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Avant-Propos
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Faits saillants

Less Ny Sa4 Rdz w[{ a2yid Sy LINRBLR2NIA2Y O2YLINroftS t OSttS RS I N
La quastotalité de la populatiorparle le plus souvent francaésla maison.

La majorité des ainés vivent dans les ménages pri¥ésx agés de 75 ans et plus sont en proportion munsbrew que ceuxde
la région et d Québec.

lyapluRQlI ny Sa |ljdzA @A GBSy S yad2 dadl LONS ZaMAdbikidst-TRIGreifdéogt S NB O
La population de 15 ans et plus du RLS se retrouve avec un revenu moyen (aprés impot) inférieur a la moyenne provinciale.

t 2dzNJ £ S& AYRAOFGSdz2NR y2y RAALRYAOESAa bt f QSOKSt deQranfar defa{ = OS
problématique.

-] QS&LISNI yOS RS @AS tdank laNBIM2A | @S B avi dzY@2S @ RN ma&nent ¢hgzdes Oy
hommes.

-] QS&ALISNY yOS R Bauie&-CentreduiQuébey(20,4 Sng) est comparable a celle du Québec (20,3 ans).ZCile
ans se réveéle plus longue chez les femmes de la région comparativement au Québec.

-[ QS & LIS Nie ¢ndbBnneRsénté @stomparable a cellewlQuébec.les femmes sont dans une situation plus favorable que les
hommes.

- Dans la région, environ le quart des ainés ne se percoivent pas en bonne santé, une proportion comparable a celle du Québec.

- Environ le quart des ainés de la région rapportent avoir des problémes de santé fonctionnelle, une proportion compatkble a ce
du Québec.

- LINE LJAINBake2intapai dzZ3YSydS | SO f QN3ISd [ S&a FSYYSa sRamrablgdue 8 S NI
cellesde la région et du Québec.

-[ Sa LISNE2YyYySa GAGFyld | SO RS& AyOl LI OAlSa FTNBIdzSSyiSa OAODNRYI

- Seulement un dixieme des ainés québécois sont des fumeurs.
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- Dans la région, environ faoitié des ainés préseatt un surplus de poids, une proportion comparable a celle du Québec.

- Pres du tiers des ainés de la région sont physiqguement actifs durant leurs loisirs, une proportion comparable a celledu Québ

- Les maladies chroniques2ri  YYSy i t QK@ LISNI Sy airzy S € QFNIOKNAGSSE FFFFSOGSy
les femmes.

-1 §& G dzE R Qé&nxcinsihiisiqies dmlrte dugég’ pour les principaux problémes de santé (cardiopathies ischémiques,
chutes non intentionnelles, maladies chroniques des voies respiratoires, arthropathies) chez les ainés québécois augraeentent a
f QN3IS o

- Les chutes non intentionnelles constituemte ca@ S A Y LJ2 NIi | y (i S chBzQd$ alaésJaudbédoid, tlsantpRiy élevées
chez les femmes.

-[F YI22NAGS RSa RSOsa OKST t8a lnysa az2yid | GGNNOdz ofadih | dzE
circulatoire y corptent pour plus de la moitié.

-Prés®@nOAYljdzA8YS RS& InySa ljdzSoS0O2Aa yQ2yid LI a dzy yA@Stkdz St S@S

- EnvironunOA Y ljdzA 8§ YS RS& I nySa [dzS6S02Aa&a RSOfIFINB | @2AN 60Saz2Ay RQI 7
proportion plus élevées.

-1 S48 LISNB2YyYyS& LINBRAIdZ yi RS f QFARS &l yamoidsnsmdbyegshidiué delksfeld dzE LIS
région(situation comparable avec le Québec)

-[ I LINE L2 NIi A 2sf¢ulsR@8 ¥ §B & S OIA BErghést soniNtaipuds plusshombreuses dans cette situation.

