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L'insécurité alimentaire des ménages au Canada en 2021
Suivi du webinaire

Nous vous remercions de vous étre joints & nous pour notre webinaire, organisé avec le
Réseau pour une alimentation durable, qui a porté sur : I'état actuel de l'insécurité alimentaire
au Canada, les personnes les plus a risque et les interventions politiques fondées sur des
preuves visant & lutter contre ce probléme. La discussion s'appuyait sur notre dernier rapport,
L'insécurité alimentaire des ménages au Canada, 2021.

Le présent document contient des liens vers des ressources supplémentaires et des
références aux publications citées pendant la présentation.

Liens
Webinaire

e Enreqgistrement

e Diapositives du webinaires (FR)

 Diapositives du webinaires (EN)

Rapport

e Insécurité Alimentaire des Ménages au Canada, 2021 (FR)
e Household Food Insecurity in Canada, 2021 (EN)

Vous désirez plus dinformations sur l'insécurité alimentaire des ménages au Canada? Nous
avons récemment mis & jour nos pages web de synthése sur l'insécurité alimentaire des

ménages au Canada (disponibles en anglais seulement) afin de dresser un tableau complet

de linsécurité alimentaire a travers 4 questions principales.

¢ Combien de Canadiens sont touchés par l'insécurité alimentaire des ménages?

¢ Quels ménages sont les plus vulnérables & linsécurité alimentaire?

e Quelles sont les répercussions de l'insécurité alimentaire sur la santé et les soins de

santé?
e Que peut-on faire pour réduire l'insécurité alimentaire au Canada?

PROOF

e https://proof.utoronto.ca/

Le Réseau pour une alimentation durable

e https://alimentationdurable.ca [ https://foodsecurecanada.org/



https://www.youtube.com/watch?v=-EJ2HGsPBW8
https://proof.utoronto.ca/wp-content/uploads/2022/09/PROOF-x-FSC-webinar-slides-2022-09-29-FR.pdf
https://proof.utoronto.ca/wp-content/uploads/2022/09/PROOF-x-FSC-webinar-slides-2022-09-29-EN.pdf
https://proof.utoronto.ca/wp-content/uploads/2022/09/Insecurite-Alimentaire-des-Menages-au-Canada-2021-PROOF.pdf
https://proof.utoronto.ca/wp-content/uploads/2022/08/Household-Food-Insecurity-in-Canada-2021-PROOF.pdf
https://proof.utoronto.ca/food-insecurity/
https://proof.utoronto.ca/food-insecurity/
https://proof.utoronto.ca/food-insecurity/how-many-canadians-are-affected-by-household-food-insecurity/
https://proof.utoronto.ca/food-insecurity/who-are-most-at-risk-of-household-food-insecurity/
https://proof.utoronto.ca/food-insecurity/what-are-the-implications-of-food-insecurity-for-health-and-health-care/
https://proof.utoronto.ca/food-insecurity/what-are-the-implications-of-food-insecurity-for-health-and-health-care/
https://proof.utoronto.ca/food-insecurity/what-can-be-done-to-reduce-food-insecurity-in-canada/
https://proof.utoronto.ca/
https://alimentationdurable.ca/
https://foodsecurecanada.org/
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Principales conclusions

e En 2021, presque 1 ménage sur 6 a travers dix provinces vivait en situation
d’insécurité alimentaire. Cela représente 5,8 millions de personnes, dont presque 1,4
million d’enfants, vivant dans des ménages avec un acceés insuffisant ou précaire a la
nourriture, avant cette période d'inflation record.

« Linsécurité alimentaire des ménages est le signe d'une privation matérielle
généralisée. Lorsqu'un ménage lutte pour mettre de la nourriture sur la table en raison
d'un manque d'argent, il compromet également d'autres besoins fondamentaux
comme le logement et les médicaments sur ordonnance.

e Le profil sociodémographique des ménages en situation d'insécurité alimentaire
refléte les tendances d’inégalité sociale et économique au Canada. Les ménages les
plus & risque sont les ménages a faible revenu, qui ont peu d'actifs, qui sont locataires,
monoparentauy, qui s'identifient comme autochtones ou racisés et qui dépendent de
l'aide sociale ou de I'assurance-emploi.

e L'insécurité alimentaire est un grave probléme de santé publique car elle est
étroitement liée a de nombreux problémes de santé. En raison de ses effets toxiques
sur la santé, I'insécurité alimentaire des ménages constitue un fardeau considérable
pour notre systéme de santé, y compris sur le plan budgétaire.

