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LES MEMOIRES SE SOUVIENDRONT DE L'ANNEE 2020-2021 COMME CELLE DE LA
PANDEMIE DE COVID-19 QUI A EU DES EFFETS DEVASTATEURS AU NIVEAU
MONDIAL. DANS CE CONTEXTE, LES ACTIVITES INDIVIDUELLES ET COLLECTIVES
ONT ETE BOULEVERSEES ET BON NOMBRE DE PROJETS ONT ETE MIS EN
SUSPENS.

POUR LES PERSONNES REFUGIEES ET EN DEMANDE D'ASILE A L'ETRANGER, CE
SONT DES PERPSECTIVES D'UNE REINSTALLATION AU QUEBEC QUI ONT ETE
REPOUSSEES. POUR CELLES ET CEUX ARRIVES "IN EXTREMIS", C'EST LEUR
ADAPTATION A DE NOUVEAUX REPERES QU'IL A FALLU CONSTRUIRE MALGRE LE
VIRTUEL ET LA DISTANCIATION SOCIALE.

LE CERDA SE SOUVIENDRA DE LA MOBILISATION EXCEPTIONNELLE DES
MULTIPLES ACTEURS AFIN DE SOUTENIR LA POPULATION DE PERSONNES
REFUGIEES ET EN DEMANDE D'ASILE DANS CETTE PERIODE D'INCERTITUDE.

AU NOM DE L'EQUIPE, JE SOUHAITE REMERCIER NOS FIDELES PARTENAIRES QUI,
MALGRE LE CONTEXTE, ONT MAINTENU LEUR COLLABORATION DANS NOS
NOMBREUX PROJETS.

JE TIENS AUSSI A SOULIGNER LE PRECIEUX ENGAGEMENT DE L'EQUIPE DU CERDA.
ENSEMBLE, ELLE A SU RELEVER LE DEFI, AVEC UNE RAPIDITE REMARQUABLE,
ET OFFIR UNE REPONSE AFIN DE SOUTENIR LES PERSONNES REFUGIEES OU EN
DEMANDE D'ASILE AINSI QUE LES PROFESSIONNELS QUI LES ACCOMPAGNENT
DANS LE CONTEXTE D'ADAPTATION CONSTANTE, ET CE, TOUT EN VEILLANT
A POURSUIVRE SES PROJETS ET A EN IMAGINER DE NOUVEAUX.

Melanie M. Gagnon,
Responsable de la coordination
CERDA
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NTRODUCTION

Nous redigeons le present rapport a laube de la troisieme vague de la COVID-19 quil touche le
Quebec depuis maintenant plus d'un an. Lannee 2020 a ete bouleversee par cette pandemie dont
les vagues de contamination ont rythme la vie des Quebecois et dicte les flux migratoires. En effet,
la fermeture des frontieres terrestres, les restrictions de voyage et la suspension temporaire de la
reinstallation ont engendre une baisse drastique des arrivees de personnes refugiees et en
demande d'asile sur le territoire quebecois, tandis que les renvois des personnes deboutees ont
ete suspendus. Comme lillustre la figure ci-dessous, le nombre de personnes refugiees et en

demande d'asile en 2020 represente seulement un peu plus du tiers du nombre de personnes
accueillies 'annee precedente dans ces mémes categories d'immigration.

Nombre de personnes réfugiées réinstallées et en demande d'asile au Québec, en 2019 et en 2020

4815
Réfugiés réinstallés

31265
Demandeurs d'asile

0 5k 10k 15k 20k 25k 30k
B 2019 B 2020

sources :

e |IRCC (2021). "Canada - Admissions des residents permanents selon la province / le territoire de destination envisage(e)
et la categorie d'immigration’, Residents permanents, mises a jour mensuelles d'/RCC, Gouvernement du Canada
[https://ouvert.canada.ca/data/fr/dataset/f7e5498e-0ad8-4417-85c9-9b8affgbgedal.

e |IRCC (2021). Demandes d'asile par annee - 2021, Gouvernement du Canada [https://www.canada.ca/fr/immigration-
refugies-citoyennete/services/refugies/demandes-asile/demandes-asile-2021.htmll.

Cependant, les personnes arrivees dans l'annee precedant la premiere vague ont pu éetre
particulierement touchees par lincertitude de la situation de pandemie, en plus des facteurs de
stress qu'engendre la perte de repéres liee a l'établissement dans un nouveau pays. A titre
d'exemple, les barrieres linguistiques, lisolement social ainsi que la meconnaissance du
fonctionnement du systeme de sante et de services sociaux risquent de creer un terreau fertile a
la propagation de la COVID-19 ainsi qu'a l'aggravation ou au developpement de problematiques
psychosociales dues aux mesures sanitaires. De plus, la COVID-19 a bouleverse les activites des
equipes de sante des refugies a travers la province.




Dans ce contexte, l'equipe du CERDA a fait preuve d'exceptionnelles capacites d'adaptation et
d'innovation afin de soutenir ces multiples acteurs. Soulignons la section spécialement creee sur
la page d'accueil du site du CERDA compilant des outils traduits dans les 9 langues les plus
parlees parmi les personnes refugiees et en demande d'asile et qui ont ete produits dans un souci
d'accessibilite de l'information et d'accompagnement des Iintervenants et des populations.
Mentionnons egalement les espaces de soutien et de reflexion organises pour les gestionnaires et
les professionnels des equipes de sante des refugies dans cette péeriode de chamboulement des

oratiques.

Ty an at interventicm Namarchac immiciratiom Arrac g1y car Fals nfantc Decenlireces nar lano e
Soutien et interventiot Demarches dimmigration Acces aux services ants Ressources par langue

L'équipe du CERDA tient a souligner la précieuse collaboration des personnes qui ont traduit les infographies relatives a la situation de COVID-1g.

ET LES REFUGIES 7
D14
1] = 2 3

Precisons finalement que tous ces ajustements ont egalement tenu compte des projets en cours,
pour lesquels le CERDA a tenu ses engagements aupres des instances partenaires . les
recommandations relatives aux delais prevus dans les orientations du ministere de la Sante et des
Services sociaux ont ete deposees a la fin de l'annee ; le projet "Bien-étre et sante mentale des
personnes refugiees" mandate par le ministere de l'Immigration, de la Francisation et de
l'Integration (MIFI) a fait l'objet du recrutement de deux personnes au sein de l'equipe du CERDA ;

et plus encore.

