Nouvelles de ’ESCC

No. 10 — Aodt 2012

Bulletin d’information sur PEnquéte sur la santé dans les collectivités canadiennes
Institut de la statistique du Québec

Le bulletin des « Nouvelles de 'ESCC » fournit les derniéres informations provenant de Statistique
Canada a propos de 'Enquéte sur la santé dans les collectivités canadiennes et fait état des activités de
I'Institut de la statistique du Québec (ISQ) en lien avec l'exploitation des données québécoises des
enquétes générales et thématiques.

L’ESCC générale est une enquéte transversale visant a recueillir des renseignements sur I'état de santé,
l'utilisation des services de santé et les déterminants de la santé de la population canadienne. Les
données sont recueillies auprés de personnes agées de 12 ans et plus vivant dans des logements privés
dans 121 régions sociosanitaires couvrant toutes les provinces et les territoires. Depuis 2007, les données
sont recueillies de fagon continue et la diffusion des fichiers est prévue chaque année. Un fichier complet
est également diffusé tous les deux ans (ex : ESCC 2009-2010). L’enquéte générale (cycle complet de
deux ans) permet de produire des estimations provinciales et régionales. Au Québec, environ 24 000
personnes répondent a TESCC sur deux ans.
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1. Enquéte générale

1.1 Diffusion des premiers résultats de 'ESCC 2011-2012 — données recueillies en 2011

Le 19 juin dernier, Statistique Canada a diffusé les premiers résultats du cycle 2011-2012 de 'ESCC.
Deux semaines auparavant, les fichiers de partage des données recueillies en 2011 ont été transmis aux
organisations ayant signé une entente de partage avec Statistique Canada. L'ISQ est donc dépositaire du
fichier de partage des données québécoises recueillies en 2011 dans le cadre de 'lESCC générale.

Les produits ayant été diffusés le 19 juin dernier sont les suivants :

Article dans Le Quotidien Le Quotidien — Enquéte sur la santé dans les collectivités canadiennes, 2011,
avec des liens vers tous les produits disponibles;

Mise a jour des tableaux CANSIM 105-0501 (Canada, provinces et régions sociosanitaires);

Mise a jour du tableau CANSIM 105-0503 (Canada et provinces);

Mise a jour de la publication «« Indicateurs de la santé» (82-221);

Mise a jour de la publication «Tendances de la santé» (82-213);

Mise a jour des «Feuillets d'information sur la santé» (13 indicateurs clés sur la santé de 'ESCC : activité
physique de loisirs, arthrite, asthme, consommation abusive d’alcool, consommation de fruits et Iégumes,
diabéte, embonpoint et obésité chez les adultes, exposition a la fumée secondaire a la maison,
hypertension artérielle, médecin régulier, santé pergue, stress percu dans la vie quotidienne, tabagisme);
Article sur les tendances du tabagisme de 2001 a 2011 dans la publication «Coup d’ceil sur la santéy;

1.2 Consultation de Statistique Canada sur le contenu de PESCC - projet de
remaniement de ’ESCC

Le 26 avril dernier, Statistique Canada langait la premiére phase d’'une consultation ayant pour objectif un
remaniement en profondeur de 'ESCC qui sera effectif en 2015. Globalement, ce remaniement touchera
a toutes les dimensions importantes de I'enquéte (population cible, répartition de I'échantillon, mode de
collecte) tandis que la premiére phase de la consultation a porté uniquement sur le contenu.

Pour mener a bien cette consultation, le MSSS et I'lSQ, soutenus par les membres du comité d’orientation
de 'ESCC Québec (COEQ), ont unis leurs efforts afin de bonifier les divers outils fournis par Statistique
Canada et faciliter le travail des diverses instances québécoises concernées. En outre, une conférence
téléphonique de lancement de la consultation, en frangais, a été organisée, permettant ainsi aux membres
du COEQ d’interagir directement avec les responsables de Statistique Canada.

Dans le cadre de cette ronde de consultation sur le contenu de 'ESCC, il s’agissait principalement
d’identifier les besoins prioritaires au Québec, d’examiner les avenues permettant de réduire le nombre de
modules disponibles offerts, d’identifier les lacunes, limites ou faiblesses connues du contenu actuel, et
enfin, de faire des suggestions de nouveaux contenus et instruments de mesures appropriés.
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Le processus de consultation a été coordonné par I'lnstitut de la statistique du Québec (ISQ) et le
ministére de la Santé et des Services sociaux (MSSS), en collaboration avec les membres du Comité
d’orientation de TESCC-Québec. Les instances invitées a participer a cette consultation sont les six tables
thématiques de concertation nationale (en surveillance, en promotion et prévention, en prévention
clinique, en maladies infectieuses, en santé au travail et en santé environnementale), I'Institut national de
santé publique du Québec (INSPQ), le ministére de la Santé et des Services sociaux (MSSS) et le
Commissaire a la santé et au bien-étre (CSBE).

Une réponse consolidée pour I'ensemble du Québec a été demandée par Statistique Canada. Pour
atteindre ce but, les réponses consolidées des neuf instances consultées ont servi de base. Par la suite,
le Comité ESCC-Québec a assumé la responsabilité d’examiner les divergences, de faire les meilleurs
choix possibles et de valider la réponse transmise a Statistique Canada le 15 juin dernier.

