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Note : Les totaux peuvent être différents de la somme de leurs parties en raison des arrondis. 

 

Démographie
Données

 MRC des Moulins

Familles (N) (2011) 43 835

Fami l les  comptant un couple (N) 36 945

Avec enfants  (N) 21 585

Sans  enfants  (N) 15 360

Fami l les  monoparentales  (N) 6 890

Population (2017)

Femmes (N) 83 922

0-17 ans  (N) 18 580

18-64 ans  (N) 54 343

65 ans  et plus  (N) 11 001

Hommes (N) 83 712

0-17 ans  (N) 19 619

18-64 ans  (N) 54 225

65 ans  et plus  (N) 9 872

Sexes  réunis  (N) 167 634

0-17 ans  (N) 38 198

18-64 ans  (N) 108 561

65 ans  et plus  (N) 20 875

Population (2027)

Femmes 97 632

0-17 ans  (N) 22 128

18-64 ans  (N) 57 755

65 ans  et plus  (N) 17 750

Hommes 96 693

0-17 ans  (N) 23 344

18-64 ans  (N) 57 160

65 ans  et plus  (N) 16 185

Sexes  réunis 194 324

0-17 ans  (N) 45 471

18-64 ans  (N) 114 917

65 ans  et plus  (N) 33 933
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Note : Les nombres ont été arrondis aléatoirement à l'unité 5. 

 

Santé mentale
Données

 MRC des Moulins

Fi l les  (N) 1 430

Garçons  (N) 2 600

Sexes  réunis  (N) 4 030

Fi l les  (prévalence pour 100 enfants ) 8,6

Garçons  (prévalence pour 100 enfants ) 14,8

Sexes  réunis  (prévalence pour 100 enfants ) 11,8

Femmes (N) 6 710

Hommes (N) 4 000

Sexes  réunis  (N) 10 710

Femmes (prévalence pour 100 personnes) 13,1

Hommes (prévalence pour 100 personnes) 7,9

Sexes  réunis  (prévalence pour 100 personnes) 10,5

Fi l les  (N) 350

Garçons  (N) 255

Sexes  réunis  (N) 605

Fi l les  (prévalence pour 100 enfants ) 2,1

Garçons  (prévalence pour 100 enfants ) 1,5

Sexes  réunis  (prévalence pour 100 enfants ) 1,8

Femmes (N) 5 155

Hommes (N) 2 765

Sexes  réunis  (N) 7 920

Femmes (prévalence pour 100 personnes) 10,0

Hommes (prévalence pour 100 personnes) 5,5

Sexes  réunis  (prévalence pour 100 personnes) 7,8

Femmes (N) 270

Hommes (N) 145

Sexes  réunis  (N) 415

Femmes (prévalence pour 100 personnes) 0,3

Hommes (prévalence pour 100 personnes) 0,2

Sexes  réunis  (prévalence pour 100 personnes) 0,3

Femmes (N) 750

Hommes (N) 1 560

Sexes  réunis  (N) 2 305

Femmes (prévalence pour 100 personnes) 3,2

Hommes (prévalence pour 100 personnes) 6,2

Sexes  réunis  (prévalence pour 100 personnes) 4,7

Population de 1-17 ans ayant reçu un diagnostic de troubles mentaux (2014-2015)

Population de 18-64 ans ayant reçu un diagnostic de troubles mentaux (2014-2015)

Population de 1 an et plus ayant reçu un diagnostic de troubles de la personnalité limite du groupe B

(2014-2015)

Population de 1-24 ans ayant reçu un diagnostic de troubles du déficit de l'attention avec ou sans 

hyperactivité (TDAH) (2014-2015)

Population de 1-17 ans ayant reçu un diagnostic de troubles anxiodépressifs (2014-2015)

Population de 18-64 ans ayant reçu un diagnostic de troubles anxiodépressifs (2014-2015)
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* Coefficient de variation supérieur à 15 % et inférieur ou égal à 25 %. La valeur doit être interprétée avec prudence. 
** Coefficient de variation supérieur à 25 %. La valeur n'est présentée qu'à titre indicatif. 