Le present rapport temoigne de l'ampleur des activites du CERDA et de leur ancrage dans le
contexte actuel de la COVID-19. Il offre un descriptif detaille des activités de chacun de ses axes

strategiques.



LE CERDA

DIRECTION

Le CERDA est sous la direction de Cindy Starnino, directrice, et de Christiane
Montpetit, coordonnatrice, de la Direction des affaires academiques et de l'ethique de la
recherche du CIUSSS du Centre-Ouest-de-l'Ille-de-Montréal.

MANDAT

Le CERDA a pour mandat de soutenir les 11 CISSS et CIUSSS mandates par le ministere de la Sante
et des Services sociaux (MSSS) pour organiser et effectuer l'evaluation du bien-etre et de l'etat de
sante physique des refugies nouvellement arrives au Quebec. Le CERDA endosse egalement un
role de conseiller aupres du MSSS et participe a l'elaboration de recommandations fondees sur
letat des connaissances scientifiques ainsi que les meilleures pratiques. Enfin, le CERDA appuie
les efforts concertes des differents acteurs de terrain afin de favoriser l'accueil et l'etablissement
des personnes refugiees et en demande d'asile au Quebec. Par ses actions, le CERDA contribue au
rayonnement de l'expertise quebecoise aux niveaux provincial, national et international.

. O
AXES STRATEGIQUES

Les secteurs d'activite du CERDA se declinent en quatre axes strategiques complementaires.

& &)

Connexion Orientation des
des acteurs pratiques
Favoriser les échanges entre Elaborer des recommandations
les CISSS et CIUSSS mandatés, et des outils fondes sur les
les partenaires institutionnels, connaissances scientifiques et
communautaires et le CERDA, les meilleures pratiques.
D
< CERDA
Transfert de Production et soutien
connaissances des savoirs
Assurer la diffusion et Contribuer au developpement de
lappropriation des lexpertise quebecoise et soutenir
iInformations par la vulgarisation lemergence des connaissances
des connaissances scientifiques. ainsi que des pratiques innovantes.
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L'EQUIPE

L'annee 2020 est egalement caracterisee par la croissance de l'equipe du CERDA puisque trois
personnes sont progressivement venues Llenrichir. En voici une retrospective qui illustre la
diversite des parcours d'une equipe multidisciplinaire contractuelle a temps variable.

m —0 Au 1er avril 2020, l'équipe comptait déja 6 personnes

YW Mélanie M. Gagnon, responsable de la coordination
Ph.D. Psychologie

Y Caroline Clavel, chargée de projets
M.Sc. Psychologie, candidate au Ph.D. ®

* Noemie Trosseille, chargee de projets
M.Sc. Anthropologie

Mehdi Azri, agent de recherche
Candidat au Ph.D. Psychologie

Y Salima Massoui, professionnelle de recherche et
mobilisation des connaissances
Ph.D. Sociologie

W Gneninfolo Lazar Coulibaly, professionnel de recherche
M.Sc. Démographie, M.Sc. Economie, candidat au Ph.D. Santé Publique

S—O Dans les derniers mois, l'equipe a grandi de 3 personnes

* Haoua Caroline Coulibaly, professionnelle de recherche et
mobilisation des connaissances
M.D. Medecine, M.Sc. Sante publigue

* Tamar Wolofsky, professionnelle de recherche et
mobilisation des connaissances

M.Sc. Travail social
Edwige Lafortune, agente de recherche

M.Sc. Gestion des ressources humaines



APERCU DE L'ANNEE

Les activites du CERDA s'ancrent dans les quatre axes strategiques presentes plus hauts. Compte-
tenu des circonstances, les axes de transfert de connaissances et de connexion des acteurs
tiennent une place preponderante cette annee.

I Participation a .

Nouvelles 5 conférences
fonctionnaliteés 2 mandats
du site ministeériels

(MSSS et MIFI)
3 espaces de soutien

et de reflexion

1 projet de
developpement

) N\
_ Connexion : Orientation %
BUu N des acteurs :@ des pratiques

d'information

............... 2 projets de
recherche

Transfert de - Production et
connaissances soutien
. des savoirs

Participation a des
comités et projets
de recherche

Concours
de projets

3 fiches
syntheses

7 webinaires

16 fiches
infographies

2 revues de
litterature




BILAN DES ACTIVITES

Orientation des pratiques

(5,

L'axe relatif a l'orientation des pratiques prevoit l'elaboration de recommandations et d'outils
visant l'optimisation des pratiques a l'egard des personnes refugiees et en demande d'asile. Cette
annee, cet axe s'est avere d'autant plus important que, d'une part cette population presentait des
vulnerabilites reliees au contexte de la COVID-19 et, d'autre part, les equipes de sante des
refugies etaient parfois mobilisees dans des services de lutte contre la propagation de la COVID-
19. La situation sortant de l'ordinaire, le CERDA s'est attele a documenter les pratiques a l'egard de
cette population ainsi qu'a conseiller le MSSS relativement a l'offre de services a leur endroit.

e MANDAT MINISTERIEL - UNE PASSERELLE VERS UN AVENIR EN SANTE

A la déclaration de l'état d'urgence sanitaire par le gouvernement du Québec au mois de mars
2020, le CERDA avait deja entame ses travaux pour honorer le mandat ministeriel qui lui avait ete
confie en decembre 2019. Rappelons que ce mandat consistait en la revision des delais impartis
dans le cadre des evaluations du bien-etre et de l'etat de sante physique des refugies prevues
dans les orientations ministérielles de 2018, Une passerelle vers un avenir en santé. A cet effet,
plusieurs activites ont ete realisees en collaboration avec le comitée consultatif interdisciplinaire
provincial (CCIP), compose de 17 gestionnaires et professionnels representant 10 des 11 CISSS et
CIUSSS mandates.

