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Le Plan de la Saskatchewan  
 

Voici la proposition d’un plan destiné à coordonner les soins psychiatriques dans la province de 

la Saskatchewan, sur la base de petits hôpitaux régionaux sur lesquels reposera le programme 

de soins psychiatriques sur son territoire.  
  

 
Perspective préliminaire du plan de construction des bâtisses.  

Si le Plan de la Saskatchewan est avalisé, des améliorations du 

désign architectural seront développées.  

  



Le Plan de la Saskatchewan 
 

Ce plan pour la construction de petits hôpitaux psychiatriques régionaux a été recommandé au 

gouvernement de la Saskatchewan par le Dr F. S. Lawson, directeur des Services psychiatriques 

de la Saskatchewan. La proposition est présentement à l’étude par le gouvernement de la 

Saskatchewan. Le docteur Lawson a présenté la proposition au huitième Congrès des Instituts 

psychiatriques à Denver en octobre dernier afin d’obtenir des commentaires critiques.  Un 

résumé des échanges qui ont suivi sera présenté aux pages 30-­­31. 

 
 

Le Plan :  

 
Construire un certain nombre de petits hôpitaux  régionaux qui  desserviront  chacun une zone 

circonscrite et qui constitueront dans son ensemble le programme de soins psychiatrique dans 

la région. Il est prévu que ces hôpitaux régionaux soient, dans la mesure du possible, situés à 

proximité d’installations de médecine générale, dans leur intérêt mutuel. 

 
 

La raison :  

 
Un petit hôpital régional permettrait une décentralisation des services, du personnel et des 

patients dans plusieurs communautés, permettant d’établir des liens plus étroits avec ces 

communautés. Pour les patients, l’hospitalisation à proximité de leur domicile faciliterait la 

réhabilitation et diminuerait les probabilités de réadmission. Un petit hôpital régional 

encouragerait les patients psychiatriques  à  se  percevoir  comme  des  patients  médicaux  plutôt 

que comme que comme des «problèmes spéciaux» nécessitant l’isolement et la ségrégation. 

 
L’accent mis actuellement sur l’usage thérapeutique de l’environnement social nécessite de plus 

petits ensembles pour éviter la dépersonnalisation. De petits hôpitaux peuvent offrir une plus 

grande flexibilité et une meilleure accessibilité des services, répondant mieux à la croissance et 

aux changements  démographiques. 

 
Les autorités croient que la ségrégation des patients  psychiatriques  dans  de  grands  hôpitaux 

isolés de leur communauté et des autres services médicaux tend à renforcer les attitudes 

négatives de la population à l’endroit des patients, ce qui rend leur réhabilitation plus difficile. Il 

y a aussi de fortes preuves que de grandes institutions psychiatriques ont leurs désavantages 

économiques. 

 
 

Le contexte :  

 
La région concernée s’étend sur plus de 400 000 km². La zone la plus densément peuplée est 

dans la moitié sud de la province et regroupe environ 900 000 habitants. L’agriculture constitue 

le principal secteur d’activité et la  population  vit  principalement  en  milieu  rural  ou  dans  des 

villes de petite taille. 



Les services psychiatriques actuels sont principalement  répartis  entre  deux  hôpitaux 

psychiatriques isolés, officiellement d’une capacité de 1 000 patients chacun, selon les standards 

A.P.A. (American Psychiatric Association), mais hébergeant présentement environ 1 800 patients 

chacun. Il y a également trois unités de soins psychiatriques à l’intérieur d’hôpitaux généraux, 

avec une capacité combinée de 100 patients; trois cliniques de santé mentale à temps plein et 

sept à temps partiel. 

 
Le Ministère de la santé publique a divisé la zone peuplée en Régions sanitaires. Le Plan de la 

Saskatchewan a essayé de tenir compte, dans la mesure du possible, de  ces  délimitations  et 

propose un hôpital psychiatrique par secteur de 50 000 à 60 000 habitants. Personne ne serait à 

plus de 130 km d’un hôpital. Les deux hôpitaux psychiatriques actuels seraient utilisés pour les 

malades mentaux tuberculeux, les migrants et les populations des régions du nord de la 

province, ainsi que pour les résidants des secteurs environnants. 

 

 
Les limites proposées des régions qui se verraient attribuer un hôpital psychiatrique 

communautaire sont présentées sur cette carte de la Saskatchewan. Les deux hôpitaux 

psychiatriques actuels sont situés à Weyburn et à North Battleford. Il est proposé que chacune 

des  deux  principales  villes  de  la  province,  Regina,  la  capitale,  avec  une  population  de  85 000 



habitants et Saskatoon, ville universitaire avec une population de 65 000  habitants,  aient  un 

hôpital desservant leur agglomération.  
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