Santé mentale (suite)

Élèves des écoles secondaires (2010-2011)

Ayant reçu un diagnostic médica l  d'anxiété

Fi l les  (%) 12,9

Garçons  (%) 6,6

Sexes  réunis  (%) 9,8

Ayant reçu un diagnostic médica l  de dépress ion

Fi l les  (%) 5,5

Garçons  (%) 2,0 *

Sexes  réunis  (%) 3,8

Ayant reçu un diagnostic médica l  de trouble de l 'a l imentation

Fi l les  (%) 2,4 *

Garçons  (%) 0,9 **

Sexes  réunis  (%) 1,7 *

Fi l les  (%) 11,8

Garçons  (%) 20,4

Sexes  réunis  (%) 16,1

Population de 15 ans et plus (2014-2015)

Se s i tuant à  un niveau élevé à  l 'échel le de détresse psychologique

Femmes (%) 36,2

Hommes (%) 17,7

Sexes  réunis  (%) 26,9

15-24 ans  (%) 43,1

25-44 ans  (%) 28,1

45-64 ans  (%) 22,3

Femmes (%) 17,7

Hommes (%) 10,6 *

Sexes  réunis  (%) 14,1

15-24 ans  (%) 15,1 *

25-44 ans  (%) 16,5

45-64 ans  (%) 14,1

Ayant reçu un diagnostic médica l  de troubles  du défici t de l 'attention avec ou sans  hyperactivi té (TDAH)

Ayant déjà  sérieusement songé au suicide ou tenté de se suicider au cours  de sa  vie

Données

Lanaudière-Sud
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* Coefficient de variation supérieur à 15 % et inférieur ou égal à 25 %. La valeur doit être interprétée avec prudence. 
** Coefficient de variation supérieur à 25 %. La valeur n'est présentée qu'à titre indicatif.

Santé mentale (suite)

Parents d'enfants de 0-5 ans selon la présence d'enfants dans la famille (2015)

Avec une incapacité phys ique ou un problème de santé chronique (%) 6,9

Avec un retard de développement global  (%) 3,8 *

Parents d'enfants de 3-5 ans selon la présence d'enfants dans la famille (2015)

Avec un trouble du langage ou de la  parole (%) 17,0

Avec de l 'hyperactivi té, un trouble de défici t de l 'attention, de l 'autisme ou un trouble 

envahissant du développement (%)
14,7

Avec un trouble anxieux (%) 8,6

Aucune s i tuation de s tress  fréquent

Jamais  (%) 33,0

Au moins  une fois  par jour (%) 5,6 **

Une s i tuation de s tress  fréquent

Jamais  (%) 23,6

Au moins  une fois  par jour (%) 8,6 **

Deux ou trois  s i tuations  de s tress  fréquent

Jamais  (%) 11,7 *

Au moins  une fois  par jour (%) 17,3

Quatre ou cinq s i tuations  de s tress  fréquent

Jamais  (%) 8,9 **

Au moins  une fois  par jour (%) 19,1 *

Aucune s i tuation de s tress  fréquent

Sentiment plus  fa ible (%) 11,2 *

Sentiment plus  fort (%) 23,6

Une s i tuation de s tress  fréquent

Sentiment plus  fa ible (%) 15,8 *

Sentiment plus  fort (%) 19,9 *

Deux ou trois  s i tuations  de s tress  fréquent

Sentiment plus  fa ible (%) 17,0

Sentiment plus  fort (%) 13,8 *

Quatre ou cinq s i tuations  de s tress  fréquent

Sentiment plus  fa ible (%) 31,7

Sentiment plus  fort (%) 6,6 **

Données

Lanaudière

Fréquence à laquelle les parents ont crié, élevé la voix ou se sont mis en colère contre leurs enfants

de 0-5 ans au cours des deux dernières semaines selon le stress vécu par les parents (2015)

Sentiment d'efficacité parentale selon le stress vécu par les parents d'enfants de 0-5 ans (2015)
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* Coefficient de variation supérieur à 15 % et inférieur ou égal à 25 %. La valeur doit être interprétée avec prudence. 
** Coefficient de variation supérieur à 25 %. La valeur n'est présentée qu'à titre indicatif.. 