Revue de litterature Rencontres du CCIP Recommandations

portant sur les pratiques aux mois de mal, juin et formulees dans un rapport
d'evaluation du bien-etre et septembre visant la complet depose au MSSS
de l'etat de sante physique a formulation des au Mmois de novembre 2020,
l'arrivee des refugies dans recommandations en Elles concernent les balises
les trois principaux pays de s'inspirant des resultats de la temporelles de l'offre de
réinstallation (Canada, Etats- revue de litterature et des services, le nombre de

Unis et Australie), et constats de leurs pratiques. rencontres, les delais
notamment sur les delais recommandes et les delais
iImpartis. maximaux ainsi que les

iIndicateurs de gestion.



e MANDAT DU MIFI - BIEN-ETRE ET SANTE MENTALE DES PERSONNES REFUGIEES

Les quelques 1500 personnes réfugiées prises en charge par l'Etat annuellement sont réparties

dans l'une des 14 villes d'accueil designees par le ministere de l'Immigration, de la Francisation et
de l'Integration en vertu du Plan d'action du Quebec pour l'accueil et l'integration des personnes
refugiees selectionnees a l'etranger. Chacune de ces Vvilles est dotee d'un organisme
communautaire mandate pour les accuelllir et les accompagner dans leurs premieres demarches

d'installation.
Egalement, le MSSS a mis en

place une equipe de sante des

Québec
refugies dans chacune de ces GSRvéreS Rimouski
villes situees sur le territoire des Joliette
onze CISSS et CIUSSS mandatés
aint-Jerome

pour l'evaluation du bien-etre et

Victoriaville

de l'etat de sante physique des

refugies nouvellement arrives, ////:mmmond\f
dans le cadre des orientations @ @

ministerielles Une passerelle vers

un avenir en santeé, présentées ci- Brossard v v L p
1 yacinthe

C www.CERDA info
dessus. D

Constatant des lacunes dans les services et les pratigues en sante mentale aupres de cette
population rapportees par des intervenants, le MIFIl a fait appel au CERDA afin de realiser un projet
compose de deux mesures .

MESURE 1 MESURE 2
Recension des pratiques et des mesures Developpement d'activitées de transfert de
de soutien en sante mentale connaissances pour soutenir l'intervention
A ce jour, les activités suivantes sont en cours : A ce jour, les activités suivantes sont en cours :
e 1revue de littéerature portant sur les pratigues ¢ 2 revues de littérature portant sur 1) le
en matiere de bien-etre psychosocial et de trauma et le stress post-traumatique chez les
sante mentale chez les personnes refugiees ; personnes refugiees et 2) le trauma vicariant
e Un questionnaire en ligne ayant recueilli plus et la fatigue de compassion chez les
de 400 temoignages aupres d'intervenants et orofessionnels qui les accompagnent ;
gestionnaires de divers milieux ; e La conception d'une serie de 4 webinaires
e 25 entrevues individuelles aupres de oortant sur les sujets susmentionnes ;
professionnels detenant une expertise en e 3 espaces d'echanges pour les intervenants ;
soutien psychosocial et en sante e 1 guide de pratique.

mentale aupres de cette population.
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e PROJET DE DEVELOPPEMENT - CARNETS DE ROUTE

Ce projet, amorce en juin, vise a faciliter le processus d'etablissement des personnes refugiees et
en demande d'asile nouvellement arrivees au Quebec par l'entremise de la creation de deux
carnets de route specifiques a chacun des groupes. Le projet prevoit le developpement d'une
version papier et d'une version numerique pour chacun des carnets,.

Plus specifiguement, ces carnets de route permettront :

e De compiler les informations essentielles a linstallation des personnes refugiees et en
demande d'asile au Quebec, a savoir les demarches a accomplir, les ressources disponibles
ainsi que les references d'intervenants cles ;

e D'offrir aux intervenants une vue d'ensemble de la trajectoire de services des personnes
refugiees et en demande d'asile, nhotamment des informations telles que la langue parlee, le
lieu d'hebergement, le contact de l'avocat, ainsi que l‘avancement des demarches
d'installation.

Alors que le developpement de la methodologie etait bien avance, l'arrivee de la COVID-19 est
venue chambouler l'organisation des groupes de discussion et l'equipe associee au projet s'est
attelee a penser une collecte de donnees en tenant compte des contraintes imposees par les
mesures sanitaires. Mettant a l'epreuve ses capacites d'innovation, l'equipe du projet termine
l'annee avec les accomplissements suivants :

7 groupes de
discussion

. 6 groupes de . w

3 animateurs et : : : virtuels avec 1 comite

discussion virtuels .
5 preneurs de notes avec 25 20 personnes consultatif de 12
: ’ . refugiees ou en |
recrutes et formes ntervenants g Intervenants

demande d'asile,
dans 6 langues

Des analyses
(terminées) et 1

| 1 revue de
1 rapport d'analyses rapport (en cours) ittérature et 1
des groupes de des groupes de “nalvee de (3
discussion avec les discussion avec les Y :
. , . documentation
Intervenants refugies et .
existante (en cours)
les demandeurs
d'asile
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e PROJET COVID-19, 2éme VAGUE (C2V), PHASE 1

A laube de la seconde vague annoncée, le MSSS a publié un Plan d'action pour une deuxiéme
vague base sur les lecons de la premiere vague du printemps, visant notamment a combler
certaines lacunes du systeme de sante dans ce contexte hors du commun. En reponse aux actions
de laxe 2, soit les points 2) maintenir le deélestage au minimum pour les services sociaux ; 5)
diffuser des directives concertees et harmonisees selon les differents milieux et clienteles, et 6)
mettre en place des mesures pour prevenir les effets de la crise sanitaire sur la sante mentale, le
CERDA a pris l'initiative de consulter les equipes de sante des refugies de la province afin de :

1. S'enquerir de leurs activites aupres des personnes refugiees dans le contexte de la COVID-19 ;
2. Informer les differentes equipes de sante des refugies ainsi que les decideurs des
apprentissages tires de la premiere vague ;

3. Formuler des recommandations au regard des besoins des personnes refugiees dans ce
contexte sortant de l'ordinaire.

.on des équipes de santé des réfugiés aa..
.« et résilience - Résultats du sondage aux équipes

. mobilisation de l'expertise clinigue des équipes de sante
2s dans la réponse aux besoins de cette population

e t C | U S S S m a n d a té S \ .ement vulnérable dans le contexte de la COVID-1g.

if du sondage aux équipes de santé des réfugiés

orer les expeériences des professionnelle.s des equipes de santé
. réfugiés relatives a la premiére vague de la pandémie de
Z0VID-19 et leurs perspectives a larrivée de la seconde vague.

et p r O fe S S i O n n e l_S d e S e’ q u i p e S d e S a n té d e S réfu g i é S a Deux tiers des équipes de santé des réfugies ont poursuivi leurs activités tandis que un tiers a totalement fermé les services.