-[F LISNODSLIWAZ2Y RQdzyS Yl dz@F A&S alyiasS YSy®htS Sad GNBaA YIFNBAYI

- Pour la population de moinsde ¥5y & = £ § (i | dzE enRdhK ghyisigifeside tolirte iduiék Boyir des conditions médicales
propices aux soins ambulatoir€sa & O2 YLIJ N} 6f S t OSfdzA RS I NBIA2Y O0L) dza St SO

-{St2y fSa& NIBa&dA20L0, (admajditt des 8I9E§ de/la régionamt indiqué ravonsulté au moins un médecin de
FLEYAEES 2dz dzy 2YYALINI 0AOASY fQlFyySS LINBOSRSyi(So

- La part relative des personnes agées de 65 ans et plus dans la population est en constante augmeotagaralile a larégion
etLJ dza VY| aNRuiAsec)lj dzQ




PROFIL SOCDDEMOGRAPHIQUE
Age

Répartition de |a population selon I'dge, par sexe, 2015

Hommes Femmes

| SO,
85 ans et + L8 g
1,7
5. ane 5.5 i1
75-84 ans 54
| e
65-74 ans 12, iz 3

7 _ IS SN
T 45.64 ane 30 0,0
45-64 , :
E =] ans 29. ! I 29.1
$ 1 iy i
— " 2.2
o 25-44 ans 243 =
8,49 7
18-24 ans  Se—
| 83 7
.00
17 ans 11, G 10,9
6-17 ans 12,6 ; - 120
6,7 3
0-5 ans o ———
| 6,6 6.3

70% 60% 50% 40% 30% 20% 10% 0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

RLS d'Arthabaska - de I'Erable (CSSS d'Arthabaska-et-de-
L'Erable)
0 Mauricie et Centre-du-Québec

Bl Ensemble du Québac

Sourca(s): Estimations et projections démographiques, MSSS, 2014
Données du graphique mises a jour le 19 décembre 2014

La population du RLX NJi KIR& | 4 Qdsthdtimée 95 494habitants en 2015, ce qui représent®,7% des effectifs de Iz
région.

Suivantla répartition par age et sexe

1 les jeunes de moins de 18 ans représented®d de la population du RLS, une proportion comparable a celle mteviance
(maisplus élevée qa pour larégion)

f La proportion des adultes de 18 a 64 &%%)est comparable a celle de larégjonaisy 2 A ya St S@SS |j dz

" £QlFdziNB SEGNBYAGSSE 1 LINE LR NI A 2 y19%) Seiconipard/ cglie deRa&gion, mais
estplusélevée q@ I dz v.dzSo6 S O




Langue
Répartition de I'ensemble de |a population selon |a langue parlée le plus souvent 4 la maisen, 2011

RLS d'Arthabaska - de I'Erable

Mauricie et Centre-du-Québec
{(CS555 d'Arthabaska-et...

Ensemble du Québec

0,7 % 1,3 % 7,3 %
0,4 %— 0,6 Y— \

10,1 %

82,6 %
98,9 % 98,1 %

Langue francaise
[ | Langue anglaise

Langue non offidelle

Souroa(s): Recensement 2011, Statistique Canada
Données du graphigue mises & jour ke 08 avril 2014

[ 2YLI N GABSYSYy(d t f QS ytaditd 09% deRampulatip® duRCHQ ! NI KHRABH 3 AQparkdiedpluss
souvent frangaist la maison.

Les personnekJ NX I y i S LI drauneilahglz@idy afficidllgdnt o3 peb homnbreuses dans le RbBparativement
au Québec
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Ménage privé

Proportion de la populatien de 85 ans el plus vivant en ménage privé, selon le groupe d'dge et le sexe, 2011

Hommes Femmes

io0
97,4 50,9

87,8 88,1

75

42,7

15

65-74 ans 75-84 ans 85 ans et + 65-74 ans 75-84 ans 85 ans et +

RLS d'Arthabaska - de |I'Erable {CSSS d'Arthabaska-et-de-
L'Erable)

0 Mauricie et Centre-du-Québec

- Ensemble du Québec

nc: Valeur non calculable.

Source(s): Recensement 2011, Statistique Canada
Données du graphique mises i jour le 17 février 2014

La majorité des personnes agées de 65 ans et plus vivent dans les ménages prieésajuau niveau local, régional ou provinci
¢2dziST2Aa%X 2y NBYI NJjdzS | dzS et8&mahiNRplui thbichéa ghire |d3-BByakhs/eti2€sy8hH ans
plusb / SGGS RAYAydziAz2y Said LJ dza YIF NJdzSS OKST tSa FSyvySa R

