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Tableau 6 Résultats des questionnaires quantitatifs

�'�L�Š�«�U�H�Q�F�H��
moyenne 
(post-pré)

Écart type  
de la  
�G�L�Š�«�U�H�Q�F�H�� 
des moyennes

�6�L�J�Q�L�‹�F�D�W�L�Y�L�W�«��
(test bilatéral)

Ampleur 
�G�H���O���H�Š�H�W��
���G�L�Š�«�U�H�Q�F�H��
standardisée 
de Cohen)

Sous-échelle MCKAS –  
Connaissance ������������ ������������ ���������������� ����������

Sous-échelle MCKAS –  
Sensibilisation ���������� ���������� ���������� ����������

Score total MCKAS ������������ ������������ ���������������� ����������

Score total à 
l’échelle interne 
Connaissance

���������� ���������� ���������������� ����������

�����S��������������

Minimum Maximum Moyenne Écart type

Taux de satisfaction 
à l’égard de la  
formation (%)
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La thérapie cognitivo- 
comportementale  
culturellement  
adaptée (TCCca) pour  
les Canadiens d’origine 
sud-asiatique

Manuel de thérapie pour les troubles  
dépressifs et anxieux

Drs Farooq Naeem, Gursharan Kaur Virdee et Sanjay Rao

ont signalé une meilleure alliance thérapeutique avec leurs clients 
sud-asiatiques que ceux du groupe TCC standard.

92 % 37 %

La thérapie cognitivo-comportementale                         
culturellement adaptée (TCCca) pour les Canadiens 
d’origine sud-asiatique

INFO POUR LES 
THÉRAPEUTES

Qu’est-ce que la thérapie cognitivo-comportementale culturelle-
ment adaptée (TCCca) pour les Canadiens d’origine sud-asiatique?

Il s’agit d’une adaptation de la TCC qui, reposant sur la même base 
théorique, favorise la collaboration avec les clients grâce à l’acquisi-
tion, par les thérapeutes, de connaissances et de compétences liées 
à la culture sud-asiatique.

Pourquoi adapter la TCC aux clients sud-asiatiques?

                                                                                                                 
Les techniques de la TCC, issues de la psychologie occidentale, ne 
permettent pas toujours de répondre aux besoins 
bio-psycho-sociaux-spirituels des clients sud-asiatiques, dont les 
problèmes de santé mentale doivent être appréhendés dans le con-
texte de leur héritage culturel, de leurs valeurs et de leurs croyances.

Principaux obstacles rencontrés par les Sud-Asiatiques en 
ce qui a trait à la psychothérapie : 

 � Manque de connaissances des thérapeutes au sujet des 
stéréotypes sexuels et de la dynamique familiale propres aux 
Sud-Asiatiques.

 � Sentiments de honte et de culpabilité associées à la maladie 
mentale

 � Peur d’être jugé·e  par la ou le thérapeute
 � Méconnaissance de la maladie mentale et des traitements offerts

Quelques adaptations de la TCCca jugées particulièrement 
utiles :

 � Thérapie plus directive
 � Confidences appropriées faites par les thérapeutes pour 

favoriser les liens avec les clients 
 � Participation de la famille aux séances de thérapie (avec la per-

mission de l’intéressé·e )

Commentaires des participants à l’étude sur la TCCca :

Le groupe TCCca a affiché des taux plus élevés de motivation et de 
satisfaction que le groupe TCC standard. 
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En partenariat avec plusieurs organismes, le Centre de toxicomanie et de santé mentale (CAMH) a réalisé une étude visant à 
adapter la TCC à la culture et à vérifier s’il s’agissait d’une initiative réalisable et si elle serait bien reçue.

Les thérapeutes ayant reçu une formation en TCCca:

Une trousse de formation a été créée à l’intention des 
prestataires de services qui souhaitent offrir la TCCca 
aux Sud-Asiatiques vivant au Canada. Si vous souhaitez 
en savoir davantage à ce sujet et sur la formation offerte, 
veuillez visiter le site https://www.camh.ca/CaCBT

« [L’]objectif sur lequel on a travaillé était 
exactement celui sur lequel j’espérais 

travailler […]. J’ai vraiment apprécié que [ma 
thérapeute] l’ait compris! Elle connaissait ma 
culture et je n’ai pas eu besoin de passer du 

temps à l’informer à ce sujet. »

« J’ai tout de suite été à l’aise avec 
la personne qu’on m’a assignée 

comme thérapeute. Ça m’a permis 
d’assumer sans honte les problèmes 

que je vivais. »

Les opinions exprimées ici ne sont pas nécessairement celles de Santé Canada.

Avec le financement de

ont été satisfaits des résultats
ont observé une amélioration      
sensible de leur compétence 
culturelle : 37 % en moyenne

Accord sur la tâche 
thérapeutique

Accord sur les objectifs 
thérapeutiques

Renforcement de            
l’alliance thérapeutique 
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Satisfaction générale Satisfaction à l’égard des compétences 
professionnelles 

92 % 37 %

Culturally Adapted Cognitive Behavioural Therapy 
(CaCBT) for Canadians of South Asian Origin

Thoughts

FeelingsBehaviours

WHAT IS COGNITIVE BEHAVIOURAL THERAPY (CBT)?

