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PLAN DE LA PRESENTATION

= Des données probantes...
= Population et démographie
= FEtat de santé des ainés

=  Soins a domicile

= Aux « donnees parlantes »
= Anecdote poétique

= Liens de proximité
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POPULATION DE 65 ANS ET PLUS EN 2018

Répartition de la population de 65 ans et plus selon le groupe d’age,
Lanaudiere, 2018 (N)

150 000
® Femmes B Hommes B Sexes réunis
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— = Parmiles ainés :
N
(o))
~ = 53 % de femmes
(@)}
N < = 61 % ont 65-74 ans
©
Lo = 29 % ont 75-84 ans
= 10 % ont 85 ans et plus
0 Centre intégré
65-74ans  75-84ans 85 ans et plus 65 ans et plus do sante 2'¢
et de services sociaux
Source : ISQ, Perspectives démographiques du Québec et des régions, 2011-2061, septembre 2014. de Lanaudiére
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POPULATION DE 65 ANS ET PLUS EN 2028

Répartition de la population de 65 ans et plus selon le groupe d’age,
Lanaudiere, 2028 (N)

150 000
® Femmes ®m Hommes ® Sexes réunis
= Parmi les ainés :
—i
()]
£ = 52 9% de femmes
N ™~ = 56 % auront 65-74 ans
= 33 %% auront 75-84 ans
= 11 % auront 85 ans et plus

0
Centre intégré
65-74 ans 75-84 ans 85 ans et plus 65 ans et plus de santé g
et de services sociaux
Source : ISQ, Perspectives démographiques du Québec et des régions, 2011-2061, septembre 2014. de Lanaudiére
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CROISSANCE DE LA POPULATION DE 65 ANS ET
PLUS ENTRE 2018 ET 2028

Accroissement de la population de 65 ans et plus selon le groupe d’age,

Lanaudiére, 2018-2028 (%)
100,0

B Femmes
B Hommes =

B Sexes réunis

45,1 223 47.6

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

Source : ISQ, Perspectives démographiques du Québec et des régions, 2011-2061, septembre 2014.
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43 800 ainés de plus entre
2018 et 2028

5 650 personnes d’au moins
85 ans de plus en 2028

Accroissement le plus
important : les hommes de
85 ans et plus
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CARACTERISTIQUES SOCIOECONOMIQUES

s
= En 2015

= Environ 34 150 ainés touchent le Supplément de revenu
garanti (42 %)

= En 2016

= Ainés vivant sous le seuil de faible revenu apres impot
(SFR-ApI) dans les ménages privés : 4,0 %

» Ainés vivant seuls dans les ménages prives : 25 %

Centre intégré
de santé
et de services sociaux
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INCAPACITE

* Qu’est-ce qu'une incapacite?

= Difficulté a realiser certaines activités quotidiennes en raison
d'un état ou d’'un probleme de santé de longue durée (6 mois

ou plus)

= Mesure le niveau d’autonomie
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INCAPACITE

Taux d’incapacité selon le sexe et le groupe d’age, population de
65 ans et plus vivant dans un ménage privée ou un ménage
collectif non institutionnel, Lanaudiere et le Québec, 2010-2011 (%)
100,0

® Lanaudiere ® Le Québec 84.0

61,0 59 5 = Dans Lanaudiere :

56,7 57,2
51,9 942 o
% 48,3 48,0 = en 2018 :52 600 ainés
= en 2028 :79 100 ainés
0,0
Femmes Hommes Sexes 65-74 75-84 85 ans o
réunis ans ans et plus ggﬂsg:tg’*egfe

et de services sociaux
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Source : ISQ, Enquéte québécoise sur les limitations d’activités, les maladies chroniques et le vieillissement 2010-2011
(EQLAV), 2014. (site Web consulté en décembre 2014 au www.bdso.gouv.qgc.ca)

9



INCAPACITE

Taux d’incapacité selon le type d’incapacité, population de 65
ans et plus?, Lanaudiére et le Québec, 2010-2011 (%)