e L'insécurité alimentaire est sensible aux politiques d’intervention qui augmentent
les ressources financiéres des ménages a faible revenu. Les recherches sur diverses
politiques fédérales et provinciales, notamment les prestations pour enfants, l'aide
sociale, le salaire minimum et les pensions publiques versée aux personnes agées,
montrent que les politiques réduisent l'insécurité alimentaire lorsqu'elles procurent
plus d'argent aux ménages ¢ faible revenu.

e Lerisque d'insécurité alimentaire dépend en partie de la province ou du territoire ou
I’on vit au Canada. Des recherches ont mis en évidence le réle important que jouent
les gouvernements provinciaux et territoriaux dans la protection de leurs populations
contre linsécurité alimentaire, par le biais de politiques qui portent sur salaire
minimum, la protection sociale et les imp6bts.

¢ Les données probantes n'étayent pas les subventions alimentaires comme moyen
de lutter contre lI'insécurité alimentaire. Linsécurité alimentaire s'est aggravée au
Nunavut & la suite de l'introduction de Nutrition Nord, le programme fédéral de
subventions alimentaires qui vise & faciliter 'accés aux aliments sains dans les
collectivités des résidents du Nord, et demeure un probléme majeur malgré la
poursuite des investissements dans le programme.
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Les données probantes n’étayent pas les programmes d'alimentation scolaire
financés par I'Etat comme moyen de lutter contre l'insécurité alimentaire, étant
donné que d'autres options politiques - comme les prestations pour enfants -
s'attaquent a linsuffisance économique, cause sous-jacente de l'insécurité
alimentaire, et seraient plus efficaces pour réduire les taux au Canada.

Réduire l'insécurité alimentaire des ménages exige de consacrer des ressources et
des recettes publiques pour faire en sorte que les programmes de soutien au revenu
pour les Canadiens d faible revenu en age de travailler et leurs familles soient
adéquats, assurés et adaptés a I'évolution du colt de la vie, quelle que soit leur
source de revenu.




PRCOF |, @) RAS | Ex-e

Poursuivre la discussion

Nous remercions tous les participants pour les questions pertinentes qui ont été posées lors
du webinaire. Nous avons résumé certaines idées clés et les prochaines étapes de la
recherche et du plaidoyer en nous basant sur les questions que nous avons regues.

L'avenir du suivi de I'insécurité alimentaire des ménages au Canada

Notre rapport, I'lnsécurité Alimentaire des Ménages au Canada, 2021, est fondé sur les

données recueillies dans le cadre de IEnquéte canadienne sur le revenu (ECR) de 2019 a 2021.
L'ajout de linsécurité alimentaire & I'ECR représente un important progrés car il assure
désormais une mesure annuelle cohérente de linsécurité alimentaire des ménages, ce qui
n'était pas toujours le cas avec I'Enquéte sur la santé dans les collectivités canadiennes
(Escc).

Les données plus étoffées sur le travail et la situation économique des ménages recueillies
dans le cadre de I'Enquéte canadienne sur le revenu permettront également de mieux
comprendre linsécurité alimentaire des ménages au Canada et de mettre en place des
interventions stratégiques efficaces.

Avec la nouvelle source de données sur linsécurité alimentaire au Canadag, il est important
de reconnaitre les différences entre les estimations de I'ECR et de 'ESCC et les différences
dans la fagon dont ces données sont rapportées. Pour plus dinformation, voir « Comment
linsécurité alimentaire est-elle mesurée au Canada ? » p8-11 dans I'Insécurité Alimentaire

des Ménages au Canada, 202].

Etant donné que I'ECR a un taux de réponse plus élevé que I'ESCC, et donc qu'un plus grand
nombre de personnes visées par I'enquéte y ont répondu, nous pensons qu'elle peut fournir
des estimations plus représentatives de linsécurité alimentaire que IESCC. Combiné a
'uniformité des mesures, cela fait de 'ECR la meilleure source d'information sur l'insécurité
alimentaire au Canada. Par conséquent, c'est ce que les gouvernements devraient utiliser
pour suivre le probléme, fixer des objectifs et déterminer les priorités en matiére d'intervention
politique. Pour en savoir plus, veuillez consulter le commentaire « Surveillance de l'insécurité

alimentaire des ménages au Canada : I'heure du bilan ».

