimentaires;

scolaires de l'attention des éléves en classe. (Storey «  approvisionner sainement les
et al. 2017) distributrices automatiques et offrir
des choix sains a la cafétéria;
. encourager les choix santé lors
des fétes;
. organiser des levées de fonds
basées sur la nourriture saine et des
programmes de repas chauds
. modéliser ce qui est enseigné dans le
programme éducatif
Vie active L’activité physique peut: Plusieurs écoles indiquent que I'éducation

Selon la recherche
sur la “Vie active”,
I'activité physique
améliore les
performances
cognitives et les
résultats scolaires
des enfants

. contribuer au climat de I'’école en
créant un sentiment de solidarité et
d’acceptation;

. créer I'auto-perception positive des
éleves face a leurs compétences;

. créer des perceptions positives de leur
image corporelle;

. développer des compétences sociales
telles que le travail d’équipe, I'esprit
sportif et la tolérance;

. développer I'estime de soi;

. réduire les probabilités de consommer
des produits du tabac et des drogues;

. améliorer la performance académique

(La promotion de l'activité physique a

I'école par 'OMS: un élément important de

la promotion de la santé a I'école, 2007)

physique quotidienne ou les occasions
d’étre actif fonctionnent mieux lorsqu’elles
sont planifiées chaque jour.

A considérer:
. Les aptitudes de chaque éleve;

. utiliser les ressources disponibles
au sein de I'’école et de toute la
communauté;

. permettre aux éléves de choisir
a quelle(s) activité(s) ils veulent
participer;

. prévoir des périodes de pauses-cerveau
et d’activité physigue quotidienne;

. atteindre les résultats d’apprentissage
avec des activités alternatives;

. favoriser le transport actif pour se
rendre a I'école.
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Environnement
social positif

La recherche sur
les environnements
sociaux positifs en
décrit les effets
significatifs

Un environnement psycho-social sain a
I’école peut améliorer le bien-étre social
et affectif des étudiants en apportant une
contribution cruciale a la réussite scolaire.
(Creating an Environment for Emotional
and Social Well-being, World Health
Organization, 2003)

Diverses études ont démontré que les
programmes d’apprentissage socio-
émotionnel ont abouti a une plus grande
performance académique. (Zins et al. 2071

“Une approche a I'’échelle de I'école a
'’égard du comportement positif favorise
efficacement un environnement sdar,
ordonné et prévisible pour 'apprentissage
et 'enseignement.” (Supporting Positive
Behavior in Alberta Schools, Alberta
Education, 2008)

Lorsque les éléeves ressentent un
attachement a leur communauté scolaire,
ils ont un niveau plus élevé de bien-étre
affectif.

Ce sentiment d’appartenance peut étre
particulierement important durant les
périodes de stress.

A considérer:

. établir des équipes de support par
les pairs;

. assurer que chague enfant est jumelé
a un adulte;

. développer des expériences positives
de transition;

. encourager la parole des éléves;

. se concentrer sur le bien-étre mental
et les relations saines.

Relations saines

La recherche
sur les relations
saines indique
que les

relations et les
comportements
sociaux ont une
influence sur la
réussite scolaire.

La violence, I'abus d’alcool ou de drogue et
autres comportements perturbateurs ont
tous un lien avec les valeurs, le caractere et
le rendement scolaire des éléves (Fleming
et al.2005; Malecki & Elliot, 2002; Wentzel,
7993).

Plusieurs comportements a risque
élevé (violence, usage d’alcool ou de
drogue, sexe et délinquance) nuisent a
la performance scolaire des éléves et
réduit leur potentiel de réussite dans
la vie (Centers for Disease Control and
Prevention, 2008, Dryfoos, 1997).

Les relations avec les pairs, la famille et les
professeurs sont les principales sources de
support ou de stress dans la vie scolaire
des éleves (Murray-Harvey & Slee, 20710).

La résilience face aux comportements

a risque élevé peut étre soutenue grace

a la présence d’un adulte bienveillant,
'autonomie et la compétence, de grandes
aspirations et I'efficacité des écoles
(Dryfoos, 1997).

Fournir des opportunités d’apprentissage
professionnel aux enseignants afin de
soutenir 'accroissement des connaissances
des éleves dans des domaines identifiés

et utiliser des stratégies d’éducation ou de
mentorat par les pairs.