1.3 Rappel du contenu de PESCC 2011-2012

La collecte du nouveau cycle de 'lESCC 2011-2012 a débuté en janvier 2011 et se poursuivra jusqu’en
décembre 2012. Voici un bref rappel des divers contenus de 'ESCC 2011-2012 : contenu commun
annuel, contenu thématique commun sur un an, contenu commun sur deux ans et contenu optionnel
sélectionné par le Québec.

Contenu commun sur un an

2011 2012

Acces aux services de soins de santé (EASS) | Dépistage des maladies chroniques

sous-échantillon Inclut les modules suivants :

Inclut les modules suivants : Mammaographie

Acceés aux services de soins de santé Tests Pap

Temps d’attente Dépistage du cancer du célon et du rectum
Examen général

Problémes neurologiques Analyse sanguine
Test de spirométrie
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2011-2012

Contenu commun sur deux ans

Mode de vie sain

Inclut les modules suivants :

Activités sédentaires

Sécurité alimentaire

Expériences maternelles — allaitement

Bien-étre mental

Inclut les modules suivants :

Santé mentale positive

Consultations au sujet de la santé mentale

Contenu commun annuel

Consommation d’alcool

Problémes de santé chroniques
Exposition a la fumée des autres
Consommation de fruits et Iégumes
Vaccins antigrippaux

Etat de santé général

Utilisation de soins de santé

Contact avec professionnels de la santé
Situation du ménage

Taille et poids autodéclarés

Douleurs et malaises

Activité physique

Limitations d’activités

Usage du tabac

Education

Revenu

Population active

Renseignements sociodémographiques
Renseignements administratifs

Modules de contenu optionnel choisis pour le Québec

Consommation d’alcool au cours de la derniére
semaine

Changements faits pour améliorer la santé

Perte de productivité due a des raisons de santé
Expériences maternelles — usage du tabac au
cours de la grossesse

Provisions sociales

Organismes a but non lucratif — participation
Usage du tabac — étapes du changement
Etapes du changement — activité physique
Estime de soi

Sommeil

Sources de stress
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2. Enquétes thématiques

Les enquétes thématiques de 'ESCC fournissent des données détaillées sur une problématique ou une
population particuliere en fonction des besoins d’information des différents partenaires de Statistique
Canada. Ces enquétes permettent de produire des estimations provinciales.

2.1 ESCC - Santé mentale (2012)

La collecte de la deuxiéeme enquéte thématique sur la santé mentale, réalisée dans le cadre du
programme de 'ESCC, a débuté en janvier 2012 et se terminera en décembre. Cette enquéte permettra
de suivre I'évolution de certains indicateurs mesurés dans la premiére enquéte thématique sur la santé
mentale, qui avait été réalisée en 2002. Elle vise principalement a recueillir des renseignements sur les
personnes touchées par certains troubles mentaux ainsi que sur I'accessibilité et I'utilisation du soutien et
des services formels et informels auprés des Canadiens agés de 15 ans et plus. L’échantillon total est
composé d’environ 27 000 répondants, et les données sont obtenues par le biais d’'une entrevue en face-
a-face menée directement auprés des répondants. La diffusion des premiers résultats de cette enquéte
est prévue vers le mois de juin 2013. Pour obtenir plus d’information sur lTESCC — Santé mentale, cliquer
sur le lien suivant.

2.2 Prochaine enquéte thématique de ’ESCC : Nutrition 2015

La prochaine enquéte thématique prévue dans le cadre du programme de 'ESCC portera sur la nutrition
et sera réalisée en 2015. Cette enquéte aura comme objectif de brosser le portrait de I'alimentation de la
population canadienne d’'une part, ainsi que celui des populations des provinces. L’enquéte permettra,
entre autre, de rendre compte de la consommation des vitamines et minéraux, de protéines, lipides et
glucides ainsi que de certaines habitudes alimentaires, telles que la prise de trois repas par jour,
limportance accordée aux collations, etc. La comparaison des résultats obtenus avec les
recommandations du guide alimentaire canadien (GAC) ainsi qu’avec les valeurs des «Apports
nutritionnels de référence» (ANREF) permet ensuite, en quelque sorte, d’appréhender la santé
nutritionnelle d’'une population. De plus, comme c’est le cas pour la santé mentale, la nouvelle enquéte
rend possible le suivi de I'évolution de certains indicateurs qui avaient été mesurés lors de la premiére
enquéte thématique sur la nutrition de 2004. Pour des informations détaillées sur 'enquéte de nutrition de

2004, cliquez ici.