I T T - Les problemes agilté ot de

e A acite mpblllte sont les plus
" frequents
Agilité 34,9 35,1
Mobilite 33,5 34,2 = Dans Lanaudiere en 2018 :
Audition 20,1 18,5
|
Mémoire 11,4 11,6 32 20‘0 alnes, avec des
problemes d’agilité
Vision 7,2% 8,6 o
ool - ) = 30900 ainés avec des
arole , , \ A
problemes de mobilite
Psychologique 3,6 ** 3,8 n
Y 94 = 18500 ainés avec des
Apprentissage 1,6 ** 2,3

problémes auditifs

1 Dans les ménages privés et les ménages collectifs non institutionnels.
* Coefficient de variation supérieur a 15 % et inférieur ou égal a 25 %. La valeur doit étre interprétée avec prudence.
** Coefficient de variation supérieur a 25 %. La valeur n’est présentée qu’a titre indicatif.
Source : ISQ, Enquéte québécoise sur les limitations d’activités, les maladies chroniques et le vieillissement 2010- Centre intégré
2011 (EQLAV), 2014. (site Web consulté en décembre 2014 au www.bdso.gouv.qc.ca) de santé
et de services sociaux
de Lanaudiére
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LES ACTIVITES DE LA VIE QUOTIDIENNE (AVQ)

» Preparer ses repas

= Faire des commissions

Accomplir des taches ménageres

Réaliser ses soins personnels

Se déplacer dans sa résidence

» S'occuper des finances personnelles

Centre intégré

de santé

et de services sociaux
de Lanaudiére
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LES ACTIVITES DE LA VIE QUOTIDIENNE (AVQ)

Proportion de la population de 65 ans et plus vivant en ménage privé et ayant
besoin d’aide pour les activités de la vie quotidienne selon le sexe et I'age,
Lanaudiére, 2007-2010 (%)

100,0
%
30,6 *
*
17,7 11 6** 14’8*
: 7,5*
0,0
Femmes Hommes Sexes réunis 65-74 75 ans
ans et plus

* Coefficient de variation supérieur a 15 % et inférieur ou égal a 25 %. La valeur doit étre interprétée avec prudence.

** Coefficient de variation supérieur a 25 %. La valeur n’est présentée qu’a titre indicatif.

Sources : Statistique Canada, Enquéte sur la santé dans les collectivités canadiennes 2007-2008, FMGD, 2009.
Statistique Canada, Enquéte sur la santé dans les collectivités canadiennes 2009-2010, FMGD version sur
CD-ROM, numéro 82M0013XCB-2011000 au catalogue, 2011.
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En 2018, pres de 13 600
ainés ont besoin d’aide dans
les AVQ

En 2028, il pourrait y en avoir
20 100
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PROBLEMES DE SANTE DE LONGUE DUREE

Population de 65 ans et plus! selon le sexe, le groupe d’age et le nombre
de problemes de santé de longue durée, Lanaudiére, 2010-2011 (%)

Deux problemes

Aucun probléme  Un probleme s el = Des problémes qui se multiplient
avec l'avancée en age
Femmes 10,7 * 30,9 58,5
alelulul= AU 220 . = Deux problémes de santé ou plus
Sexes réunis 15,0 28,4 56,5 dans Lanaudiéere :
65-74 ans 21.0 24.6 54,4 = en 2018 : 52 000 ainés
75-84 ans 5,8 ** 38,1 56,0 = en 2028 : 76 800 ainés
85 ans et plus np np 73,4

1 Dans les ménages privés et les ménages collectifs non institutionnels.

* Coefficient de variation supérieur & 15 % et inférieur ou égal a 25 %. La valeur doit étre interprétée avec prudence.

** Coefficient de variation supérieur a 25 %. La valeur n’est présentée qu’a titre indicatif.

np : donnée non présentée en raison des petits nombres

Source : ISQ, Enquéte québécoise sur les limitations d’activités, les maladies chroniques et le vieillissement 2010-2011

(EQLAV), 2014. (site Web consulté en décembre 2014 au www.bdso.gouv.gc.ca) ..
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PROBLEMES DE SANTE DE LONGUE DUREE

Prévalence de certaines maladies chroniques, population de 65 ans et plus,

Lanaudiéere, 2015-2016 (N et %)
100,0

= En 2028, il pourrait y avoir :

= 92 200 ainés avec de
I’hypertension artérielle

= 35500 diabétiques

= 31 400 ainés ayant une
MPOC

= 16 500 ainés ayant des
troubles mentaux

Hypertension Diabete MPOC Troubles mentaux
artérielle
Centre intégré
MPOC : Maladie pulmonaire obstructive chronique de santé . "
Source : INSPQ, SISMACQ), 2015-2016. et de 59“’"?;-5 Sociaux
Rapports de I'Infocentre de santé publique du Québec. Mise a jour le 17 et le 26 octobre 2017. de Lanaudiere
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TROUBLES NEUROCOGNITIFS MAJEURS -
ALZHEIMER