Les méthodes de mise en oeuvre varient
mais peuvent inclure:

. la production de piéces de théatre ou
d’art dramatique;

. des campagnes médiatiques;
. des affiches dans les écoles;

. le développement de site Internet;
(www.free2choose.ca)

. des cercles de partage;

. le développement des annonces de
service public (http://sharingspirit.org/
category/video);

. des présentations de conférenciers;

. des réseaux d’alliances gai-es /
hétérosexuel-les;

. des programmes de mentorat
par les pairs;

. des programmes parascolaires.
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Développement d’une pratique durable

Afin de soutenir les modifications apportées a leurs pratiques, les communautés scolaires doivent
réfléchir a la facon d’accroitre leur potentiel au sein de leur communauté...

« en développant les compétences et les connaissances du personnel et des étudiants;

e en faisant savoir que le mieux-étre est la responsabilité de chacun;

« en se fiant a I'information, aux experts et aux ressources appropriées;

* enintégrant le mieux-étre dans la culture et les programmes d’enseignement;

e en s’assurant que tout le monde comprend que les étudiants en santé apprennent mieux;

e en développant la capacité comme cadre de référence de mieux-étre pour la vie, 'apprentissage et
le travail en utilisant un cadre de référence global en matiere de santé en milieu scolaire.
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Comment mettre en
oeuvre une approche globale de
la santé en milieu scolaire?






La voix des éleves

Les projets du Fonds Mieux-étre ont montré que les étudiants s’engagent plus facilement dans les
changements apportés a la culture de leur école lorsqu’ils dirigent ces changements. Fournir aux
étudiants I'occasion d’exercer un plus grand contrdle sur les décisions et les actions qui les affectent,
crée un sentiment d’appartenance a leur communauté scolaire. Inclure les perspectives des étudiants
peut aider a développer leurs compétences pour les mener vers un apprentissage permanent et leur
permettre d’étre au centre des décisions qui les concernent.

La voix des éléves comprend a la fois 'engagement et le leadership des étudiants; les deux sont
essentiels mais différents. Les étudiants peuvent étre activement ou passivement engagés dans
les changements de I’école; le leadership étudiant implique que les étudiants initient et dirigent le
changement. La voix des éléves n’est que le début de 'engagement des éléves.

Permettre aux éléves de partager leurs opinions, leurs talents et leurs passions les aident a s’épanouir
et a voir le potentiel des autres. L’initiative “La voix des éleves” devrait étre ouverte a tous pour offrir
la possibilité pour tous de faire entendre leurs opinions et leurs idées pour créer des environnements
d’apprentissage plus significatifs et influents.

Pour voir des exemples de partout dans la province, veuillez utiliser le lien ci-dessous.

Lien pour vidéos: http://www.wellnessfund.ualberta.ca/en/Videos.aspx

Quelgues idées a prendre en considération:

* Favoriser un environnement ou les étudiants e Faire travailler les étudiants au mieux-étre
sont encouragés a exprimer leur opinion. grace a leur participation a des colloques sur
+  Faire participer les éléves au comité d’école et la sante.
au comité des secteurs de compétence. e Permettre aux étudiants de participer a des
+ Engager les étudiants dans la création d’une activités physiques quotidiennes.
politique ou ils seront directement touchés. * Solliciter 'opinion des étudiants sur la facon
« Encourager les étudiants a rechercher des de traiter les résultats d’apprentissage.
partenariats avec les entreprises locales pour e Susciter l'intérét envers I'environnement
fournir une saine nutrition. physique en permettant aux étudiants d’en
«  Soutenir les partenariats dirigés par ameénager l'espace
les étudiants avec les organismes de la *  Promouvoir les clubs et les activités
communauté. parascolaires dirigés par les étudiants.
* Faciliter les possibilités de mentorat pour e Ré-engager les désengagés en écoutant leurs
les étudiants. opinions.

Normes sociales positives

Les projets du Fond Mieux-étre ont permis de comprendre que les étudiants pensent souvent que leurs
pairs peuvent s’'impliquer dans des pratiques dangereuses et sentir une pression créée par des idées
fausses et des mythes urbains.