Les personnesde85n | ya ljdzh @AGSyld Sy YSskaRAS {LINANG Srdidtiofaanpatabies/p delle
de la région et du Québec. Les personnes d84ans et 85 ans et plusidRLS sont un peu moins hombreugegvre en ménage
privé que ceux de la région et du Québ&différenceest sensiblemenplus marquée a 85 ans et plus.
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Espérance de vie
Espérance de vie 4 la naissance, 4 65 ans et 4 75 ans, selon e sexe, 2009-2011

Hommes Femmes

A la naissance A 65 ans A75ans A la naissance A 65 ans A 75 ans

100

75

50

Années

25

- Mauricie at Centre- dn-Québ-ac
B Ensemble du Québec

Les barres verticales représentent les intervalles de confiance & 95%.
np: Valeur peu précise, donc non présentée (le cas échéant).
* Valeur plus ou moins précise, doit étre interprétée avec prudence (le cas échéant).

Souraa(s): Fichiers des décés o des naissances, MSSS, 2014; Estimations et projections démographiques, MSSS, 2014
Données du graphique mises i jour le 14 acit 2014

Pour la période 2008 n Mmm3> 2y O2yadladS 1jdzS t QSaLISNI yOS R\MaurideetsCentrediEQuébet
RSYSdzNE Y2AYyRNEB |puz@Qdnoe8l\b dnS.dCEt @card défavbmble pour la régi@st en grande partieattribuable a une
mortalité plus élevée, notamment poues maladies de l'appareil respiratoire, les maladies du systeme nerveux et les traumatism
intentionnels

Selon le sexe, on observe uaspérance de vie a la naissamoeins élevée chez les hommes derégionlj dzQ | dz \ dz@ N& O Jj
presque identique pour lelemmes

[ QSALISNI Yy OS IR SuB&E S5 Ly 2cYpo NBgEsIROA wing Sufethde 65 anspour la population de la région est similaire
celle du Québec, tant pour les hommes que pourfeaames Par contre,on observe une espérance de e75 ans plus élevée chez |
feyYvySa RS fI NBIAZ2Y | dzQl dz v dogjoeshezleshoinedNB |j dzQSt € S Sad LINBal dzS

Toutefois les valeurs & ceéhdicateur doivent étre interprétés avec prudence si on velgs généraliser aRLSIQ ! NI KRS & R NI
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Anndes

Espérance de vie en bonne santé
Espérance de vie en bonne santé en ménage privé, selon le sexe, 2006

75 ]
66,8 ; e 68,4 68,2

<. ]

|

|

|

|

|

50 1
|

|

|

|

|

|

|

|
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|
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|
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|
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|

|

o ! |

Homim as Ferm mas

RLS d'Arthabaska - de I'Erable (CSSS d'Arthabaska-et-de-
L'Erable)

I Mauricie et Centre-du-Québec
B Ensemble du Québec

Les barres verticales représentent les intervalles de confiance a 95%.
np: Valeur peu précise, donc non présentée (le cas échéant).

Sourca(s): Fichiers des décos et des naissances, MSSS, 2014, Eslimations et projections démoagraphigues, MSSS, 2014,
Recensement 2006, Statistique Canada
Données du graphique mises a jour le 14 acit 2014

Produit par I'Infocentre de santé publigue a 'INSPG

[ QSALISNI YOS RS OAS Sy o62yyS &aly(S oy2Yook2Ra égyadnant dedzs
de santd du RLSIQ! NIi KRG d 16710Bns)feSLIt dzd St SQhéb&s partidzdidredzent chez les femmes (68,9 ans
68,3 ans)

Par ailleursles femmes ont une espérance de vie en bonaeté& plus longue que les hommeS,i OS> LJSdz
géographique.
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Seuil de faible revenu
Proportion de la population de 65 ans et plus (en ménage privé) vivant sous le seuil de faible revenu (SFR) aprés impdt, selen le groupe d'dge et le sexe, 2005

Hommes Femmes

io0
75
§F 50
25

12,6

10,1 !

5.3 = 7.0 6,6 :
2,8 0 1,7 2,0 '
0,0 0 0,0 ’
o
65-74 ans 75-84 ans 85 ans et plus 65-74 ans 75-84 ans 85 ans et plus

RLS d'Arthabaska - de I'Erable (CSSS d'Arthabaska-et-de-
L'Erable)

Mauricie et Centre-du-Québec

s0: La population dans les réserves indiennes o les personnes de moins de 15 ans hors familles de recensement ne sont pas
comptabilisées dans le calcul de cet indicateur. La valeur est donc sans objet.