Etant donné que I'ESCC et I'ECR excluent les personnes vivant dans les réserves, les données
de ces enquétes ne représentent pas I'expérience des membres des Premiéeres Nations vivant
dans les réserves, soit prés de la moitié des membres des Premiéres Nations inscrits au
Canada. Les peuples autochtones vivant hors réserve sont €galement sous-représentés
dans notre dernier rapport en raison du manque actuel de données sur ceux qui vivent dans
les territoires.


https://proof.utoronto.ca/wp-content/uploads/2022/09/Insecurite-Alimentaire-des-Menages-au-Canada-2021-PROOF.pdf
https://proof.utoronto.ca/wp-content/uploads/2022/09/Insecurite-Alimentaire-des-Menages-au-Canada-2021-PROOF.pdf
https://proof.utoronto.ca/wp-content/uploads/2022/09/Insecurite-Alimentaire-des-Menages-au-Canada-2021-PROOF.pdf
https://www.canada.ca/fr/sante-publique/services/rapports-publications/promotion-sante-prevention-maladies-chroniques-canada-recherche-politiques-pratiques/vol-42-no-10-2022/surveillance-insecurite-alimentaire-menages-canada-heure-comptes.html
https://www.canada.ca/fr/sante-publique/services/rapports-publications/promotion-sante-prevention-maladies-chroniques-canada-recherche-politiques-pratiques/vol-42-no-10-2022/surveillance-insecurite-alimentaire-menages-canada-heure-comptes.html
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Le taux disproportionné dinsécurité alimentaire parmi les peuples autochtones hors réserve
dans les provinces, documenté par I'ECR, témoigne des répercussions du colonialisme et
souligne la nécessité de faire progresser la réconciliation et l'autodétermination des
Autochtones.

Les recherches et les solutions menées par les Autochtones sont essentielles. Inuit Tapiriit
Kanatami (ITK), 'organisation nationale représentant les Inuits au Canada, a lanceé «

Qanuippitaa ? National Inuit Health Survey » une enquéte permanente sur la santé menée

par les Inuits qui toucherait toutes les communautés de I'lnuit Nunangat, et la « [nuit
Nunangat Food Strategy », un plan d'initiatives menées par les Inuits visant & réduire la

pauvreté et l'insécurité alimentaire.

Ce n’est qu’d partir de 2021 que LECR a commencé a recueillir des données sur une base
raciale. Notre rapport constitue donc un premier regard sur la relation entre l'insécurité
alimentaire et la race, par le biais de cette enquéte. Il est important de continuer & examiner
cette relation & travers les cycles futurs de I'ECR, et de recueillir davantage de données
fondées sur la race a travers d'autres enquétes de population, afin de mieux comprendre le
racisme systémique dans nos institutions. Cela nous permettra également de mieux
comprendre comment nous pouvons assurer l'équité et l'accessibilité dans nos marchés du
travail et du logement, nos programmes sociaux et nos systémes de santé.

Lutter contre l'insécurité alimentaire des ménages par le biais d’un revenu de base garanti

La meilleure preuve que nous ayons de limpact d'un revenu de base sur linsécurité
alimentaire au Canada sont les recherches qui indiquent que lorsqu'une personne dgée a
faible revenu au Canada atteint 65 ans et devient admissible aux pensions publiques
(Sécurité de la vieillesse, Supplément de revenu garanti), son risque d'insécurité alimentaire
diminue de moitié.

L'établissement d'un seuil de revenu pour tous les Canadiens est une stratégie prometteuse
pour réduire l'insécurité alimentaire, car elle tient compte de la nécessité de cibler les
ménages a faible revenu, quiils fassent partie ou non de la population active.

Etant donné le lien étroit qui existe entre les revenus faibles et l'insécurité alimentaire, en
particulier linsécurité alimentaire grave, veiller & ce que les ménages disposent d'un revenu
garanti assuré et adéquat pour combler leurs besoins essentiels contribuerait grandement &
résoudre ce probléme.

Plaidoyer en faveur d'interventions et d'actions politiques efficaces pour réduire
l'insécurité alimentaire des ménages


https://www.itk.ca/
https://www.itk.ca/
https://www.itk.ca/qanuippitaa/
https://www.itk.ca/qanuippitaa/
https://www.itk.ca/projects/inuit-nunangat-food-security-strategy/
https://www.itk.ca/projects/inuit-nunangat-food-security-strategy/
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Bien que les politiques qui se sont avérées efficaces pour lutter contre linsécurité alimentaire
au Canada soient celles des gouvernements fédéral, provinciaux et territoriaux, les
administrations municipales et les organismes communautaires peuvent jouer un role clé en
relevant le niveau de sensibilisation sur cette question et en promouvant de solutions
efficaces et permanentes.

Il est essentiel de reconnaitre que les programmes communautaires ne peuvent pas
résoudre le probléme, et de souligner qu’il incombe aux gouvernements fédéral, provinciaux
et territoriaux d'agir sur les politiques, telles que les prestations pour enfants, laide sociale et
le salaire minimum, pour réduire linsécurité alimentaire.