Engager des conversations basées sur les faits versus la fiction peut aider les éleves a faire des choix
judicieux et sains. Utiliser des enquétes confidentielles sur ce qui se passe réellement par rapport a de
simples perceptions peut fournir matiéres a discussions.
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Relations en santé

Les projets du Fonds Mieux-étre ont permis de reconnaitre que la qualité des relations sont d’'une
importance cruciale dans les écoles et sont un élément clé d’'une communauté scolaire en santé; cela est
particulierement vrai chez les étudiants considérés a risque et cela sans autre interaction positive des
adultes. De nombreux problémes identifiés par les écoles comportent un élément de relation et I'un des
principaux moyens de traiter ces questions est de prendre en considération les relations entre éleves et
adultes et entre les éléves eux-mémes.

Mettre 'accent sur les relations saines peut signifier 'analyse de tout un éventail de questions comme

la santé sexuelle, 'estime de soi, les limites, la violence familiale, la toxicomanie et/ou les choix sains en
utilisant une approche globale en matiere de santé scolaire. La planification et la mise en oeuvre des
activités devraient s’appuyer fortement sur la voix et 'engagement des éleves puisque que les éléves
s’investissent plus dans des travaux dirigés par leurs pairs, en particulier en ce qui concerne la question de
saine relation.

La communauté scolaire devrait soutenir les choix de mode de vie responsables des étudiants et les
aider a prendre possession de leur propre bien-étre affectif, intellectuel, physique, spirituel et social. En
assurant la liaison avec les programmes scolaires, les relations saines ne deviendront pas un “ ajout “ et
soutiendront les étudiants dans le développement de leurs compétences tout au long de la vie. Les liens
peuvent étre faits a I’égard du théatre, des arts, de la préparation a la vie personnelle et professionnelle,
de I'étude des carriéres et de la technologie, de la technologie de I'informatique, de la biologie, de la
religion et des langues. Les médias sont un puissant outil de communication qui permettent d’explorer
les sentiments et les intuitions a travers la musique, les contes, le cinéma, le tournage, les vidéos, etc.

Voici certains domaines pouvant étre abordés quand il est question de

relation de qualité:

¢ Lacommunication efficace, les sextos, le sexe et les médias sociaux, 'impact de la technologie sur la
communication dans les relations, la cyberintimidation;

* [établissement des limites, la violence dans les fréquentations, les formes d’agression et le cycle de la
violence, les stratégies de prévention et d’intervention contre la violence, la loi et les répercussions de
la violence dans les relations;

e droits en matiere de sexualité, la non exclusion des GLBT, la communication entre les sexes
¢« J'estime de soi, I'image corporelle, parler aux adolescents;

¢ la connectivité a I'école et dans la communauté, la pression positive exercée par les pairs, les stages
dirigés par un mentor et le leadership des étudiants;

e l'impact des dépendances;

¢ lasanté et le bien-étre en matiére de sexualité, le contrbéle des naissances, les maladies transmises
sexuellement.

L’importance d’une perspective d’un arrondissement/d’un territoire

Les rapports sur les projets indiquent que I'un des meilleurs moyens d’assurer la viabilité d’'une saine
communauté scolaire est d’adopter une approche juridictionnelle pour la création d’une culture de
mieux-étre. Cette approche appuie I'hnypothese selon laquelle les directeurs d’école, les enseignants, le
personnel et les étudiants peuvent tous jouer un rdle en insufflant le bien-étre tant dans le programme
éducatif que la culture de la communauté scolaire.

Identifier un champion de la santé au niveau juridictionnel assure la présence d’une approche dynamique
promouvant la santé en milieu scolaire, mais comme pour une école, le travail ne peut pas étre soutenu
efficacement s’il N’y a pas de comité ou d’équipe du mieux-étre en place.
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Ce a quoi ca peut ressembler

Le schéma ci-dessous met en évidence le réle clé joué par un dirigeant du conseil scolaire en reliant les
travaux, tant au niveau de I'école que du conseil scolaire. Elle illustre la nécessité d’obtenir 'appui de
tous les intervenants et la relation entre les différents groupes. En développant une stratégie globale,
le conseil scolaire peut adopter une approche holistique tout en encourageant les différentes écoles a
définir leurs propres besoins. Voici certains points essentiels a prendre en considération:

¢ Intégrez le mieux-étre dans le plan stratégique 'adhésion.
juridictionnel (référez-vous a la page 3.7 ) + Développez des comités avec des bénévoles et
e Assurez-vous que la direction de votre conseil non des “désignés bénévoles”.
scolaire ait un soutien “visible” au niveau du +  Assurez-vous que le mieux-étre soit a 'ordre du
conseil. jour des réunions du personnel & tous les niveaux.
* Procédez a un examen sommaire pour identifier +  Concentrez-vous sur la modification de la culture
ce qui a déja été fait en matiére de mieux-étre et de la pratique plutét de considérer le mieux-
dans chaque école aussi bien que dans les conseil étre comme un ajout.
scolaires francophones. (référez-vous a la page

e Laissez le changement dans la pratique orienter la

36) politique et consultez divers intervenants.

e Utilisez les données et la recherche pour
clairement définir le concept afin de susciter

e Chacun a une part de responsabilité pour le
mieux-étre.

Fiduciaires

Administration
conseils scolaires

Equipe
du mieux-étre

Réunion de
PPadministration

au niveau du
et du directeur

conseil

Role principal
du conseil

Réunion de
champions de
la santé

Directeurs

Champion de la /
\ santé en milieu

scolaire

[

Equipe du
mieux-étre au
niveau du
conseil
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Une perspective scolaire

Les écoles peuvent adopter le mieux-étre individuellement ou dans le cadre d’'une approche globale

et juridictionnelle de la santé en milieu scolaire. La stratégie du Fonds Mieux-étre a également permis
d’aborder le mieux-étre en s’associant avec des écoles nourricieres; ceci évite les messages mixtes
pour les étudiants et peut étre un excellent moyen de faciliter la transition. Dans les petites collectivités
rurales, les partenariats peuvent étre constitués entre les écoles communautaires de différentes
juridictions.

L’'un des meilleurs moyens d’assurer la viabilité est de créer un comité sur le mieux-étre pour travailler
avec un champion de la santé identifié, puisque le travail ne peut étre soutenu efficacement s’il n’y a pas
de comité ou d’équipe du mieux-étre en place. Le comité devrait étre formé d’un éventail d’intervenants
et de partenaires et devrait étre flexible pour permettre a différentes personnes de quitter ou de se
joindre en fonction des actions ou activités entreprises. La voix des éléves devrait étre un aspect
essentiel des travaux entrepris et peut encourager I'implication des parents et des familles.

Procédez a une évaluation pour identifier ce qui est déja fait en matiere de bien-étre et identifiez les
lacunes. Utilisez cette information pour présenter votre plan d’action. (Reportez-vous a la page 3.1)

Accéder aux services locaux et former des partenariats avec des membres et des entreprises de la
communauté mettront votre projet en valeur en vous dotant de I'aide, des ressources et de I'expertise
nécessaires. Ces formes d’aide peuvent souvent étre obtenues gratuitement et fournissent des
expériences mutuellement avantageuses et développent des relations communautaires positives.

Impliquez le conseil scolaire et mettez a profit les compétences des parents et des familles pour faire
progresser votre initiative de mieux-étre. Identifiez et encouragez les jardiniers, les experts en nutrition
et ceux qui s’intéressent au mieux-étre a participer a votre changement de culture. Trouvez un rdle pour
tous les membres des familles et de la communauté.

Eléments a retenir

¢« Chacun a sa part de responsabilité dans le mieux-étre.
¢ Le mieux-étre n’est pas un “ajout” mais un changement de pratique.

* Implantez le mieux-étre dans la culture de I’école en intégrant la santé comme une priorité dans le
régime d’enseignement.

e Planifiez la viabilité et non seulement les activités.
¢ |dentifiez ou le mieux-étre fait déja partie du programme et est en lien avec la vie réelle
e Soyez déterminé a trouver des moments propices a I'enseignement.

e Développez des liens interdisciplinaires pour enrichir 'apprentissage et nous soutenir les uns les
autres pour atteindre les résultats d’apprentissage.

e Calguez ce qui est enseigné dans toute I'école.

¢ Assurez-vous gue le mieux-étre est a I'ordre du jour de toutes les réunions du conseil de parents et
du personnel.

e Utilisez vos données pour identifier les besoins.
e Procédez petit a petit et concentrez-vous sur ce qui est le plus facile au début.

e Utilisez des outils de planification pour noter ce que vous voulez faire et les implications.
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Evaluation, suivi, analyse et compte-rendu

Les projets du Fonds Mieux-étre ont démontré I'importance d’utiliser des données factuelles pour
guider la pratique.

