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CONTEXTE
Qu’elle soit occasionnelle ou régulière, la consommation 
d’alcool est bien présente dans la sphère sociale et familiale 
au Québec. Les rites sociaux et les fêtes qui rythment la vie 
des Québécoises et Québécois sont souvent liés à la consom-
mation de produits alcoolisés. L’alcool occupe également une 
place de choix dans l’espace public : il est publicisé partout et 
apparaît couramment dans le monde de la culture (ex. : séries 
télévisuelles, films, émissions de variété, festivals). 

De plus, l’alcool profite d’une norme sociale favorable qui s’ob-
serve notamment dans les habitudes de consommation de la 
population du Québec. La majorité des adultes québécois 
consomme de l’alcool : en 2017, 84 % des hommes et 79 % 
des femmes en ont consommé au moins une fois dans 
l’année1. Toujours au Québec, en 2021, une personne a bu 
en moyenne 8,4 litres d’alcool pur dans l’année, l’équivalent 
de 494 verres1. De plus, malgré l’interdiction de s’en procurer 
pour les moins de 18 ans, plusieurs personnes mineures en 
consomment aussi : en 2019, c’était le cas de 53 % des élèves 
du secondaire, dont 12 % plus d’une fois par mois2. 

Or, le plaisir de boire n’est pas sans risques pour la santé 
et le bien-être. Les rôles de la prévention et de la réduction 
des méfaits à court et à long terme sont importants pour 
faire contrepoids à la banalisation de l’alcool. En revanche,  
ces actions s’inscrivent dans un environnement complexe 
incluant des réticences et sensibilités aux messages dont il 
faut tenir compte.  
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OBJECTIFS
1.	 Créer un climat sécurisant qui favorise l’ouverture aux dialogues sur la 

consommation d’alcool.

2.	 Prévenir et contribuer à briser les préjugés et les jugements nuisant à la 
santé et au bien-être des personnes visées par les messages.

3.	 Favoriser une cohérence dans les messages diffusés  
en matière d’alcool tout en permettant aux organisations  
de conserver une autonomie dans leurs actions.

4.	 Favoriser l’appropriation des messages sur l’alcool par le public afin de 
soutenir des décisions de consommation éclairées.

DÉMARCHE 
Depuis l’automne 2022, une variété d’organismes et de personnes issues des 
milieux de la recherche, de l’intervention en santé publique, de la prévention 
et du traitement des dépendances à l’alcool se sont réunis pour discuter des 
enjeux liés à la consommation d’alcool. À travers les échanges, ces derniers 
ont mis en évidence le besoin et le désir de trouver des solutions collectives 
pour susciter l’écoute et l’intérêt du public face aux messages de prévention 
et éviter de stigmatiser.

De ces discussions, cinq fondements ont émergé. Ceux-ci veulent inspirer, 
motiver et guider les décisions et les actions. Ce document vise donc à ai-
guiller la construction de messages qui soutiennent une décision éclairée en 
matière de consommation d’alcool tout en évitant la stigmatisation. Il s’adresse 
à toute organisation œuvrant auprès de personnes consommant de l’alcool qui 
souhaite élaborer et diffuser des messages sur l’alcool au Québec.
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PRÉVENIR VA AU-DELÀ  
DES COMMUNICATIONS
Qu’il s’agisse de pression par les pairs, d’incitatifs commerciaux ou de ba-
nalisation par son omniprésence dans les médias et dans l’espace public, 
l’environnement exerce une influence sur les choix des personnes en matière 
de consommation d’alcool.

Ainsi, même si les communications sont essentielles, réduire et prévenir 
les méfaits de l’alcool ne peuvent s’appuyer uniquement sur la diffusion de 
messages. Le milieu de vie y joue un rôle essentiel.

L’environnement doit :

•	 Soutenir l’acquisition de comportements 
favorables à la santé et au bien-être ;

•	 Contribuer à la prise de décision libre  
et éclairée ;

•	 Atténuer les iniquités sociales. 

 
 

La cohérence entre l’environnement 
et les messages créent une synergie.



1 Reconnaitre la pluralité  
des réalités
Le message unique pour rejoindre tout le monde 
n’existe pas pour l’alcool, car la population 
consommatrice d’alcool est très diversifiée en âge, 
sexe, genre, caractéristiques socioéconomiques, 
style de vie, réseau social, effets et méfaits 
expérimentés. Le langage utilisé et le canal qui 
véhiculent le message doivent aussi être choisis  
en fonction des habitudes et préférences  
de la population.