Santé mentale (suite)

Aucune s i tuation de s tress  fréquent

Sentiment plus  fa ible (%) 7,4 **

Sentiment plus  fort (%) 47,4

Une s i tuation de s tress  fréquent

Sentiment plus  fa ible (%) 7,9 **

Sentiment plus  fort (%) 30,6

Deux ou trois  s i tuations  de s tress  fréquent

Sentiment plus  fa ible (%) 21,7

Sentiment plus  fort (%) 19,9

Quatre ou cinq s i tuations  de s tress  fréquent

Sentiment plus  fa ible (%) 31,8

Sentiment plus  fort (%) 11,0 **

Aucune s i tuation de s tress  fréquent

Sentiment plus  fa ible (%) 7,1 **

Sentiment plus  fort (%) 42,9

Une s i tuation de s tress  fréquent

Sentiment plus  fa ible (%) 9,5 *

Sentiment plus  fort (%) 27,8

Deux ou trois  s i tuations  de s tress  fréquent

Sentiment plus  fa ible (%) 17,7

Sentiment plus  fort (%) 19,4

Quatre ou cinq s i tuations  de s tress  fréquent

Sentiment plus  fa ible (%) 33,3

Sentiment plus  fort (%) 9,5 **

Sexe du parent

Femmes

Aucune s i tuation de s tress  fréquent (%) 19,6

Quatre ou cinq s i tuations  de s tress  fréquent (%) 20,5

Hommes

Aucune s i tuation de s tress  fréquent (%) 26,3

Quatre ou cinq s i tuations  de s tress  fréquent (%) 13,4

Sexes  réunis

Aucune s i tuation de s tress  fréquent (%) 22,8

Quatre ou cinq s i tuations  de s tress  fréquent (%) 17,2

Stress vécu par les parents au cours des douze derniers mois selon certaines caractéristiques des parents

et des familles, parents d'enfants de 0-5 ans (2015)

Sentiment de satisfaction parentale selon le stress vécu par les parents d'enfants de 0-5 ans (2015)

Sentiment de compétence parentale selon le stress vécu par les parents d'enfants de 0-5 ans (2015)

Données

Lanaudière
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* Coefficient de variation supérieur à 15 % et inférieur ou égal à 25 %. La valeur doit être interprétée avec prudence. 
** Coefficient de variation supérieur à 25 %. La valeur n'est présentée qu'à titre indicatif. 

 
 

Santé mentale (suite)

Plus  haut diplôme obtenu

Aucun diplôme

Aucune s i tuation de s tress  fréquent (%) 31,2 *

Quatre ou cinq s i tuations  de s tress  fréquent (%) 11,3 **

Diplôme de niveau secondaire

Aucune s i tuation de s tress  fréquent (%) 22,9

Quatre ou cinq s i tuations  de s tress  fréquent (%) 16,1

Diplôme de niveau col légia l

Aucune s i tuation de s tress  fréquent (%) 22,1

Quatre ou cinq s i tuations  de s tress  fréquent (%) 17,5 *

Diplôme de niveau univers i ta i re

Aucune s i tuation de s tress  fréquent (%) 19,5

Quatre ou cinq s i tuations  de s tress  fréquent (%) 20,6

Perception de l 'état de santé

Excel lent

Aucune s i tuation de s tress  fréquent (%) 32,3

Quatre ou cinq s i tuations  de s tress  fréquent (%) 10,1 *

Très  bon

Aucune s i tuation de s tress  fréquent (%) 22,7

Quatre ou cinq s i tuations  de s tress  fréquent (%) 12,3 *

Bon

Aucune s i tuation de s tress  fréquent (%) 17,1 *

Quatre ou cinq s i tuations  de s tress  fréquent (%) 23,4

Moyen ou mauvais

Aucune s i tuation de s tress  fréquent (%) 18,8 *

Quatre ou cinq s i tuations  de s tress  fréquent (%) 29,5 *

Perception de sa  s i tuation économique

Revenus  insuffisants

Aucune s i tuation de s tress  fréquent (%) 16,6 *

Quatre ou cinq s i tuations  de s tress  fréquent (%) 21,9

Revenus  suffisants

Aucune s i tuation de s tress  fréquent (%) 24,5

Quatre ou cinq s i tuations  de s tress  fréquent (%) 15,8

Stress vécu par les parents au cours des douze derniers mois selon certaines caractéristiques des parents

et des familles, parents d'enfants de 0-5 ans (2015) (suite)

Données

Lanaudière
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