 � A highly effective evidence-based psychological therapy 

 � Used to treat a wide range of issues, including depression and anxiety.

CBT focuses on how a person’s thoughts, feelings, and actions affect each other.

WHAT DOES THE RESEARCH SAY?

The Centre for Addiction and Mental Health (CAMH) and partner 
agencies conducted a study to compare how South Asian Canadians 
respond to standard CBT versus culturally adapted CBT.

CaCBT group had higher levels of engagement and satisfaction  
when compared to Standard CBT.

WHY DOES CBT NEED TO BE ADAPTED FOR SOUTH ASIANS?

a. Culture impacts how mental health  
is understood and how symptoms  
of mental health conditions, such  
as anxiety and depression are  
expressed and treated.

b. CBT was developed using Western  
values and may not be appropriate  
on its own to support those of  
South Asian descent.

c. Adjusting CBT to better meet the cultural  
needs of South Asian Canadians can lead  
to improved outcomes.

HOW DOES CULTURALLY ADAPTED CBT WORK?

Therapists trained in Culturally Adapted CBT use 
various strategies and techniques, including:

 � Use of culturally appropriate phrases 

 � Understanding gender roles  
in South Asian culture

 � Understanding South Asian family  
roles and responsibilities 

 � Connecting with religious  
and/or community leaders 

 � Understanding the stigma  
associated with mental health
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“[The] goal we worked on was exactly 
what I was hoping to work on […]. I love 
that [my therapist] just got it! She knew 
the culture and I didn’t have to spend 
time informing her about my culture.” 

– Participant

“I really felt instantly comfortable 
with the therapist I was assigned. 
This helped me to own [up to] the 
issues I was dealing with without 

shame.”– Participant

PUBLIC 
INFORMATION

If you would like to learn more 
about CaCBT for South Asians please 
visit: https://www.camh.ca/CaCBT

Financial contribution from

The views expressed herein do not necessarily represent the views of Health Canada.

Seema’s Story

Seema is a teacher who has recently been experiencing constant headaches 
and indigestion. She also noticed she was feeling unmotivated and had low 
levels of energy.

Her family doctor suggested that Seema might be experiencing symptoms  
of depression and anxiety.

Seema’s doctor recommended that she attend cognitive behavioural  
therapy (CBT) sessions offered by her local community organization.

After a few sessions, Seema felt that the treatment wasn’t really working for her. She felt that her  
cultural background or values were not clearly understood during the therapy sessions.

Seema talked with her friend about this disappointment.

HER FRIEND RECOMMENDED THAT SEEMA LOOK FOR A THERAPIST WITH TRAINING IN CULTURALLY ADAPTED CBT FOR SOUTH ASIANS.

After regularly attending CaCBT sessions, 
Seema felt a lot better and was able to 
cope with her feelings more effectively.

My therapist didn’t really understand 
my family relationships and how my 

culture affects my mental health.

Oh, that sounds interesting. 
Where can I find out more?Check out this website for more 

information: [insert website]

A CaCBT therapist would understand your cultural 
background, like family structure, gender roles, and 

feelings of shame about mental health problems.  
This can help improve the treatment for you.  

You should try it!

PUBLIC 
INFORMATION

If you would like to learn 
more about CaCBT for  

South Asians please visit:  
https://www.camh.ca/CaCBT

Financial contribution from

The views expressed herein do not necessarily represent the views of Health Canada.

Annexe D

Les documents relatifs à l’étude sont affichés sur le site Web de CAMH, sous www.camh.ca/cacbt.

Il s’agit des documents suivants : 

 � un manuel sur la TCCca, qui donne aux professionnels de la 
santé mentale des outils pour la mise en pratique de cette forme 
de TCC

 � des vidéos de formation, qui complémentent le manuel et  
enrichissent l’expérience des apprenants. Les vidéos contiennent 
des scénarios de jeux de rôle, des activités didactiques et un 
résumé des notions abordées dans le cadre de la TCCca.

 � un document d’une page destiné aux professionnels de 
la santé mentale, qui contient des précisions sur la TCCca, 
ainsi que des commentaires d’utilisateurs de services et de  
professionnels de la santé mentale. Ce document est publié en 
français et en anglais.

 � un document de deux pages  
destiné aux usagers des services 
de santé mentale, qui leur explique 
ce qu’ils peuvent attendre de la 
TCCca. Ce document existe unique-
ment en anglais et dans plusieurs 
langues parlées en Asie du Sud. Il n’a 
pas été traduit en français.

Pour toute question, veuillez envoyer  
un courriel à l’adresse suivante :  
cbt-sa@camh.ca.

http://www.camh.ca/cacbt
mailto:cbt-sa%40camh.ca?subject=