Parmi les exemples récents de plaidoyer des gouvernements municipaux, citons les motions
adoptées a Moncton et  Halifax demandant & leurs homologues provinciaux et fédéraux de

mettre en ceuvre un revenu de base vivable garanti pour lutter contre la pauvreté. Voir aussi
les arguments en faveur du revenu de base et des municipalités (en Gnglcis) de Coalition

Canada, du Réseau ontarien de revenu de base, et du Basic Income Canada Youth Network.

Etant donné que la plupart des ménages en situation dinsécurité alimentaire dépendent des
revenus d'empiloi, il est également important que les municipalités et autres organisations
versent des salaires adéquats qui permettent aux employés d'étre en situation de sécurité
alimentaire et qui créent des opportunités demploi plus équitables pour les personnes a
faible revenu dans leurs communautés.

Le réle de la santé publique et des professionnels de la santé

Etant donné les graves répercussions de I'insécurité alimentaire sur la santé et le systéme de
santé, les professionnels de la santé et les organisations qui les représentent peuvent
apporter une perspective unique au plaidoyer politique.

« Pour lutter contre ce probléme, il faut adopter une approche politique efficace - une
stratégie qui soutienne les revenus des ménages a faibles revenus. Plus les gens
auront dargent, plus les ménages a faible revenu seront en mesure de faire face &
leur insécurité alimentaire ». [Traduction libre] - Dr. Naheed Dosani, médecin en soins
palliatifs, s'exprimant sur CTV News au sujet de linsécurité alimentaire des ménages
et du nouveau rapport PROOF (22 ot 2022)

Les Diététistes en santé publique de [Ontario défendent depuis longtemps des politiques
comme l'augmentation de l'aide sociale, la hausse du salaire minimum et I'instauration d'un
revenu de base garanti.

Les professionnels de la santé peuvent également étre en mesure de déterminer l'acceés a
des prestations supplémentaires, telles que des prestations dinvalidité ou des médicaments


https://www5.moncton.ca/docs/councilmeetings/2022/Recommendations/2022-09-20%20Recommendations_Recommandations%20(without%20private).pdf
https://www.halifax.ca/sites/default/files/documents/city-hall/regional-council/220628rcmins.pdf
https://www.obin.ca/bi_and_municipalities
https://bc.ctvnews.ca/video?clipId=2505758
https://www.odph.ca/upload/membership/document/2022-10/odph2022-frenchstatement.pdf

Food

PRCOF |32/ seenry, (@Y R2S B

subventionnés, qui peuvent améliorer la situation financiére des personnes et réduire
linégalité de santé associée a l'insécurité alimentaire.

"'Dans la mesure ou vous [les professionnels de la santé] étes les ‘portiers’ des
prestations supplémentaires, vous devez ouvrir ces portes aussi largement que
possible et aussi souvent que possible." [Traduction libre] - Dr. Valerie Tarasuk,
réponse a une question pendant le webinaire

Il est important de réfléchir & la pertinence et a l'efficacité du dépistage de l'insécurité
alimentaire dans les établissements de santé et dans les programmes de prescription
alimentaire. Etant donné que les prescriptions alimentaires ne s'attaquent pas aux facteurs
sous-jacents de linsécurité alimentaire, de sérieuses questions se posent quant a leur
impact (il y en a) et & la pérennité de ces éventuels avantages si les facteurs sous-jacents
de I'insécurité alimentaire ne sont pas pris en compte. Voir également « [dentification of Food

Insecurity in Healthcare Settings : Recommendations for Nutrition Services, Alberta Health

Services » et le commmentaire « Reconsidering Food Prescription Programs in Relation to

Household Food Insecurity » dans The Journal of Nutrition (seulement disponibles en anglais).

Si vous avez des questions supplémentaires ou si vous souhaitez obtenir de l'aide pour
accéder a d'autres ressources, veuillez nous contacter a I'adresse suivante :
proof@utoronto.ca



https://proof.utoronto.ca/2022/ahs-review-and-recommendations-on-food-insecurity-screening/
https://proof.utoronto.ca/2022/ahs-review-and-recommendations-on-food-insecurity-screening/
https://proof.utoronto.ca/2022/ahs-review-and-recommendations-on-food-insecurity-screening/
https://academic.oup.com/jn/advance-article-abstract/doi/10.1093/jn/nxac175/6696819
https://academic.oup.com/jn/advance-article-abstract/doi/10.1093/jn/nxac175/6696819
mailto:proof@utoronto.ca
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