L’évaluation, le suivi, 'analyse et le compte-rendu peuvent fournir aux communautés scolaires un plan
structuré pour aller de I'avant.

L’évaluation peut aider a identifier la situation actuelle et cibler les besoins en fournissant une approche
organisée et réfléchie pour aborder le mieux-étre dans les communautés scolaires. Elle peut aussi:

e« Aider dans le processus de prise de décision concernant les actions a entreprendre;

 Aider a accroitre 'appui pour le changement et engager les intervenants dans un processus
de priorisation;

e |dentifier les forces et ce qui a déja été accompli;

¢ Fournir un moyen par lequel le progrés peut étre mesuré et démontré au fil du temps.

Les écoles et les districts ont déja une large quantité de données sur les étudiants et I'école, telles que les
piliers de la responsabilité, etc., qui peuvent étre consultées pour documenter une évaluation.

Le suivi veille a ce que les objectifs définis dans le plan d’action soient traités. Le suivi identifie I'objectif,
les actions, la méthode et 'impact des activités entreprises et peut étre utilisé autant pour documenter
'orientation du projet et son évaluation que pour fournir des mises a jour de votre projet dans des
bulletins, des réunions du personnel, des réunions du conseil de parents et par le biais d’annonces.

L’analyse fournit I'information nécessaire pour prendre des décisions a propos du projet et améliorer son
efficacité. Elle éclaire également les décisions sur I'orientation future. L’analyse fournit des informations sur:

¢ la pertinence du projet par rapport aux besoins de la communauté;
¢ |'exécution, les forces et les faiblesses des interventions ou activités;
e J'atteinte des buts et des objectifs;

¢ les problémes et les impacts.

Le compte-rendu met fin aux activités et présente l'orientation future et les prochaines étapes.
Il encourage:

* lanalyse des actions et des résultats;

* les commentaires de I'ensemble de la communauté scolaire;

« lanalyse de ce qui a fonctionné et de ce qui n’a pas eu de succes;

¢ J'analyse de I'impact sur les 4 piliers de I'approche globale de la santé en milieu scolaire.

Les outils disponibles pour appuyer ce processus peuvent étre trouvés dans les liens ci-dessous ou
dans les pages suivantes

« consortium conjoint pour les écoles en santé http:/www.jcsh-cces.ca/index.php/accueil
¢ module fondamental;

¢ module express Santé mentale;

* saine alimentation;

e activité physique;

« |e tabac;

e |e site Tell Them From Me Surveys http://www.thelearningbar.com;

¢ outil de suivi (ci-dessous);

* la rubrigue: http://www.albertahealthservices.ca/csh
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Que puis-je suivre?

Cette section est un complément du “Tableau de suivi” (reportez-vous aux pages 3.4 - 3.5) pour vous
donner quelques idées de ce gque vous pouvez suivre dans votre école, comment vous pouvez le suivre

et ou vous pouvez enregistrer les informations. Les informations que vous rassemblez peuvent étre
utilisées dans les bulletins d’informations de I’école, les réunions du personnel, des annonces ou les
réunions du conseil de parents pour surveiller vos progrés et vous aider a célébrer les réussites dans votre
communauté scolaire en santé!

PENSEZ D’ABORD A CE QUE VOUS ETES PEUT-ETRE DEJA EN TRAIN DE SUIVRE

Est-ce que votre école prend note de quand un étudiant est en retard? Absent? Discipliné? Ou
peut-étre votre école a-t-elle un systeme de récompense pour bon comportement? Prenez une
minute pour penser a quels systemes de suivi votre école a déja en place.

©

VOICI QUELQUES IDEES POUR SUIVRE LES PREUVES NUMERIQUES/LES IMPACTS:

N’oubliez pas de suivre seulement les informations que vous prévoyez utiliser - ne vous emballez
pas! Tenez compte du résultat final...

e Bénévoles (nombre, heures) * Rendement scolaire des éleves

e Partenariats (avec la communauté locale, e Participation aux séances de
des entreprises, d’autres écoles) perfectionnement professionnel

* Retards/Absences e Prét d’équipement

* Incident de comportement *  Ventes de nourriture

e Programme de récompenses

PREUVES/ IMPACTS EMPIRIQUES ET TESTIMONIAUX

Avez-vous remarqué une différence de comportement depuis que les modifications ont été
apportées? Qu’en disent les étudiants? Le personnel? Les parents? Ont-ils remarqué des
changements dans la communauté scolaire? Vous ne le savez pas? Demandez leur!