Souroa(s): Recensement 2006, Statistique Canada
Données du graphigue mises a jour le 28 septembre 2012

La proportion de la population de 65 ans et plus qui vit sous le seuil du faible réapras imp6y dans le territoiredu RLS
dQ! NI KIR& | & YHstNErizdred celle de la région.

Cete vulnérabilité socioéconomiqué Q2 6 & SNBSS 0 A Sy Oé&ntaussi bugmanteFclite pfdpartiorjadzlr ed Znesure
j dzQSt t Sa | @ y O ScyngernSayissibsAdngnesde$Sn74 O duRLIEhez lehommes de 75 ans et plus, les résult
sont plus difficilement interprétables du falesarrondissements a 0 de certaines valeurs

A taille du ménage égakt pour un revenu similaire, la taille du secteur de résidence aura un impact sur le méh@ht NH S v |
aux biens de premiére nécessité
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Revenu moyen
Revenu maovyen, aprés impdt, des particuliers de 15 ans et plus, selon le sexe, 2005
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Hommes Femmes

RLS d'Arthabaska - de |'Erable (CSSS d'Arthabaska-et-de-
L'Erable)

I Mauricie et Centre-du-Québec
B Ensemble du Québec

Sourca(s): Recensement 2006, Statistique Canada
Données du graphigue mises a jour le 20 novembre 2009

Produit par I'Infocentre de santé publigue a 'INSPG

Globalement, les hommes ont un revenu moyen (aprés imgdpgrieur a celui des femmes

f Le revenu moyen (aprés imp6t) de la populatd®! NI KIR& | & dsthférdetr & la moyenne provinciale, tant chez
hommes que chez les femmes.

1 Comparativement a la région, le revenu moyen des hommes du RLS est moins élevé, alors que celui desefeomesre
davantage
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ETAT DE SANTE FONCTIONNELLE

Perception d’'une mauvaise santé
Proportion de la population de 65 ans et plus (en ménage privé) ne se percevant pas en bonne santé, 2011-2012

100

75

Yo

50
25,9

0

I Mauricie et Centre-du-Québec
B ensemble du Québec

Les barres verticales représentent les intervalles de confiance 4 95%.
* Waleur plus ou moins précise, doit étre interprétée avec prudence (le cas échéant).
*% \aleur peu précise, présentée a titre indicatif (le cas échéant).

Source(s): Enquéte sur la santé dans les colledtivités canadiennes 2011-2012, Statistigue Canada
Données du graphique mises a jour le 27 mars 2014

| SO f Sa R2yy SBE oR®matqg@Xfe/ld proportionnde la population de 65 ans et plus ne se percevant [
bonne santéde la région de la Maurictet-Centredu-Québecne differe pas de maniére statistiquement significative @uébec
(envron une personne sur 4)

Ay 20SNJ ljdzS OSi Jeyarinéau rivEadzidalye® Spdurraltly d@voir des écarts entre le RLS et la région o
Québec.Toutefois lesrésultats observéd nfo&htre national de santé publiquavecun indicateur similaireRS f Q9 v
indiquent que la proportion de la populatiode 65 ans et plusense percevant pas en bonne sartans leterritoire du RLS
dQ! NI KIR& | & QF2N3I%) dparaitiu méme ordre de grandeur que celle de la régiorge le RLS ne se démarque ni de
région ni du Québec sur ce plan.
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Problémes de santé fonctionnelle
Proportion de la population de 65 ans et plus (en ménage privé)
ayant des problémes de santé fonctionnelle, 2009-2010

i00

75

a5

B Mauricie et &m-du-Quéﬁ

B Ensemble du Québec

Les barres verticales représentent les intervalles de confiance a 95%.
* \aleur plus ou moins prédse, doit &tre interprétée avec prudence {le cas echaant}.
** \faleur peu prédse, présentée a titre indicatif (ke cas écheant).

Source(s): Enguéte sur la santg dans les collectivités canadiennes 2009-2010, Statistigue Canada
Données du graphique mises a jour le 15 avrl 2013

Dans la région de IMauricie-et-Centredu-Québe¢ environ 25% des ainés de 65 ass plusrapportent avoir des problemes d
santéfonctionnelle.Cette proportionsecompare &celle observée au Québec.