Répartition des roles des professionnel.le.s Services offerts par les équipes de santé des réfugiés (48,28% des répondant.e.s)

Un sondage mene en octobre 2020 a recueilli 29 PN
temoignages de professionnels representant les 11 CISSS du projt 29 persomres 11858 13,

B Gestionnaires (27.59%)
Infirmier.e.s ou IPS (27.59%)

B Travailleurse.s sociale.s (24.1«

I Meédecins (13.79%)

B Autres (6.9%)

Un comite de reflexion compose de 9 gestionnaires

fait suite a ce sondage. Il s'est réuni a A )

2 reprises afin de reflechir aux consequences des

activités des équipes de santé des réfugiés sur le o ’

bien-etre et l'etat de sante physique des personnes .dpfg(,)lpp

réfugiées nouvellement arrivées. Il a également i — .
permis de voir si, et dans quelle mesure, les activites .;Z'ZLuQJZZZZZT;ZTfiiilﬁ;i? : 10 )
des equipes de sante des refugies pourraient étre 5 1 s 20
adaptees aux besoins des personnes refugiees dans

' as besoins concordent avec les suggestions ci-dessous.
“~tions des équipes de santé dans le contexte de la COVID-19

l'eventualitée de futures situations « extraordinaires »

(par exemple : crise sanitaire, arrivee massive,

catastrophe naturelle, etc.). ‘_-_- 0

U n rapport de 4 recom mandations a résu l'té de Ce CO m ité et a q‘uelfe\;a;g);itfcf,;niz.;acf:?mojorftcu‘rement,foftunseulchor‘xpourh

ete depose au MSSS le 18 fevrier 2021. D e
> 58% ) spasme

Ces travaux sont la premiére phase du projet C2V. La phase 2 fait A A

l'objet du projet de recherche decrit ci-apres dans l'axe Production et
soutien des savoirs.
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Production et soutien des savoirs

]

Les mesures de distanciation sociale et de restriction des rassemblements mises en place afin
d'enrayer la propagation de la COVID-19 ont eu des repercussions sur la recherche et notamment
les possibilites de recrutement de participants. Toutefois, ce contexte sortant de l'ordinaire a
egalement ete l'occasion d'explorer de nouveaux sujets de recherche.

e PROJET COVID-19, 2éme VAGUE (C2V), PHASE 2

Le projet COVID-19, 2eme vague (C2V) est ne d'une preoccupation du CERDA relative a larrimage
de l'expertise des equipes de sante des refugies aux besoins specifigues des personnes refugiees
nouvellement reinstallées au Canada. En effet, le contexte de crise sanitaire de la COVID-19 a fait
converger de nombreux professionnels de la sante vers des services visant a enrayer la
propagation de la COVID-19 (depistage, hospitalisation, administration). Face a la crise sanitaire,
certains groupes ont ete davantage fragilises que dautres. Les constats de la premiere vague
releves par le terrain nous apprennent que les personnes refugiees risquent de figurer au rang des
plus vulherables, tant sur le plan de la maladie en tant que telle que sur le plan des dommages
collateraux lies aux mesures de prevention. La diminution des ressources specifiques pour les
personnes refugiees, les mesures de distanciation sociale et de teléetravail ainsi que les difficultes
d'acces aux soins de sante eprouvees par les personnes refugiees ont pu engendrer le
developpement, laccumulation voire laggravation de problematiques de sante physique et
mentale. Le but de ce projet est de documenter comment les besoins des personnes refugiees ont
ete affectes par la COVID-19 ainsi que les reponses innovantes qu'ont apportees les equipes de
sante des refugies, aux niveaux provincial (Quebec) et national (Canada).

La demande ethique multicentrique a recu une approbation conditionnelle du comite
d'éthique de la recherche psychosociale du CIUSSS du Centre-Ouest-de-l'lle-de-
Montreal au mois de janvier 2021, et promet de se deployer en 2021-2022 a travers
trois principales modalites de collecte de donnees ;

Un questionnaire en ligne Des entrevues semi-dirigees Des entrevues semi-dirigees

aupres de 200 personnes aupres de 20 professionnels aupres de professionnels de

refugiees des equipes de sante des 5 clinigues de sante des
refugies au Quebec refugies au Canada

13



Chercheuse principale

e Melanie M. Gagnon, Ph.D., Responsable de la coordination
CERDA, CIUSSS du Centre-QOuest-de-l'lle-de-Montreal

(Avec la collaboration de Noemie Trosseille, chargee de projets,
et de Gneninfolo Lazar Coulibaly, professionnel de recherche)

Co-chercheuses de I'Institut Universitaire au regard des communautés ethnoculturelles SHERPA du
CIUSSS du Centre-Ouest-de-I'lle-de-Montréal (IU-SHERPA)

e Janet Cleveland, Ph.D., chercheuse sur les droits et la sante des demandeurs d'asile, refugies et
migrants sans-statut

e Lara Gautier, Ph.D., chercheuse reguliere
e Annie Jaimes, Ph.D., praticienne-chercheuse

Collaboratrices

e France Desjardins, MD, MPH, CIUSSS de l'Estrie-CHUS )
e Lavanya Narasiah, MD, M.5c., CIUSSS du Centre-Sud-de-l'lle-de-Montreal
e Roula Yammine, candidate a la maitrise en administration publique, ENAP

e PROJET BASE DE DONNEES - PREMIERE PHASE

Le projet de base de donnees, cree en 2015 par une equipe de cliniciens et de chercheurs et
reactualise en 2019 par le CERDA, vise a dresser un portrait du bien-éetre et de l'etat de sante
ohysique des personnes refugiees a leur arrivee au Quebec. En 2020, la premiere phase de ce
orojet de recherche a ete amorcee avec deux activites principales dont l'objectif etait de valider la
pertinence des indicateurs qui sont compiles dans la base de donnees.

