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Montréal, le 24 octobre 2019,
Madame Marina Jolly
OCPM

1550, rue Montréal, bureau 1414
H3A 1X6 (Québec)

Objet : Compléments d’informations demandés | audition OCPM

— Secteur Bridge Bonaventure

Madame,

Par la présente, nous vous faisons parvenir les informations complémentaires
demandées lors de notre présentation de notre mémoire pour la consultation de
Bridge Bonaventure du 7 octobre 2019.

Vous trouverez des données plus a jour sur la situation socio-sanitaire de la

population de Pointe-Saint-Charles.

Recevez, madame, mes sincéres salutations,

Julie Langlois, organisatrice communautaire
Clinique communautaire

c.c. Luc Leblanc, coordonnateur général de la Clinique communautaire
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Indicateurs de santé- CLSC Pointe-Saint-Charles (Octobre 2019)’

Il est a noter que les données sur la proportion de la population avec un
niveau de détresse psychologique élevée et sur la proportion de la population de 12
ans et plus avec un niveau de stress quotidien élevé ne sont pas disponibles au
niveau des territoires de CLSC pour les derniéres années.

Les données présentées dans le portrait de 2017 étaient des proportions
brutes, i.e. sans ajustement pour les différences de structure d’age des populations.
Certaines données présentées dans le tableau ci-joint sont présentées sous forme
brute et sous forme ajustée (par méthode de standardisation directe en utilisant la
population du Québec de 2011 comme population de référence) pour permettre la
comparaison entre différentes populations qui ont une structure d’age différente. I
est a noter que ces données ne représentent pas les prévalences ou les proportions
« réelles » et doivent étre interprétées comme des données ajustées.

! Données colligées de I'Infocentre de I'lNSPQ par I'équipe Surveillance de la Direction régionale de
santé publique de Montréal
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Comparaison
CLSC Pointe-RLS Sud- depuis portrait
Saint- Ouest- Source des Différence |de juin 2017
Liste des indicateurs Charles Verdun Montréal |données statistique [(territoire CLSC)
INSPQ,
SISMACQ, 2016~ Stable (11,4 en
Prévalence (%) MPOC chez les 35 ans et plus 11,3 10,3 8,7|2017 2014-2015)
INSPQ,
Prévalence (%) MPOC chez les 35 ans et SISMACQ, 2016~
plus* 12,9 10,4 8,2|2017 +
INSPQ, Augmentation
Proportion (%) de la population de 18-64 ans SISMACQ, 2016~ (11,5en 2014-
souffrant de troubles mentaux 12,2 12,6 10,9(2017 + 2015)
INSPQ,
Proportion (%) de la population d'un an et SISMACQ, 2016-
plus souffrant de troubles mentaux 12,2 12,7 11,1{2017
INSPQ,
Proportion (%) de la population d'un an et SISMACQ, 2016-
plus souffrant de troubles mentaux* 12,7 12,8 11,1|2017 +
INSPQ,
Prévalence (%) de I'asthme pour la SISMACQ, 2016~
population de plus d'un an 12,2 11,2] 10,5(2017
INSPQ,
Prévalence (%) de I'asthme pour la SISMACQ, 2016-
population de plus d'un an* 12,4 11,3 10,5/2017 +
INSPQ,
Prévalence (%) de I'asthme chez les jeunes SISMACQ, 2016~
enfants (1a4ans) 6,4 5 4,3]2017 NP
INSPQ,
Prévalence (%) de I'asthme chez les SISMACQ, 2016~
enfants* (5a 12 ans) 14,1 11,4 10,4|2017 +
INSPQ,
Prévalence (%) de I'asthme chez les SISMACQ, 2016~
personnes agées de 65 ans et plus 12,7 12,2 12,4|2017
INSPQ,
Prévalence (%) de I'asthme chez les SISMACQ, 2016~
personnes agées de 65 ans et plus* 13 12,2 12,4|2017 NS
Proportion (%) de la population avec un 1SQ, EQSP, 2014
niveau de détresse psychologique élevée 31,8 30,8(2015
Statistique
Proportion (%) de la population de 12 ans et Canada, ESCC,
plus avec niveau de stress quotidien élevé 24{2015-2018

Données colligées de I'Infocentre de I'INSPQ par I'équipe Surveillance de la Direction régionale de santé publique de Montréal

(-) Valeur du CLSC significativement plus faible que celle du reste de la région de Mtl, au seuil de 1 %.
(+) Valeur du CLSC significativement plus élevée que celle du reste de la région de Mtl, au seuil de 1 %.

ns Pas de différence significative entre le CLSC et le reste de la région de Mtl, au seuil de 1 %.

np Numérateur inférieur & 100, non présenté.

*Les données sont ajustées selon la structure d'age de
la population du Québec en 2011 pour permettre une
comparaison des prévalences et des proportions qui
tient en compte les différences de structure d'age des
populations.
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MPOC chez | Pointe- RLS Sud-
les35ans |Saint- Ouest- Différence
et plus Charles Verdun- Montréal statistique Source
35a59ans 4,7 4,2 3,3 (+)
60 a 64 ans 17,7 13,8 10,9 (+)
65 a 69 ans 25,2 18,5 13,7 (+)
70 4 74 ans 25,9 22,2 17,0 (+) INSPQ, SISMACQ, 2016-
75 anset + 36,1 27,8 22,7 (+) 2017

Données colligées de I'Infocentre de I''NSPQ par I'équipe Surveillance de la Direction régionale de santé
publique de Montréal

(-) Valeur du CLSC significativement plus faible que celle du reste de la région de Mtl, au seuil de 1 %.

(+) Valeur du CLSC significativement plus élevée que celle du reste de la région de Mtl, au seuil de 1 %.

ns Pas de différence significative entre le CLSC et le reste de la région de Mtl, au seuil de 1 %.

(INSPQ) Institut National de Santé Publique du Québec

(SISMACQ) Systeme intégré de surveillance des maladies chroniques du Québec
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