7

] $G AYRAOFGSdNI GANB RS f QO{RLY). yQSaid LI & RAALRYAOGES | dz y
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Incapacité
Proportion de la population de 55 ans et plus ayant une incapacité, selen le groupe d'age et le sexe, 2006

Hommes Femmes
ioo

75

]
]
]
]
]
]
]
|
]
]
]
]
:
]
b 45,8 47,0
]
]
]
]
]
]
t
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]
]
]
]
!

o 49,1
=50 42,4
251 247 261 19 23,7 s
5 g e R .m 16,8 17,3 185 '
0 ... i i .. i T 1
55-64 65-74 75-84 55-64 65-74 75-84
Age (ans)
RLS d'Arthabaska - de I'Erable (CSSS d'Arthabaska-et-de-
L'Erable)
0 Mauricie et Centre-du-Québec
- Ensemble du Québec
nc: Valeur non calculable.
Source(s): Recensement 2006, Statistique Canada
Données du graphique mises i jour le 23 novembre 20089
I ) 1l ant | ¥ |
[ LINRLR2NIA2Y RS LILIzZFGA2Y RS pp Fya SG LI dza a2 dzF FNIite/

géographique. Les différences selon le sexe sont plus marquées a partir de 75{afisatserve des proportions plus élevédwez
les femmes.

Au sein de la populationed65 ans et plus en particulier

1 Les femmes du RLS présenténfige égaline incapacité inférieure a celle de la région et du Québec.

9 Pourles hommes de®74 ans du RLS, on retrouve des proportiégsivalentes avec la régiat le Québecceux der5-84
ans présentent une incapacité QI LILINR OK I y i RS f I moindrezelpdulgfégitndzfoss §ue 2elnadss >
anset plus sont en proportion plusombreusea connaitre une incapacitgomparativement a la région et au Québec.
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Vivre avec des incapacités fréquentes
Espérance de vie (anmées vécues) avec incapacités fréquentes en institution et hors institutien, selon le sexe, 2006

Hommes
'
Hors institution
|

En institution

Femmes

Hors institution

En institution

=]
=
=]
w
-
w
o
-l

Années

RLS d'Arthabaska - de I'Erable (C555 d'Arthabaska-et-de-
L'Erable)

0 Mauricie et Centre-du-Québec
B Ensemble du Québec

Les barres horizontales représentent les intervalles de confiance 4 95%.
np: Valeur peu précise, donc non présentée (le cas échéant).

Source(s): Fichiers des décés et des naissances, MSSS, 2014; Estimations et projections démographiques, MSSS, 2014,
Recensement 2006, Statistique Canada
Données du graphique mises a jour le 14 as(t 2014

Les personnes avec des incapacités fréque@td GNRB y G L) dza f 2y 3GSYLJA K2NB Ayadaiied
hommes et les femmes de la région aux prises avec des incapacités fréqtuemiest avivre plus longtemps dans un cadr
institutionnel que leurs semblablesudQuébec Les intervalles d®2 Y TAF yOS yS LISNXYSdGSyd LI a
RIS.Elles semblent toutefois reprendre la tendance régionale quant & une espérance de vie en institution plug lozule dz v

Les femmes vivent plus longtemps que les hommes avec des incapacités fréquentes que ce soit en institution ou hors. it
écart selon le sexe est significatif pour la région et le Quéhads seulemenpour cellesen institution pour le RLS.
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SITUATIONS DE RISQUE OU DE PROTECTION

Fumeurs actuels
Proportion de fumeurs dans la population de 65 ans et plus (en ménage privé), selon le sexe, 2011-2012

Hommes Femmes
100

‘ ) Mauricie et Centre-du-Québec

B Ensemble du Québec

Les barres verticales représentent les intervalles de confiance a 95%.
* Valeur plus ou moins précise, doit étre interprétée avee prudence (le cas échéant).
np: Valeur peu précise, donc non présentée (le cas échéant).

Sourca(s): Enguéte sur la santé dans les collectivités canadiennes 2011-2012, Statistique Canada
Données du graphique mises a jour le 27 mars 2014

t 2dzNJ f QSyaSYof S Rizdes peSanted de 6% ghe dt NlEsysontvdes fumeargraportion des hommes ne se
distingue pas significativement de celle des femmes.