REVUE DE LITTERATURE /\/ PROJET PILOTE

(fevrier 2020 a mars 2021) DDD[I (juin 2020 a mars 2021)

e 36 documents portant sur les — e 160 dossiers de patients refugies
iIndicateurs utilises dans le cadre arrives depuis 2018 ont ete entres
des evaluations de sante des refugies dans la base de donnees ;
post-reinstallation ont ete retenus ; e 3 equipes de sante des refugies ont

e La litterature est ancree dans les cing participe soit Montreal, Quebec et
principaux pays de reinstallation Sherbrooke ;

(Australie, Canada, Etats-Unis, e ['analyse des dossiers a ete
Nouvelle-Zelande et Royaume-Uni) ; realisee a l'lautomne 2020 ;

e 120 Iindicateurs ont ete recenses, dont e e rapport est en cours de
56 indicateurs transversaux parmi redaction et sera finalise dans les
lesquels 34 se retrouvent dans la base prochaines semaines.

de donnees du projet.
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SI ces resultats permettront l'ajustement de la base de donnees en vue d'une compilation plus
exhaustive des evaluations du bien-étre et de l'etat de sante des refugies nouvellement arrives au
Quebec realisees dans le cadre des orientations ministerielles Une passerelle vers un avenir en
sante, le projet est malheureusement tributaire des circonstances actuelles engendrees par la
COVID-19 et, plus precisement, de la forte baisse des arrivees de personnes refugiees mentionnee
plus haut en Introduction. Les perspectives de realisation du portrait devront alors étre
reexaminees au regard de ces contraintes, en concertation avec l'equipe de recherche.

e Melanie M. Gagnon, Ph.D., Responsable de la coordination
CERDA, CIUSSS du Centre-Ouest-de-l'lle-de-Montréal
(Avec la collaboration de Noemie Trosseille, chargee de projets,
et de Gneninfolo Lazar Coulibaly, professionnel de recherche)

e France Desjardins, MD, MPH e Naima Bentayeb, Ph.D.
CIUSSS de l'Estrie-CHUS Coordonnatrice de l'evaluation et chargee de
e Suzanne Gagnon, MD, FCMF, MA projets d'ETMISSS pour le volet interculturel
CIUSSS de la Capitale-Nationale e Lara Maillet, Ph.D.
e Christina Greenaway, MD Chercheuse-collaboratrice

CIUSSS du Centre-Ouest-de-l'lle-de-Montréal
e Gilles de Margerie, MD

CIUSSS du Centre-Ouest-de-l'lle-de-Montréal
e Lavanya Narasiah, MD, M.5c.
CIUSSS du Centre-Sud-de-l'lle-de-Montréal
CIUSSS de la Monteregie-Centre
CIUSSS du Centre-Ouest-de-l'lle-de-Montréal

e Marie-Eve Boulanger, coordonnatrice par intérim
Programme regional d'accueil et d'integration des demandeurs d'asile (PRAIDA)
CIUSSS du Centre-Ouest-de-l'lle-de-Montréal
e Julie Laflamme, Cheffe de services clinique des refugies
CIUSSS de l'Estrie-CHUS
e Jean-Marc Tanguay, chef de services clinique des refugies
CIUSSS de la Capitale-Nationale
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e CONCOURS DE PROJETS DE RECHERCHE ET DE DEVELOPPEMENT 2021

Le CERDA a tenu la quatrieme edition de son concours de projets de

developpement pour l'annee 2021-2022.

ﬁ 4 bourses d'études
ont ete octroyees a des etudiants inscrits dans un programme quebecois de maitrise

ou de doctorat :

Javier Fuentes Bernal

Candidat M.Sc. Travalil social

Universite de Montreal

Reflexions et pistes d'action pour accompagner
le soutien par les pairs aupres des refugies et
des demandeurs d'asile LGBTQ/l+ a Montreal :
presentation des resultats de l'evaluation
participative du modele d'AGIR.

Emilie Karuna

Candidate Ph.D. Psychologie

Université du Québec a Montréal (UQAM)
Une intervention par l'art aupres d'enfants
iImmigrants, refugies et demandeurs d'asile en
classe d'accueil . fonction contenante et bien-
etre.

1 fond de démarrage de projet

Mona Lim

Candidate M.Sc. Sciences infirmieres
Universite McGill

The Experiences of Social Isolation and
Loneliness among Migrant Mothers and Their
Perceptions of Their Health and Their Children’s
Health at La Maison Bleue: A Descriptive Study.

Yu Feil Wu

Candidate M.Sc. Psychiatrie

Universite McGill

Fostering Agency and Enhancing Well-Being for
Asylum-Seering Women at a Community-Based
Program. A Mixed-Method Study.

a ete octroye a des professionnelles et a des chercheuses :

« Naima Bentayeb, Annie Pontbriand et Marie-Eve Boulanger
Developpement d'un guide de pratiques pour l'accueil des demandeur.se.s d'asile au

Quebec.

recherche et de

16



Transfert de connaissances

[- j

O O
Suite a l'annonce de l'arrivee de la COVID-19 sur le territoire quebecois, l'equipe du CERDA s'est
rapidement mobilisee afin de repondre aux besoins lies a la situation. Les activites de transfert de
connaissance ont permis de soutenir les professionnels des equipes de sante des refugies dans
les 14 villes d'accueil de la province et leurs partenaires des milieux communautaires, scolaires et
autres, en offrant des webinaires ainsi que des infographies sur l'adaptation des pratiques et les
stratégies de protection de son bien-étre personnel. Egalement, le CERDA a créé et fait traduire
des infographies et des BD en 9 langues afin de rejoindre la population refugiee et en demande

d'asile allophone relativement aux consignes sanitaires, a l'acces aux centres de depistage de la

COVID-19 ainsi qu'aux astuces pour prendre soin de sol et de ses enfants pendant cette situation
particulierement stressante.

e DOSSIER SPECIAL - INFORMATIONS UTILES COVID-19

Infographies

e 3 ayant ete publiees dans les 10 langues les plus representees chez les personnes
refugiees et en demande d'asile : anglais, arabe, creole haitien, espagnol, farsi,
francais, hindi, pendjabi, portugais et swahili.

e 5 a l'attention des professionnels des CISSS et CIUSSS mandates ainsi que leurs
partenaires des milieux communautaires et scolaires.

Centre d'expertise sur le bien-étre et l'etat de sante
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Webinaires

Les webinaires sont un moyen privilegie du CERDA de rejoindre rapidement un grand
nombre de personnes, avec les connexions en direct aux webinaires auxquelles
s'ajoutent les visionnements consecutifs a la publication de la video sur le site du

CERDA.

AVRIL 2020
Cecile Rousseau
Universitée McGill

COVID-19 : bien-étre des intervenants et
accompagnement des personnes refugiees

MAI 2020

Garine Papazian-Zohrabian
Universite de Montreal et IU-SHERPA

['ecole et la pandemie : quels enjeux pour la
sante mentale des acteurs scolaires qui
accompagnent des enfants refugies ?

