
« À cause de la
souffrance et des

traumatismes que j’ai
subis, je ne crois plus au

système médical. »

« Beaucoup de patients, en
particulier ceux des générations

plus âgées, ont peur de défier
l’autorité. Poser des questions,
demander un deuxième avis ou

faire valoir ses intérêts n’est pas
possible pour beaucoup de

personnes âgées. »

SUSPICION INVESTIGATION DIAGNOSIS

Excellente communication entre patients et prestataires 

Efficacité de la communication entre prestataires

NON-RECONNAISSANCE 
DES IDENTITÉS :

Intégration du soutien psychosocial 

Coordination et gestion des soins

Amélioration de l’information 

VISION DU
MONDE
DIFFÉRENTE.
(p. ex.,
communautés
PNIM)

RACISME, y compris
les stéréotypes

FACTEURS CULTURELS
(p. ex., stigmatisation
culturelle, différences
culturelles)

TRAUMATISMES
(p. ex., évènements
négatifs pendant
l’enfance,
traumatisme
intergénérationnel,
absence de soins
tenant compte des
traumatismes)

ATTENTES
STRUCTURELLES
AU NIVEAU DE
L’AUTODÉFENSE
DES INTÉRÊTS

FACTEURS
GÉNÉRATIONNELS
(p. ex., gêne à poser
des questions aux
professionnels de
la santé)

« On ne laisse pas ses autres
problèmes derrière soi quand le

cancer frappe à la porte. »

RÉSULTATS SOUHAITÉS :

Validation des préoccupations par les prestataires de soins primaires

Rapidité du processus de diagnostic

PAS D’ADRESSE FIXE
(p. ex., personnes
réfugiées, personnes
en situation de
logement précaire)

DÉTERMINANTS
DE LA SANTÉ :

FACTEURS
CULTURELS,
GÉNÉRATIONNE
LS ET AUTRES :

BARRIÈRES
LINGUISTIQUES.
(p. ex., personnes
nouvellement
arrivées, personnes
âgées immigrantes,
personnes
réfugiées, minorités
linguistiques)

MANQUE D’ARGENT

INÉGALITÉS
NUMÉRIQUES (p. ex.,
personnes âgées,
personnes vivant en
milieu rural, personnes
non logées)

OBSTACLES À LA
LITÉRATIE EN SANTÉ
(p. ex., personnes
âgées, faible niveau
d’éducation, barrière
de la langue)

ÂGISME
(p. ex., être perçu
comme « trop jeune »
pour un cancer, « trop
vieux » pour passer
des tests/faire des
traitements)

CAPACITISME
(p. ex., besoins
sensoriels et de
communication des
personnes
neurodivergentes)

HOMOPHOBIE ET
TRANSPHOBIE

MILIEU RURAL ÉLOIGNÉ
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