Les proportions pour laégion ne sont pas présentées dans le graphigarce que les résultats és RS  Q@Bgoniblesa
f QLY F20SYUNBE yI G0AN2NB&SRESHYT yRSGA LId NIA Hj B8 dzi2 8 § F A GhEI 82834
aucune différence signifitive avec celles du Quéhec

hy yS LISdzi Sy 02y Of dzNBx (G2dziSTF2Aa3x |[jdzS £2015 diN@isIAeNDIREeyDOUIX
nous amener des informations supplémentaires.
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Surplus de poids
Proportion de la population de 65 ans et plus (en ménage privé) présentant un surplus de poids, selon e sexe, 2011-2012

Hommes Femmes
100 T

75

a5

I Mauricie et Centre-du-Québec
B Ensembie du Québec

Les barres verticales représentent les intervalles de confiance & 95%.
* Valeur plus ou moins précise, doit étre interprétée avec prudence (le cas échéant).
np: Valeur peu précise, done non présentée (le cas échéant).

Source(s): Enguéte sur la santé dans les collectivités canadiennes 2011-2012, Statistiqgue Canada
Données du graphique mises a jour e 27 mars 2014

Dans la région de I®auricie-et-Centredu-Québe¢ environla moitié des personnes de 65 ans et plus présente surplus de
LI2ARA® [ LINPLERZ2NIAZ2Y RSa K2YYSa yQS3einmeshJ BQBVYIOTVENR |j RS Y
mais semble suivre cette tendance

Ces valeurs régionales ne sont pas statistiquement différentes dedella province.
Avecles données dé Q9 v { t pRiSde tamaitié I5486) de la population de 18 ans et plus du Bdt®n surplus de poids. Cett

proportion ne se distingue pasadistiquement de celle de la région et du Québec. Avec cette méme enqeétealbursobservées
pour les personnes de 65 ans et plus du RLS06fbnt comparables a celles de la région§&t de la province (5%6)
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Proportion de lapopulation de 65 ans et plus présentant un surplus de poids, EQSP 2008
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Féminin Total

m RLS d'Arthabaska - de 'Erable m Mauricie-et-Centre-du-Québec m Québec

Source Fichier maitre de I'Enquéte québécoise sur la santé de la population (EQSP) 2008, Institut de la statistique du Québec
Mise a jour de l'indicateur le 14 janvier 2013.

tfda RS f1 Y2A3GAS RSa I nysSa a2y igédgyaphiyeNLyt dza

RS LR2ARazZ §

91 Les valeurs observées dans le RLS ne se distinguede paties de la région et de la province, aussi bien chez les hon

que chez les femmes.
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Activité physique de loisir
Répartition de |la population de 65 ans et plus (en ménage privé) selon le niveau d'activité physique de loisir, 2011-2012

100

75
& so

32,3
27,9 28,9 3
22,3 22.8
15 —ﬁ —ﬁ
o T T T 1

Actif Moyennement actif Un peu actif Sédentaire

I Mauricie et Centre-du-Québec
B Ensembie du Québec

Les barres verticales représentent les intervalles de confiance & 95%.
* Valeur plus ou moins précise, doit étre interprétée avec prudence (le cas échéant).
np: Valeur peu précise, donc non présentée (le cas échéant).

Source(s): Enguéte sur |a santé dans les colledtivités canadiennes 2011-2012, Statistique Canada
Données du graphique mises & jour le 27 mars 2014

Produit par I'Infocentre de santé publique a I'INSPQ

{St2y tSa R2yM8B2 RS YADEr Mz RAI Ol A @sanesde B5 &ris etljpizSde R $gidn Al
distingue pas statistiquementu QuébecSelon lesatégories

1 Environ28%despersonnes de 65 ans et plde la régionsont physiqguement acties On retrouve pratiquement la méme
proportion dans la catégorie desdentaireq27 %)

1 Environ 2246 despersonnes de 65 ans et plse retrouvent dans la catégoriemoyennement active> et 23% dans la
catégorie peu< un peu acte ».
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PROBLEMES DE SANTE ET MORTALITE

Prévalence des problémes de santé chroniques
Prévalence des principaux problémes de santé chronigues dans la population de 65 ans et plus (en ménage privé) au Québec, selon le sexe, 2011-2012

- 56,4
& 50 4T2
2.2
25 T i 20,6
13:7
7.4 SiD
o ﬂ
Hypertension Arthrite ou arthrose sauf la fibromyalgie Maladies cardiaques Bronchite chronique, emphyséme ou maladie
pulmonaire obstructive chronique { MPOC)
Bl Hommes Femmes |

Les barres verticales représentent les intervalles de confiance i 558G
* Valeur plus ou moins précise, doit étre interprétée aves prudence (le cas échéant).
np: Valeur peu précise, donc non présentée (le cas échéant).