SEPTEMBRE 2020

Veronique Harvey

Pratique privee

L'impact de la pandemie de COVID-19 sur les
personnes demandeuses d'asile : une
perspective clinique

JANVIER 2021

Genevieve Binette & Olga Houde
Comite d'aide aux refugies

Clinique juridiqgue des solutions justes

Ce qu'il faut savoir sur le Programme Special
des Demandeurs d'Asile en Periode de COVID-
19 ! informations pratiques pour accompagner

les demandeur.se.s d'asile

MAI 2020
Rachel Kronick

Université McGill et [lU-SHERPA

Supporting Refugee and Asylum SeekRing Families
During COVID-19 : Challenges and Possibilities

JUIN 2020
Amelie Bombardier & Alexis Jobin-Theberge
PRAIDA

Demandeurs d'asile en contexte de pandemie :
etat de la situation

NOVEMBRE 2020
Jill Hanley
Universite McGill et [TU-SHERPA

Enjeux lies a l'emploi pour les personnes en
demande d'asile en temps de COVID-19
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Revues de la littérature

e [es differences culturelles en contexte de pandemie : des vecteurs d'inegalites sociales ?
Juillet 2020.

e COVID-19 et bien-étre des professionnels de la sante et des services sociaux.
Aout 2020.

COVID-19 et bien-étre des
professionnels de la santé et des
services sociaux

Les différences culturelles en
contexte de pandémie :
des vecteurs d'inégalités sociales ?

UNE REVUE RAPIDE DE LA LITTERATURE UNE REVUE RAPIDE DE LA LITTERATURE
Produit par le Centre d'expertise sur le bien-étre et I'état de santé physique des Produit par le Centre d'expertise sur le bien-étre et |'état de santé physique des réfugiés
réfugiés et des demandeurs d'asile, CIUSSS du Centre-Ouest-de-1Tle-de-Montréal et des demandeurs d'asile (CERDA), CIUSSS du Centre-Ouest-de-1'Tle-de-Montréal
e santé / Centre d'expertise sur le bien-étre et l'etat de sante eratiany e santd / Centre d'expertise sur le bien-étre et l'état de santé
:.?m" rrler /  physique des réfugiés et des demandeurs d'asile e et physique des réfugiés et des demandeurs d'asile
da-i '] f de-I"lie-de-Montréal

Direction des affaires acadéemiques

Bl rection des affaires académicues 2
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e DOSSIER SPECIAL - SERIE DE WEBINAIRES PRAIDA

aires du PRAIDA - A vo.

En septembre 2020, le CERDA et le PRAIDA se sont associés : Théme

| E — — — —  — — — — _ — — ———— ——— N

pour lancer une serie de webinaires portant specifiqguement (e 1bre 2020 Processus de la demande dasile - Audience
sur la population de demandeurs d'asile. A la suite de chacun ol obre 2026
. . | . o Acces aux services pour les demandeurs d'asile
des webinaires, l'ensemble des questions des participants -
., e , , a:embre 2020 Parcours pre-peri-post migratoire dun demand: |
ont ete compilees et les presentateurs ont formule des - Vignette clinique
I’épOﬂS@S eCHteS que le CERDA a m|SeS en Iﬂfogl’aphle Eﬂtl’e ars 2021 Soutien psychosocial aux demandeurs dasile

— a5

les mois de septembre 2020 et de mars 2021, 4 webinaires
ont ete realises et 2 autres sont prevus au printemps.

Intervenir aupres des mineurs non ace

e 10 septembre - Processus de la demande d'asile - Audience et recours

e 28 octobre - Acces aux services pour les demandeurs d'asile

e O decembre - Parcours pre-peri-post migratoire d'un demandeur d'asile - vignette clinique
e 10 mars - Soutien psychosocial aux demandeurs d'asile

e FICHES SYNTHESES ET INFOGRAPHIES

La programmation de fiches syntheses et infographies basees sur des articles de la litterature
scientifique a ete suspendue avec l'arrivee de la COVID-19 et la reorganisation des activites de
transfert des connaissances en lien avec la situation. Quatre fiches syntheses et infographies ont
tout de méme ete publiees.

] o—on &
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Le CERDA a egalement realise 5 infographies en lien avec l'actualite : de la Journee mondiale des
refugies en juin aux dernieres statistiques de 'année 2020 relatives aux acceptations de personnes
refugiees en passant par les explosions au Liban en aout et la suspension partielle des parrainages
de refugies par des organismes prives en novembre 2020.

Centre d'expertise sur le bien-étre et l'état de san Centre d'expertise sur le bien-étre et l'état de santé

te
physique des réfugiés et des demandeurs d'asile I physique des réfugiés et des demandeurs d'asile
Direction des affaires académiques Direction des affaires académiques

En 1969, le Canada signait la Convention de Genéve relative au statut de réfugié :

rsonne étrangére qui souhaite résider au Canada doit détenir un statut de résident valide, soit un STATUT TEMPORAIRE ou un STATUT PEI rétrospective du demi siécle passé
uts se déclinent en plusieurs catégories : la demande se fait généralement depuis I'étranger ; il est parfois possible de passer d'une catégori

') 60 000

v réfugiés de l'Asie

: -

i du Sud Est

. [ arrivent au Canada
: a partir de 1975

: " — d

Etudiant Travailleur : Immigrant

=

P —
Adis-Simidzija est arrive
au Canada en 1998 depuis
la Bosnie-Herzegovine et >
a mis sur pieds en 2018 :r"'**?} \v
l'organisme Des livres et , £ e By :

o f ' . A 1 na
international temporaire : economique P e e i e
: i8 et - .- Dany Laferriére, arrivé au
ire A Québec en 1976, regoit la
la il distinction de citoyen
€ Adrienne Clarkson est d'honneur de la Ville de
née a Hong Kong en Montreal
: 1939. En 1999. elle

o . " devient gouverneure

g : ’. 000 Kim Thuy générale du Canada.
és chiliens arrive au Canacla &

- es réfugies lage de 10 ans et

Ar merique publie son premier
-atine livre 30 ans plus tard.
——

5000
000 réfugiés musulmans Des réfugiés
. bosniaques sont haitiens sont .
Sg:grar'i'\‘g?]'ts admis au Canada Caccgelltlstau )
4 u 3 900 anada suite au
desvols P séisme
! 'ment nolisés Le Canada accueille plus de 18 000 réfugiés refugies karen de
H H P : 2o ' H H J cambodgiens fuyant le régime des Khmers rouges camps en Thailande
rsonne qui demeure sur le territoire canadien aprés |'expiration de son statut ) ) 4 sont lransféres au Ll
i i "ahi J i ird 20 000 réfugiés juifs soviétiques s'établissent au Canada Lot ., he Canada participe & la
ave SANS STATUT et risque de faire ['objet d'une mesure de renvoi. Dans Statut expiré q En attente de giés q réinstallation de réfugiés bhoutana
cas, des démarches de régularisation de son statut sont possibles. ou refusé régularisation Des réfugiés haitiens Des réfugiés iraniens trouvent refuge au Canada chaque année

fuient vers le Canada

55 000 réfugiés somaliens
sont accueillis au Canada
O
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nes conditions, tout résident permanent peut devenir un CITOYEN CANADIEN par naturalisation,

digration Demande de statut Transition possible d'un Expiration du statut E Demande de statut a la