Incidence de la maladie d’Alzheimer, population de 65 ans et plus,

1500 Lanaudiere, 2011-2012 a 2015-2016 (N)

= 900 nouveaux cas
diagnostiqués chaque
année

= Les femmes représentent
60 % des cas

2011-2012 2012-2013 2013-2014 2014-2015 2015-2016

Centre intégré

‘ de santé
Source : INSPQ, SISMACQ, 2011-2012 a 2015-2016. et de services sociaux

Rapports de I'Infocentre de santé publiqgue du Québec. Mise a jour le 26 octobre 2017. de Lanaudiére
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TROUBLES NEUROCOGNITIFS MAJEURS -
ALZHEIMER

Prévalence de la maladie d’Alzheimer selon le sexe,
population de 65 ans et plus, Lanaudiere, 2011-2012 a 2015-2016 (N et %)

6 000
B Femmes ®Hommes

= 5 275 personnes vivent avec
la maladie d’Alzheimer

» Les femmes comptent pour
63 % des cas

2011-2012 2012-2013 2013-2014 2014-2015 2015-2016 Centre intégré
de santé
. ) N ~ et de services sociaux
Source : INSPQ, SISMACQ, 2011-2012 a 2015-2016. de Lanaudiére

Rapports de I'Infocentre de santé publique du Québec. Mise a jour le 26 octobre 2017. . b
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TROUBLES NEUROCOGNITIFS MAJEURS -
ALZHEIMER

Prévalence de la maladie d’Alzheimer selon le sexe et le groupe d’age,
population de 65 ans et plus, Lanaudiere, 2015-2016 (taux brut %)

40,0
® Femmes
® Hommes
29,7 _ )
27,7 m Sexes réunis = |a prevalence augmente
avec l'avancée en age
i = La maladie est plus
E répandue chez les femmes
E gue chez les hommes, peu
e importe le groupe d’age
’ 51 6,4

0,0

65-74 ans 75-85ans 85 ans et plus 65 ans et plus

Centre intégré

de santé
Source : INSPQ, SISMACQ, 2015-2016. et de services sociaux

Rapports de I'Infocentre de santé publique du Québec. Mise a jour le 26 octobre 2017. de Lanaudiére
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TROUBLES NEUROCOGNITIFS MAJEURS -
ALZHEIMER

Prévalence de la maladie d’Alzheimer selon le sexe et le groupe d’age,
population de 65 ans et plus, Lanaudiére, 2028 (N)

10 000

EFemmes

= Hommes = |l pourrait y avoir 9 800 |
personnes avec la maladie
en 2028

= Entre 2018 et 2028, il
N pourrait y avoir une
augmentation de 60 % du
1 800
nombre de cas
700
0
65-74 ans 75-84 ans 85 ans et plus 65 ans et plus Centre intégré
de santé
Source : INSPQ, SISMACQ, 2010-2011 a 2014-2015. et de services sociaux
Rapports de I'Infocentre de santé publique du Québec. Mise a jour le 14 décembre 2016. de Lanaudiére
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LES SOINS A DOMICILE

Personnes de 65 ans et plus ayant recu au moins un soin ou un
service a domicile selon le groupe d’age et la provenance des
soins, Québec, 2013-2014 (%)

100,0
m65-74ans w75 ans et plus
%
17,1
11,1
4.8 23 64 33
0,0
Aide Aide d'une Aide Tous types
gouvernementale agence  de I'entourage de services confondus
privée ou bénévolat L
Centre integre
. . o . L ] de santé
Source : ISQ. Coup d’ceil sur les soins et services a domicile recus par les ainés au Québec en 2013-2014, 2016. et de services sociaux
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LES SOINS A DOMICILE

Type d’aide a domicile regue selon le groupe d’age, population
ayant regcu au moins un soin ou service a domicile, Québec,
2013-2014 (%)

100,0
m65-74ans m75ans et plus

Soin de santé Entretien ménager Aide domestique
ou soin du corps diverse Centre intégré
de santé
Source : ISQ. Coup d’ceil sur les soins et services a domicile regus par les ainés au Québec en 2013-2014, 2016. et de services sociaux
de Lanaudiére
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LES PROCHES AIDANTS