Souroe(s): Enquéte sur la santd dans les collectivités canadiennes 2011-2012, Statistique Canada
Données du graphigue mises a jour le 27 mars 2014

Au titre desprincipaux problémes de santé

f [ QK@ LISNISyaArzy LINBaSyidS €I LINBGItSyOS I L) dza A YL NI I catbemeni

plus élevée cheles femmes que chez les hommes.

LQF NIKNARGS Sad dzaaix FTNBIldzSyiGS OKST f 8ndiplub é¢leyéd dhedjessronge®2 A aX | @S

Les maladies cardiaques affectent les ainés, mais dans une proportion moindre que les deux pescédmrtefois, on note une prévalenc

significativemat plus élevée chez les hommes.

1 Les maladies pulmonaires obstructives chroniques (MPOC) sont également présentes, mais en plus faible proportion, et dudneérae
grandeur chez les hommes @tezlesfemmes.

1
1

[ Sa LINBOIftSyOSa t cp Ftya SG L}XdzA Fdz yABSEdz NBIA2y It LINBaSyaSyi

Par ailleurs, les données du Systéme integré de surveillance des maladies chroniques du Québec (SEMFACKPYevelent que la prévalence d
f QK& LIS NI Syaink2dy wdKS TR ERBI K Q9 N$b)psk dmpéarabile & pelle de la région, mdig A Y RNB ] d¢gul3u).Poulz$
RSNYASNI AYRAOF SdzNE f QSO NI lifighto® statisfique serndeSéxe y QF G G SAyd LI a €S &S

Pour une meilleure connaissance des réalités locales, on peut se référer au lien Gugirantueil statistigue)
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http://www.agencesss04.qc.ca/images/images/santepublique/surveillance/portrait_sante/2.2_Indicateurs_RLS_Arthabaska-Erable.pdf

Hospitalisations de courte durée
Taux annuel moyen d'hospitalisation en soins physiques de courte durée de la population de 65 ans et plus pour certains problémes de santé av Québec, selon le groupe d'dge et le sexe, avril 2011 & mars 2014

Arthropathies Cardiopathies ischémigques Chutes non intentionnel les Maladies chronigues des voies
respiratoires inférieures
600
EIII.E

500 I
W
2
=
=
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a 3330
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8
o 00 260,0 I [ [
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.
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2 200 186,65 I 1703 — i T 1725
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] 116,0 1214 =
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65-74 ans 75-84 ans 85 ans et + 65-74 ans 75-84 ans 85 ans et + 65-74 ans 75-84 ans 85 ans et + 65-74 ans 75-84 ans 85 ans et +

B Hommes Femmes

Les barres verticales représentent |es intervalles de confiance & 95%.
np: Valeur non présentée pour protéger la confidentialité des donndes (le cas échéant).
* Valeur plus ou moins précise, doit étre interprétée avec prudence (le cas échéant).

Source(s): Fichier des hospitalisations MED-ECHO, MSSS, 2015; Base de données sur les congés des patients, 1CIS, 2014;
Estimations et projections démographiques, MSSS, 2014
Données du graphique mises i jour le 16 janvier 2015

l dz OKIF LIAWGNB RSa K i
OKST tS8a InySa RS cp etlegtgpedd dulatiéh dza @ NASy i asStz2y tQN3S

2aLAdGlrfAalrdGAz2yasr 2y 02y allseSsdingdpgsughddd coute/ durde)

T [S&a G dzE Y2 @ S yspouRleskcardiopathies ischémibuish IBsychutes intentionnelleset les maladies chroniques de
voies respiratoires inférieuresugmententt SO f QNISS &l dzF2 G2 A2 ¥ SA0 & MNIASNR ifadzids 86
ans.

Les hommes présentent des taux significativement plus élevés pour les cardiopathies ischémiques et les maladies chrorijas:
respiratoires inférieures, sauf entre85n I ya 2 G f Q 2nytau? ud SN@d& led Jenunésolir les maladies chronique
des voies respiratoires

[§ GFdzE Y288y ROQKZALMGIEAAIGARZY LI2dNI £ 84 OKdziSa y2y Ay
G§SYRIFYyOS aQ20aSNBS | gSO 33 IRNINKENR LB SiIEK AYSpa =+ yad dF G RILJy dza | £
dégage.