Avez-vous remarqué une différence dans....

»  Attention/concentration ¢ Moral (étudiants et personnel)
e Comportement e Sentiment d’appartenance

» Aptitudes de coopération/travail d’équipe e Cohésion

e Compétences en leadership ¢ Sentiment de prise en charge
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Eléments essentiels pour développer et maintenir une communauté
scolaire en santé

Grace a une série de groupes de discussion, les projets du Fonds Mieux-étre a travers la province ont mis
en évidence les éléments gu’ils considérent comme essentiel pour le succés du développement et du
maintien d’'une communauté scolaire en santé. Les éléments essentiels identifiés peuvent étre divisés en
deux catégories : les ressources et 'adhésion.

Ressources Adhésion

e Financement * Arrondissement/conseil scolaire
* Ressources humaines * Directeur d’école

e Temps e Enseignants/personnel

e Perfectionnement professionnel «  Etudiants

« Ressources physiques/Equipement e Parents/familles

e Politique ¢ Communauté

e Province

Les ressources sont fondamentales pour faciliter la tdche de créer et soutenir des coommunautés
scolaires en santé. Plusieurs ressources peuvent étre obtenues grace a des partenariats communautaires
et les activités peuvent étre entreprises pour peu ou pas de frais; le financement n’est donc pas toujours
une exigence. L’élément le plus important est le temps puisque les gens ont besoin de temps pour
développer leurs compétences et connaissances pour mettre en ceuvre efficacement une approche
globale de la santé en milieu scolaire et il faut du temps pour apporter un changement durable.

Adhésion: Les initiatives favorisant le développement des communautés scolaires en santé ont plus de
chances de réussir lorsque tous les intervenants s’engagent réellement. Commencez avec ceux qui sont
déja intéressés et motivés puis élaborez des stratégies pour engager d’autres intervenants.

Pour voir des exemples de tous les coins de la province, veuillez cliquer sur le lien vidéo ci-dessous.

Lien vidéo: http://www.wellnessfund.ualberta.ca/en/Videos.aspx
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Politique sur le mieux-étre

Plusieurs communautés scolaires de I'Alberta développent et mettent en oeuvre des politiques et des
procédures visant a améliorer la santé et le bien-étre de leur communauté scolaire. Une politique sur la
santé en milieu scolaire fait référence a la gestion des pratiques, aux processus décisionnels, aux regles,
aux procédures et aux politiques a tous les niveaux qui favorisent la santé et le bien-étre et faconnent
ainsi un environnement scolaire respectueux, accueillant et attentionné.

Bien gu’une politique ne soit pas indispensable, elle peut aider a maintenir la viabilité en s’assurant

que la pratique soit intégrée dans la culture de la communauté scolaire. Le moyen le plus efficace

pour développer une politique est de consulter tous les intervenants; une approche ascendante et
descendante est plus susceptible de susciter 'adhésion, surtout lorsque la politique est basée sur la
pratique plutdt que d’étre dictée. Toute politique doit étre appuyée par un plan de mise en ceuvre pour
assurer que ces trois éléments suivant soient en place:

* un plan de communication
e une méthode de contréle

e les ressources adéquates

Suivez ce lien pour voir des exemples de politique en matiere de mieux-étre dans des juridictions
scolaires de I'Alberta.

www.wellnessfund.ualberta.ca

Une fois que I'importance d’une communauté scolaire en santé est reconnue, le processus de
développement de cette communauté peut commencer en utilisant le cadre de 'approche globale de la
santé en milieu scolaire. Ce cadre est plus efficace lorsqu’on tient compte de la perspective tant au niveau
des conseil scolaires que des écoles et il peut étre basé sur le modéle de processus décrit ci-dessous.
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Outils pour soutenir
I’approche de la santé
en milieu scolaire
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Pour des informations additionnelles, veuillez nous contacter au:
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