* Chez les personnes de 65 ans et plus, 18 % se
déclarent proches aidants

= Environ 16 600 ainés lanaudois sont dans cette
situation

= Beneéficiaire principal : leur(e) conjoint(e)

et de services sociaux

anaudiére‘
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POUR DEBUTER... UNE ANECDOTE POETIQUE

« I nous faut apprendre
a vivre maintenant en pratiquant a la fois
la science et la poésie »
(Hubert Reeves)

Centre intégré
de santé
et de services sociaux

de Lanaudiére
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UNE ANECDOTE POETIQUE (suite)

Le pain quotidien des personnes-soutien

Mon pain quotidien, c’est le soutien
D’un étre cher dans le besoin

Mon pain quotidien, c’est mon vécu quotidien
Et comme le disent certains, c’est le maintien

Mon pain quotidien, c’est le temps

Le temps que jai seulement de temps en temps
Mais quand j'ai un peu de temps,

Mon Dieu, que c'est soutenant

Et que ca m'aide a ne pas compter mon temps

Mon pain quotidien, c’est d’écouter ma fierte
Jusqu'a ce que ma santé me fasse tellement pitié
Que j'aie I'humilité de l'avouer

Mon pain quotidien
C’est de craindre le jour pas trop lointain
Ou ma chere indépendance me tirera sa réverence

Mon pain quotidien c’'est de me faire a l'idée
Que je devrai eventuellement étre aidé

O quotidien!

Faites que mon destin

Ne m’enléve pas mes moyens

Et si comme personne-soutien,

Cette aide, je la mérite bien

Faites qu’elle arrive a point

Et surtout, qu'elle réponde a mes besoins
Tout simplement humains...

Centre intégré

de santé

et de services sociaux
de Lanaudiére
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L’EFFET CHOC DE CE MOMENT POETIQUE

* On ne sort pas indemne d’une telle expérience

= Depuis 1987, I'univers du « Prendre soin a
domicile » est au centre de mes travaux...

...et les liens de proximite en sont le v

= Qu’est-ce que les liens de proximite?

= Ca concerne qui?

et de services sociaux

anaudiére‘
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POURQUOI S’INTERESSER AUX LIENS DE
PROXIMITE?

= Consensus sur l'importance de la dimension
relationnelle dans les soins et le soutien a
domicile (SAD)

= Le SAD : + que des services

+ ue des actes psychosociaux et
medicaux

= d’abord du lien entre humains

et de services sociaux

anaudiére‘
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POURQUOI S’INTERESSER AUX LIENS DE
PROXIMITE? (suite)

» Les LP sont la face cachée des services et donc
meéconnus des « bons coups » des intervenantes

Pourtant, 1ls constituent un
Investissement en santé.
Pourquol?

Centre intégré
de santé
et de services sociaux

de Lanaudiére
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POURQUOI S’INTERESSER AUX LIENS DE
PROXIMITE? (suite)

= Parce que le principe d'interét humain que sous-
tendent les LP génere un capital relationnel qui
apporte du soutien social. Ce soutien social a
des effets bénéfiques sur la santé et le bien-étre,
non seulement pour les personnes aidées et les
proches-aidantes, mais aussi pour les intervenantes

et de services sociaux

anaud‘iére‘
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TEMOIGNAGE D’UNE AIDANTE
« SURNATURELLE »

= « Autonome S’démene »!!!l Qui est-elle?

= Pourquoi le tétmoignage d’'un personnage?
= Pour mettre un visage a la realité du « prendre

soin d'un proche »

= Pour donner :
= Unhe VOoIX aux « sans Voix »

» |a parole au citoyen et le mettre veritablement

au centre du systeme de santée

29
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POUR CONCLURE

» « Les intervenantes a domicile pratiguent des métiers invisibles,
peu reconnus, rarement estimés, ignorés des médias.
Pourtant, elles prennent soin de nos parents, de nos voisins, de
nous-méme. Elles sont a notre service, et c’est pourquoi, de
leur condition, nous sommes tous responsables ». (Gagnon,
Saillant et coll. 2000)

* « Je me suis toujours donné une regle a suivre dans mes
fonctions a domicile : lorsque jentre dans une maison, j'y entre
en deuxieme, car je laisse mon cceur passer en premier ».
(Intervenante) (Ange-Aimeé Va-De-Bon-Coeur)

Centre intégré

de santé

et de services sociaux
de Lanaudiére
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POUR CONCLURE

Prendre soin des soignants,
c est aussi prendre soin des
personnes aidées et des
aldantes « surnaturelles »

et de services sociaux
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