- S . h i inada signe la Convention de 1951 relative au statut de réfugie et son protocole 4. Création de la Commission de L'lmmigration et du statut de réfugie et nouveau systéme d'octroi
olontaire depuis létranger statut a un autre temporaire o frontiére du Canada liére Loi sur limmigration qui reconnait les réfugiés comme une catégorie a part 5. Signature de l'Accord Canada-Québec relatif a l'immigration et a l'admission temporaire des auk
~ -amme canadien de parrainage privé de réfugies 6. Loi sur l'immigration et la protection des refugies

e . y . . .. . .. ) , 7. Loi visant a proteger le systeme d'immigration du Canada
a éte realisee avec la precieuse collaboration de Janet Cleveland, chercheure sur les droits et la sante des demandeurs d'asile, réfugies et migrants sans statut de ['nst

ieve Binette, avocate et coordonnatrice du Comite dAide aux Réfugieés. gémentaires aux liens dans ce document : O . . . ‘ . . R .
nadianimmigration.com/media/facts2010 pdf C www. CERDA.Iinfo NB : cette infographie ne prétend pas retransmettre de maniére exhaustive L'histoire des réfug
tise sur le bien-étre et ['état de santé physique des réfugiés et des demandeurs d'asile (CERDA), CIUSSS du Centre-Ouest-de-('lle-de-Montréal, septembre 2020 nadaca/data/en/datasel/1d3963d6-eeag-4a4b-Beda-5e7fadebyizg O

e FORMATION SUR L'INTERVENTION EN CONTEXTE INTERCULTUREL

En collaboration avec l'Institut Universitaire SHERPA, le CERDA a
offert la "Formation sur l'intervention en contexte interculturel’
dans le cadre de la programmation de seminaires aux stagiaires Intervention
du vole’F ehselgnement de la Direction des affaires academiques n contexte interculture:
et de l'ethique de la recherche du CIUSSS du Centre-Ouest-de- ©

l'lle-de-Montréal.

CENTRE DE RECHERCHE SHERPA

INSTITUT UNIVERSITAIRE AU REGARD DES COMMUNAUTE!
ETHNOCULTURELLES

Au total, 13 stagiaires etaient inscrits a ce seminaire, provenant N COLLABORATION AVEC

de diverses disciplines (administration de la sante, Qe s B0 DD Rs B AL G

psychoeducation, travail social, etc.). CIUSSS DU CENTRE-OUEST-DE-L'ILE-DE-MONTREAL
~ésenté par Noémie Trosseille, chargée de projets, CER”

C O-an i ma t eurs d = la fo rma t i on : “niiane Hernandez, travailleur social, programm-

15 février 2021

e Stephane Hernandez, travailleur social, programme CAFE
et praticien-chercheur associe a l'lU-SHERPA
e Noemie Trosseille, chargee de projets, CERDA
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Connexion des acteurs

&)

Le contexte de COVID-19 a amene des mesures de distanciation sociale ainsi que des restrictions
en ce quil concerne les rassemblements et le CERDA a du annuler la rencontre annuelle des
equipes de sante des refugies des 11 CISSS et CIUSSS mandates, prevue a la fin du printemps
2020. Le CERDA s'est toutefois adapte aux fonctionnalites du virtuel afin de proposer quelques
activites pour connecter les gestionnaires et les professionnels des equipes de sante des refugies,
mais egalement d'autres partenaires provinciaux et nationaux.

e ESPACES DE SOUTIEN ET DE REFLEXION

Inspire d'espaces de partage mis en place dans divers milieux (sante et services sociaux,

communautaire, etc.) pour soutenir les professionnels travaillant aupres de personnes
immigrantes, le CERDA a propose aux membres des equipes de sante des refugies des rencontres
virtuelles afin d'echanger autour de leurs pratiques dans le contexte de la COVID-19. Au total, 3
espaces de soutien et de reflexion ont ete tenus, l'un regroupant des gestionnaires et les deux

autres des professionnels des equipes de sante des refugies.

e PLATEFORMES DE DIFFUSION

Bulletins d'information

Les bulletins d'information s'adressant aux gestionnaires et aux professionnels des CISSS et
CIUSSS mandates, sont envoyes a chaque semestre et compilent les dernieres nouveautes du site
iInternet. Cette annee, le bulletin d'information n'g a permis de transmettre les outils developpes
par le CERDA en lien avec la COVID-19.

Plateformes de partenaires

Egalement, les outils en lien avec la COVID-19 développés par le CERDA ont été relayés dans deux
bulletins de nouvelles "360" du CIUSSS du Centre-Ouest-de-l'lle-de-Montréal aux mois d'avril et
mail 2020, ainsi que sur les sites de la Table de concertation des organismes au service des
personnes refugiees et immigrantes (TCRI) et du projet sur la sante mentale des immigrants et
refugies du Centre for Addictions and Mental Health (CAMH),
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Page Facebook du CERDA

De plus, dans un souci d'accessibilite et de diffusion optimale des outils developpes par le CERDA
dans le cadre du dossier special "Informations utiles - COVID-19" une page facebook a ete creee
en mars 2020 et a permis de rejoindre un eventail elargi de personnes et de milieux.

N
74 publications du 1er 540 partages des Plus de 500 nouveaux
avril 2020 au 31 mars 2021 publications abonnes a la page

e SITE INTERNET - NOUVELLES FONCTIONNALITES

Suite au sondage relatif a l'utilisation du site internet du CERDA par les gestionnaires et
professionnels des equipes de sante des refugies, une reflexion relative a l'agencement du site a
ete amorcee. Apres un travail meticuleux en collaboration avec la designer web, le lancement des
nouvelles fonctionnalites du site a eu lieu le premier fevrier 2021.
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e CONFERENCES

La situation de COVID-19 et les mesures sanitaires associees ont engendre la tenue des
conferences en format virtuel. Comme l‘annee precedente, le CERDA etait present a titre de
participant a la consultation virtuelle du printemps du Conseil Canadien pour les Refugies qui s'est
tenue du 22 mai au 26 juin 2020. Le CERDA a egalement donne 4 conferences et co-organise un
colloque avec 'lU-SHERPA.