En cernant les motivations derrière un 
comportement, les caractéristiques et 
l’environnement d’une communauté et en adaptant 
le message à celle-ci, il est plus probable qu’elle se 
sente interpellé et s’engage dans l’adoption d’un 
comportement6. L’organisation émettrice démontre 
alors un intérêt envers la réalité de la population, 
en adoptant son point de vue et en mettant de côté  
son propre cadre de référence.
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LES  
FONDEMENTS
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Impliquer  
les communautés
Les personnes qui vivent les 
enjeux sont les premières à pouvoir 
déterminer quels moyens sont 
adaptés à leurs réalités. Elles sont 
donc des actrices incontournables 
à impliquer dans l’élaboration de 
messages qui ont un sens pour elles. 
Les actions issues de ce processus ont  
un plus grand potentiel d’impact 
auprès de la population. 

Faire preuve d’ouverture et d’écoute 
est un facteur de protection contre 
les maladresses qui peuvent blesser 
ou briser un lien de confiance. Ceci 
est vrai pour la population générale, 
mais l’est particulièrement pour les 
groupes minorisés et marginalisés 
qui sont plus susceptibles d’être l’objet 
de préjugés et d’exclusion sociale. 
L’implication de la communauté dans 
l’identification et la construction des 
messages en matière d’alcool est 
nécessaire.

Miser sur la capacité d’agir  
et de penser par soi-même
Il est avantageux d’user de messages qui mobilisent des 
émotions positives lorsque la norme fait obstacle à l’adoption 
de comportements favorables à la santé et au bien-être5. La 
diffusion de modèles de rôle inspirants, de solutions pratiques 
permettant d’atténuer divers risques et d’outils d’aide à la décision 
ou d’autoévaluation en sont quelques exemples probants5. De tels 
messages promeuvent l’agentivité et font appel à la réflexion, à 
l’intelligence ainsi qu’à l’implication des gens, tout en contribuant au 
développement des capacités d’actions du public.

Identifier les motivations à l’origine d’un comportement à risque 
pour la santé et adapter les messages à partir des aspirations et 
des valeurs des populations favorisent l’acquisition de nouvelles 
habitudes4. Un comportement est adopté parce qu’il est perçu utile, 
qu’il apporte un gain. La perception des bénéfices potentiels que 
peut amener un nouveau comportement est susceptible de faire 
naître une curiosité face à cette option.
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Adopter un ton bienveillant,  
égalitaire, exempt  
de jugement de valeur
La signification d’un message bienveillant, égalitaire et exempt de 
jugement de valeur peut varier d’un groupe à l’autre. Il est tout de 
même possible de le définir comme un message qui démontre une 
considération positive du public, avec ses forces et ses défis, et  
qui lui donne le pouvoir de ses choix.

À l’inverse, user d’injonctions, d’un ton directif, impératif ou 
culpabilisant est à éviter. Il en va de même pour l’utilisation 
d’énoncés basés sur des présomptions et généralisations indues, ou 
d’un lexique aux connotations morales. Ces pratiques hiérarchisent 
les conceptions de la santé, pouvant stigmatiser, creuser les iniquités 
sociales et entraver leur adhésion aux messages7. 

L’emploi de certains mots peut être perçu comme un jugement de 
valeur et requiert une vigilance afin d’informer sans stigmatiser. 
C’est le cas, par exemple, des mots suivants : bon, mauvais, bien, mal, 
mieux, meilleur, sain et malsain.
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Transmettre un message 
clair, transparent et nuancé
La crédibilité d’un message en matière de santé s’appuie, 
entre autres, sur la confiance qu’a le public envers 
l’organisation émettrice. Elle peut fluctuer dans le temps, 
mais se bâtit notamment à partir de l’empathie, de la 
transparence et de la clarté qui se dégagent du message et 
de la personne ou de l’organisme qui le transmet3.  
La population doit sentir que l’organisation émettrice a 
confiance en sa capacité à prendre des décisions éclairées 
et adaptées à sa réalité. 

Afin de soutenir cette prise de décision, les informations 
transmises au public doivent être vulgarisées, 
scientifiquement justes et nuancées. Pour ce faire, les 
conséquences possibles à la consommation d’alcool sont 
présentées factuellement, en exposant les risques sans 
intention de convaincre ou de dissuader la consommation. 
On reconnait que les personnes ont la capacité de décider 
pour elles-mêmes, tout en veillant à ce que les choix 
individuels ne menacent pas l’intégrité d’autrui (ex. : alcool 
au volant). 

5

7

Trop, c’est  
comme pas assez
Si l’émission de messages et leur qualité sont 
indispensables, leur quantité est aussi à doser.  
À cette fin, concerter les efforts de prévention pour 
multiplier un même message et éviter de diluer 
les informations à transmettre est avantageux. De 
plus, certains messages concernant l’alcool sont les 
mêmes que pour d’autres substances et peuvent 
parfois être jumelés.
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