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Systèmes 
alimentaires 
durables





Économie

La nourriture et les services alimentaires 
dans les hôpitaux et les établissements de 
soins canadiens représentent 37 milliards 

de dollars de dépenses.
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Environnement

Globalement, nous gaspillons 30 % de 
notre nourriture. Dans les hôpitaux, est-ce 

encore plus élevé?
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Si les émissions de gaz à effet de serre 
provenant de la production de toute la 

nourriture gaspillée dans le monde 
étaient représentées sous la forme 

d’un pays, ce serait le troisième 
principal émetteur, après la Chine et 

les États-Unis.
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Santé

La prévalence du diabète au Canada a 
quasiment doublé de 2000 à 2010. 

D’ici 2020, on estime que la maladie 
touchera près de 11 % de la population.
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Nourriture

Santé
(intervention précoce)



Endroits où nous
mangeons
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Maison
Voiture

École

Restaurant

Chez des

amis

Soccer

Hôpital

Banque

alimentaire

Super-

marché
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Problèmes systémiques

PATIENTS : 
La nourriture à 

l’hôpital est 

mauvaise, mais 

je n’y peux rien 

PDG : Il faut 

choisir entre 

la nourriture 

et les IRM 

SERVICES 

ALIMENTAIRES : 
Nos budgets sont 

fixes 

PRODUCTEURS : 

Trop d’obstacles à 

la vente 
NUTRITIONNISTES : 

??? 
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Stratégie de changement



Changement systémique
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25 leaders motivés 
25 hôpitaux et établissements de 
soins de longue durée mobilisés

Semer & multiplier



Transformer

Collaboration avec divers 
intervenants pour trouver des 
solutions aux problèmes 
structurels



Enraciner

Communications stratégiques 
pour changer le discours 
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Dix exemples d’une alimentation 
saine contribuant aux soins de santé 
Menus + (4) 
Approvisionnement (3) 
Communauté (3) 



1. Offrir aux 
enfants des 
choix de menu 
santé 

Hôpital pour enfants 
Sainte-Justine 



2. Produits 
locaux et 
saisonniers au 
menu du jour

CIUSSS de l’Est-de-

l’Île-de-Montréal, 

Commission scolaire 

de Montréal, Équiterre

http://youtube.com/v/LjHGrd7VhY0


3. Encourager
le changement 
progressif

Aliments sains dans les 
hôpitaux de la région de 
Champlain (est de 
l’Ontario) 

Exemples de changements entrepris 

Niveau bronze : 

• Augmentation de la disponibilité des 

céréales entières, des fruits et des légumes 

• Retrait des friteuses 

• Élimination du sel des soupes 

• Diminution de la taille des portions de 

boissons très caloriques 
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Champlain (est de 
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Exemples de changements entrepris 

Niveau bronze : 

• Augmentation de la disponibilité des 

céréales entières, des fruits et des légumes 

• Retrait des friteuses 

• Élimination du sel des soupes 
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transformées et des fromages très gras 

• Définition de seuils de calories, de matières grasses, 

de sel et de sucre pour les grignotines, les produits 

de boulangerie et les desserts 

Niveau or : 

• Retrait du chocolat, des bonbons, des croustilles, des 

bretzels et des viandes transformées 

• Offre de boissons se limitant à l’eau, au lait, aux 

succédanés de lait, aux jus de légumes, aux jus de 

fruits à 100 %, au café et au thé 



4. Viande en 
quantité 
réduite et de 
meilleure 
qualité

Health Care Without 
Harm (États-Unis) 

Photo de Visualhunt.com 

https://visualhunt.com/


5. Achats 
groupés offrant 
des possibilités 
aux petits 

fournisseurs

MEALsource (Ontario) 



6. Collaborer pour 

influer

Groupe de travail en 
établissement 
(Edmonton) 



7. Le pouvoir 

des demandes 

de propositions 

et de 

l’autogestion: 

Universités Guelph 

et Concordia



8. Agriculture 
soutenue par 
les hôpitaux

Marchés fermiers, 

livraison de boîtes 

d’aliments, jardins 

sur des sites 

hospitaliers 



9.  Prescriptions 
de fruits et de 

légumes

Programme Health 
Care Share (Vermont) 



10.  Promouvoir les 
déterminants sociaux 

de la santé

Photo credit: USDAgov via Visualhunt / CC BY

Hôpital St. Michael (Toronto) 

https://www.flickr.com/photos/usdagov/14731479259/
https://visualhunt.com/
http://creativecommons.org/licenses/by/2.0/
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Contact:  

Beth Hunter
Directrice des programmes 
La fondation de la famille J.W. McConnell

ehunter@mcconnellfoundation.ca
514-299-9029

mailto:ehunter@mcconnellfoundation.ca