Organisation d'événements au 23éme Congrés Métropolis

Du 22 au 26 mars, le CERDA a participe au Congres Metropolis qui se tenait pour la deuxieme fois
en virtuel. En plus des conferences auxquelles il a assiste, le CERDA a organise deux activites :

La table ronde a reuni des representants de

' ROUNDTABLE / TABLE RONDE trois clinigues de santé des réfugiés au Canada

(Alberta, Ontario et Québec) autour d'une réflexion

The experience of three refugee health clinics

in the context of COVID-19 relative a leurs experiences durant la COVID-19 et

L'expérience de trois cliniques de santé des notamment les besoins specifiques releves chez les

réfugiés dans le contexte de la COVID-19 personnes réfugiées, les stratégies mises en place

' pour y repondre et les lecons a tirer de cette
@ situation sortant de l'ordinaire.

e Noémie Trosseille, Melanie M. Gagnhon et Caroline Clavel, CERDA

e Jean de Dieu Basabose, Research Scientist, Whole Family Lab, University of Waterloo,
Sanctuary Refugee Health Center, Kitchener (ON)

e Gabriel Fabreau, General Internal Medicine, O'Brien Institute for Public Health, University of
Calgary, Mosaic Refugee Health Clinic, Calgary (AB)

e Jean-Marc Tanguay, chef de services de la clinique de sante des refugies, CIUSSS de la
Capitale-Nationale, Québec (QC)

L'atelier a mis en dialogue les perspectives du
CERDA, du PRAIDA et dune psychotherapeute
\ - . ATELIER
aupres de demandeurs d'asile afin de proposer une
retrospective de la creation du Programme special "Regards croises sur la contribution
L . . des demandeurs d'asile
des demandeurs d'asile en periode de COVID-19 et de en contexte de la COVID-19"
penser les consequences du programme sur le
bien-etre et la sante mentale de ces personnes.

e Méelanie M. Gagnon et Noemie Trosseille, CERDA
e Catherine Prebinsky, agente de planification, de programmation et de recherche, PRAIDA
e Véronique Harvey, travailleuse sociale, psychothéerapeute, formatrice, pratique privee
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Invitations dans des conférences d'universités

Les deux conferences ont ete donnees par Caroline Clavel, chargee de projets, CERDA
et Yann Zoldan, stagiaire post-doctoral, IlU-SHERPA

e Faculte de méedecine, Universitée Sherbrooke, 4 fevrier 2021
e Clinique interprofessionnelle montrealaise etudiante (CIME), Universite McGill, 6 mars 2021

Organisation d'un colloque

Le colloque intitule "Acces aux soins pour tous les migrants ? Connaissances, pratiques, politiques
et pistes d'action” organise par 'lU-SHERPA et le CERDA etait prevu a l'automne 2020. En raison de
la situation de la COVID-19, Il a ete reporte au printemps, ce qui a permis de repenser une
organisation en format virtuel. Il se tiendra les 27 et 28 avril prochains et les organisateurs

attendent au moins 300 participants.

ACCES AUX SOINS POUR LES MIGRANTS
S%LTLL,%?L/J\E/.RTUAL SANS ASSURANCE-SANTE PROVINCIALE
OREEREREE Pratiques, politiques et pistes d'actions

ACCESS TO HEALTH CARE FOR MIGRANTS
 '. WITHOUT PROVINCIAL HEALTH ASSURANCE
____Practices, politicies and course of action

du Centre-Sud- =
de-I'lle-de-Montréal

Québec
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e COLLABORATIONS

Comiteés

Comite COVID-19 - Acces aux soins pour tous et diffusion d'informations chez les communautes
culturelles

Comite aviseur - CoVivre

Comite de pilotage - Pratique de pointe Accueil des demandeurs d'asile au Quebec

Comite aviseur - TRACES (violences et femmes immigrantes), TCRI

Comite GARD#QA - Projet Vivons nos quartiers, TCRI

Projets de recherche

De par son titre de praticienne-chercheuse a l'lU-SHERPA, Melanie M. Gagnon est egalement
iImpliqguee dans des projets de recherche dont les thematiques rejoignent les interets du CERDA.

Titres des projets . Chercheuses principales

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Equipe de recherche interdisciplinaire sur les familles Garine Papazian-Zohrabian, Universite de

refugiees et en demande d'asile. . Montreal, membre chercheuse [U-SHERPA
S'installer . parcours et integration des demandeurs Jill Hanley, Universite McGill, directrice

d'asile au Quebec. - scientifigue IU-SHERPA

A multi-site, community-based, ecosocial intervention . Rachel Kronick, Université McGill, membre
for asylum-seeking families : a participatory - chercheuse IU-SHERPA
ethnographic and implementation project

Promising Practices in Accessing Virtual Mental . Michaela Hynie, Universitée de York
Health : Supporting Refugees During COVID-19

L'intervention avec interpretes en temps de crise . Monica Ruiz-Casares, Universite McGill,
. chercheuse d'établissement [U-SHERPA

Learning from intersectoral care provision for Lara Gautier, Universite de Montreal,
unaccompanied minors in Montreal . a case study . membre chercheuse [U-SHERPA
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PERSPECTIVES

L'annee 2020-2021 s'acheve sur ces nombreux accomplissements et deja la prochaine annee
annonce de grandes perspectives.

Avec le deploiement exponentiel de sa visibilite provinciale, le CERDA a decide de consolider la
planification, le developpement et la realisation d'activites de diffusion et de partage des
connaissances en lien avec ses projets et activites, dans un souci de faciliter lintegration des
connaissances issues de la recherche aux pratiques professionnelles et vice-versa. A cet effet,
Esther McSween-Cadieux integre l'equipe du CERDA a titre de chargee de projets en transfert et
mobilisation de connaissances et Sahar Ramazan-Ali a titre d'agente de communication.

En plus des projets de recherche, de developpement et de mobilisation des connaissances en
cours, le CERDA se prepare a soutenir les equipes de sante des refugies des CISSS et CIUSSS
mandates ainsi que le MSSS dans la reprise des arrivees de personnes refugiees et en demande
d'asile et, avec elle, la reprise des activites d'evaluation de leur bien-étre et de leur etat de sante
physique.,
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