Les données examimd LJ2 dzNJ £ QSY aSYof S Rdz vdzSo SOS LISNISLIAINIYIGY GRS RiSS OFS'N
Y2NDARAGS K2aLWAG0Z WIBINKT dj 028 S YitgpdsitleNialachs @uddesaNiStdbution selohage etle sexe.

l dz NB3IFNR RSa yAGSH dzE R Gskrselchrtéins détedntinantathgfarR SA £& 18y (FS fO28vdYy SRS b
du systéme a prendr en chargela taille du territoire desservi de poids démographique des personnes de 65 englus peuvent
engendrer des disparitéspar RESS Fl A0 X YsYS Sy O2y N Iy isddipdpuatibraN BLS ¥enden® dét
supérieurs a ceux du Québec.
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Principales causes de mortalité

Répartition des décés dans |a population de 65 ans et plus selon les principaux regroupements de causes et le sexe, 2008-2011

Ensemble du

Ensemble du
Québec - Femmes

Mauricie et Centre-
Québec - Hommes

du-Québec -
Femmes

Mauricie et Centre-
du-Québec -
Hommes

7

Tumeurs malignes

I maladies de l'appareil circulatoire
Maladies de l'appareil respiratoire
Maladies du systéme nerveux

I Troubles mentaux et du comportement

M Autres

np: Valeur non présentée pour protéger la confidentialité des données (le cas échéant).
* Valeur plus ou moins précise, doit étre interprétée avec prudence (le cas échéant).

Source(s): Fichier des décds, MSSS, 2014
Données du graphique mises & jour le 08 septembre 2014

Dans larégion commeau Québec, la répartition des déces dans la population de 65 ans et plus selon les principales ca
guasment du méme ordre de grandeur

|

f QF LILJ NBAf C
u

S
B Si Rdz agadsy

Qx

NE YIFIfA3dySa Si tSa YIfFrRASa R
ASa RS f QI LILI NBAf NBALIANI G2AN

w» U

G dzYy S dz
YIflR

ax

11
I

[ S&a R2yySSa t fmRyardessér 8n pBriait ihdompNiESalRéy localesLa catégorie autres» regroupe les
autres causes de décés (comme les traumatismes non intentichnel§ Sa Y I € F RAS& RS f QF LI)JguN.
LISdz@Sy G @F NASN) 4S§R2YyROADEzy/ A SLISGIZ AWS YIRS ] BS NBEO2dzZNANJ £ R
compréhensior(voir recud statistique)
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http://www.agencesss04.qc.ca/images/images/santepublique/surveillance/portrait_sante/2.2_Indicateurs_RLS_Arthabaska-Erable.pdf

Pour les trois principales maladies examinées (cardiopathies ischémiques, troubles mentaux et du comportement, maladigeslites voies
respiratoires inférieuresg y O2y adl 0SS LI dzNJ £ QSyasSyotS RS € LRLWz I GA2Y R Snaades
I dzZAYSyaSyd I gSO f QN3S

1 Les taux de mortalité sont particulierement plus élevés pour les cardiopathies ischémiques.

f Onremarque 8 f SYSy(d 1jdzS I YIFI22NAIS RSa RSO8§a adiaNBWASYySyid RIya
Oz2yadl i aSYotS o0ASY AffdzAGNBNI €S LIKSY2YSs8yS RS f IsurtohtBu® inompra
proportionnellement plus élevé de déces survenant a des ages de plus en plus avancés.

1 Les taux de mortalité pour les cardiopathies ischémiques et les maladies chroniques des voies respiratoires infériesigrsfisativement
plus élevés chez les hommes queSdh f Sa FSYYSao " fQAYQPSNAST tSa RSOsa OF dz
significativement moins élevés chez les hommes que chez les femmes.

ISAa R2yySSa SEIYAYySSa L] dzNJ f eSajfaiubeYidied db niveada dmodzfité & des ¢csithldoSsiatdsss idicrolRednents
par type de maladie, par age par sexe. Pour uneneilleure compréhensiordes réalités locales, on peut se référer au recueil statistmuiendique
Y20l YYSyd dzyS &dzNI)2 NI | il respitatoitelpaNd leYRILEoik rRched statifidsie) Q1 LILI NB
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