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Principales recommandations

Doter la Politique d’'objectifs mesurables

Appliquer le principe de la santé dans toutes les politiques et analyser son
impact de fagon systématique et en toute transparence

Doter le Québec d'un budget augmenté et garanti en matiére de prévention
Instaurer une taxe sur les boissons sucrées et énergisantes dont les sommes seraient
réinvesties en prévention

Reconnaitre la santé durable comme une priorité dans toutes les décisions
gouvernementales, en adoptant une loi-cadre de prévention qui intégre la santé
durable dans toutes les politiques

Revendiquer qu'a lissue de chacun de ses mandats, le gouvernement soit en
mesure de rendre compte de 'évolution de 'état de santé durable de la population
pour ainsi déterminer et proposer des priorités d'actions et d'interventions

Soutenir les actions de prévention et de promotion de la santé de I'ensemble des
partenaires engagés en se dotant d'un budget augmenté et garanti

Placer la prévention et la promotion de la santé au coeur de toutes les décisions et
les politiques publiques

Exercer les pouvoirs conférés par l'article 54, au ministre de la Santé et des
Services sociaux, de maniére systématique et transparente

Exiger du gouvernement qu'il élabore des guides de pratique clinique libres
d'influence intéressée, basés sur |'évaluation des technologies, des soins et services
de santé, sur les meilleures pratiques et les données probantes

La prévention en matiére de consommation de sucre, de sel et de gras est une stratégie
cruciale dans la lutte contre les maladies chroniques évitables.

Etablir une législation et une réglementation nationales en faveur de la baisse du
sodium & des niveaux acceptables dans les aliments industriels

Apposer un symbole de pouces en l'air et en bas pour le sucre, le sel, et le gras,
permettant au citoyen de mieux interpréter la valeur quotidienne indiquée

Emettre un avertissement sur les boissons énergisantes en ce qui concerne le taux
élevé de sucre, afin de permettre aux citoyens de faire un choix éclairé



Principales recommandations

Etablir un prix minimum lié & la teneur en alcool

Interdire les promotions croisées : la vente libre de boissons alcoolisées artisanales
pourrait engendrer une forte concurrence sur le marché

Rendre systématique le contréle de l'accessibilité légale : assurer une surveillance
soutenue dans les supermarchés, épiceries et dépanneurs pour le contréle de l'édge
minimal légal

Doter les emballages de produits du tabac d'une mise en garde composée
d'images couvrant 75 % des deux faces principales du paquet

Interdire la vente des paquets mous et de ceux avec couvercle & rabats
Standardiser le nombre d'unités par paquet ainsi que la longueur et le diamétre des
cigarettes et petits cigares

Faire naitre au Québec une culture de la littératie

Mettre en valeur et & contribution les bibliothéques publiques dans la promotion de
la culture de la littératie

Considérer la lecture quotidienne et la fréquentation réguliere des bibliotheques
comme de saines habitudes de vie

Recommandations pour que les jeunes acquiérent de saines habitudes

Améliorer la littératie en santé

Réduire les inégalités sociales de santé

Développer un plan d'action pour la mise en ceuvre de la politique québécoise de
la jeunesse, assorti d'un financement adéquat et d'évaluation des impacts et du
processus

Obliger I'immatriculation des armes & feu au moment de la prise de possession
Intégrer la vigie et la surveillance liées & 'application de la loi sur I'immatriculation
des armes & feu dans le programme national de santé publique 2015-2025 (PNSP)
et dans la Politique gouvernementale de prévention en santé

Demander & Québec de mandater et de soutenir financiérement des organisations
indépendantes et libres de conflits d'intéréts pour documenter et évaluer

I'impact de l'immatriculation des armes sur la sécurité et la santé de la

population



Principales recommandations

Interdire la vente de cannabis récréatif aux jeunes de moins de 21 ans

Assujettir le commerce du cannabis & des lois similaires & celles du tabac et de
I'alcool

Etablir un taux de THC maximal de 15 % pour la marijuana récréative, sous toutes
ses formes

Réglementer le marketing qui cible surtout les jeunes

Dénoncer les risques pour la santé, qui sont réels, particuliérement pour les jeunes
Taxer toutes les boissons sucrées, incluant les boissons énergisantes, et en interdire
la vente aux moins de 18 ans

Considérer |'immatriculation des armes & feu comme une mesure prometteuse
faisant partie d'une stratégie plus globale de lutte & la violence et aux
traumatismes associés & leur utilisation

Soutenir I'immatriculation des armes & feu au Québec

Agir pour béatir la santé durable par la prévention, en ce 21° siécle, est urgent et
essentiel, tant au plan social qu'économique

Placer la prévention et la promotion de la santé au coeur de toutes les décisions et
politiques publiques

Québec doit investir dans des actions de prévention, de promotion de la santé ainsi
que dans la recherche et |'évaluation permettant de détecter les problemes de
santé émergents

Demander & Pizza Pizza Limited de renoncer & sa poursuite judiciaire contre la Ville
de Brossard et de respecter la volonté et la décision de ses élus;

Aménager son restaurant dans les zones commerciales réservées & cet effet et non
devant une école.

Décourager les amateurs de boire une, deux, trois gorgées d'alcool ou de caler son
verre durant le Super Bowl, tel que stipulé dans ce jeu proposé par
lejournaldemontreal.com;

Dénoncer ce genre de publication qui contribue & la banalisation de I'alcool
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Informations financiéres
Bilan et états des résultats sommaires pour I’exercice financier se terminant le 31 aoiGt 2016

2015-2016 2014-2015

ACTIF

Actif & court terme

Encaisse

Dépbts a terme

Dépbts a terme

Débiteurs et autres actifs & court terme

$ $

115 030 77 423
70 000 165 000
142 543 0

270 640 263 810

598 213

Actif & long terme

Dépébt a terme

Immobilisations corporelles et actif incorporel
Frais payés d'avance

Total de 'actif

140 188
53 099
4 546 4 546

43 687
641 900

PASSIF

Passif & court terme
Créditeurs et frais courus
Produits reportés

Total du passif

171 911 187 777
82 908 82 993

ACTIF NET

Investis en immobilisations et actif incorporel
Affectés au fonds de prévoyance
Non affectés

Total de l'actif net et du passif

53 099
142 543 140 188
205 397 240 009

387 081

641 900



Informations financieres

ETATS DES RESULTATS 2015-2016 2014-2015

Produits
Subventions 1172 275 1294160
Contributions 245 995 396 774
Intéréts et autres 29 086 39 296
Gestion d'inscriptions 22 873 32 299
Dons et cotisations 10 508 29703

1480 737 1792 232

Charges

Salaires et honoraires 1138 738

Communications et sondages 120 999 153120

Administration 125 012 123 055

Participation comités et conférence (inscriptions, 73 568 87 761

déplacements & per diem)

Loyers et charges locatives 68 635 63 296
1526 952

Insuffisance des produits sur les charges -46 215

L'exercice 2015-2016 s'est terminé avec une insuffisance de 46 215 $. LASPQ a décidé de réinvestir le surplus
2014-2015 pour le développement de projets & long terme.

Les états financiers 2015-2016 complets audités par la firme Beauchamp Sabbagh, CPA Inc. sont disponibles sur
demande.
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