En ce qui concerne la planification de I'enquéte de 2015, Statistique Canada a débuté les travaux par une
premiére consultation auprés des utilisateurs de données a laquelle I'lSQ et le MSSS ont participé entre
janvier et mars 2012. Cette premiére étape de la consultation portait principalement sur contenu et la
portée de I'enquéte. Plusieurs autres étapes visant la concertation de I'ensemble des partenaires de
Statistique Canada sont prévues. Ainsi, un groupe d’experts sur les diverses thématiques de I'enquéte
sera consulté pour discuter du plan de sondage et du contenu du questionnaire qui devraient étre finalisés
entre janvier et décembre 2013. Les activités de collecte sont prévues pour 2015. Statistique Canada
souhaite diffuser les premiers résultats de I'enquéte a la fin de 'année 2016. Aucune information sur cette
future enquéte n’est disponible actuellement sur le site de Statistique Canada.
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Derniéres publications réalisées a partir des données de ’Enquéte sur la nutrition - 2004

A lautomne 2011, I'ISQ a publié deux feuillets synthése d’'une douzaine de pages résumant les résultats
des deux rapports sur la nutrition issus de l'analyse des données de I'ESCC — nutrition 2004
(«L’alimentation des jeunes québécois : un premier tour de table» et «Les jeunes québécois a table :
regard sur les repas et collations»). Le premier feuillet porte sur les enfants de 1 a 8 ans et le deuxiéme
sur les enfants et les adolescents de 9 a 18 ans. Ces deux publications sont disponibles a I'adresse
suivante.
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3. Information sur certaines enquétes sur la santé
réalisées par Statistique Canada

3.1 L’enquéte canadiennes sur I'incapacité — ECI 2012

Depuis I'annonce de I'abandon de I'Enquéte sur la participation et les limitations d’activités (EPLA) en
2010, Statistique Canada, en collaboration avec Ressources humaines et Développement des
compétences Canada (RHDCC) ont travaillé activement a I'élaboration de nouveaux modules sur les
incapacités qui pourront étre intégrés a certaines enquétes actives dans le but de recueillir les
informations nécessaires sur le profil des personnes vivant avec une incapacité (module de dépistage des
incapacités et module sur les obstacles et le soutien a la participation au marché du travail et I'éducation).
Rappelons que 'EPLA était une enquéte a co(t recouvrable parrainée par le ministére des Ressources
humaines et Développement des compétences Canada.

Au mois de mai dernier, Statistique Canada annongait que la prochaine enquéte sur l'incapacité serait
réalisée a l'automne 2012. A partir d’'un échantillon tiré de 'Enquéte nationale auprés des ménages
(ENM), environ 45,000 répondants canadiens agés de 15 ans et plus seront contactés afin de répondre a
une interview téléphonique d’une durée de 40 minutes (répondants ayant déclaré avoir des limitations
d’activités en raison d’'un probléme de santé). Il est important de souligner que 'ENM a été créée a la
suite de la suppression du questionnaire long du recensement qui servait, entre autres choses, a la
sélection des échantillons des enquétes sur les limitations d’activités. Etant donné que le questionnaire de
I'ECI sera passablement différent de celui de 'EPLA, et que les questions de sélection de 'TENM ne sont
pas identiques a celles utilisées dans les recensements précédents, il faut s’attendre a ce que la
comparabilité de cette nouvelle enquéte avec les résultats de 'EPLA, soit fort limitée.

Statistique Canada prévoit réaliser la collecte de septembre a décembre 2012, et souhaite diffuser les
données en décembre 2013. Cette enquéte permettra de produire des estimations provinciales. Aucune
information sur cette future enquéte n’est disponible actuellement sur le site de Statistique Canada.
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3.2 Enquéte canadienne sur les mesures de la santé (ECMS)

L’ECMS recueille des données a portée nationale sur la santé des Canadiens au moyen d’'une entrevue
auprés des ménages et de mesures physiques directes telles que la pression artérielle, la taille, le poids
et la condition physique, effectuées dans une clinique mobile. De plus, 'enquéte recueille des échantillons
de sang et d’urine pour procéder a des tests de laboratoire reliés aux maladies infectieuses, aux maladies
chroniques, a la nutrition et aux contaminants de I'environnement. Mentionnons que le cumul des cycles
de 'TECMS permettra d’obtenir des données provinciales.

La collecte du cycle 2 de 'TECMS a débuté a I'automne 2009 et s’est terminée en décembre 2011. Elle
visait un plus grand nombre de répondants qu’au cycle précédent, soit environ 6 300 répondants au total.
Au Québec, quatre sites de collecte ont été sélectionnés pour ce deuxiéme cycle : Montréal, Laval, St-
Jean-sur-Richelieu, Gaspésie. La diffusion des résultats provenant des données du cycle 2 de 'ECMS
devrait débuter en septembre 2012.

Des informations détaillées sur le cycle 1 de 'ECMS sont disponibles sur le site de Statistique Canada a
'adresse suivante. Un lien vers chacune des publications diffusées a partir des données de 'TECMS est
disponible a partir de I'adresse suivante : publications _ecms.

Les enquétes de santé de Statistique Canada

Statistique Canada réalise de nombreuses enquétes sur la santé et I'utilisation des services de santé.
Certaines d’entres elles permettent de produire des estimations provinciales, alors que d’autres se
penchent uniquement sur la réalité canadienne. Le lien suivant permet d’accéder rapidement a la liste
des enquétes actives et inactives en santé et d’obtenir une information détaillée sur ces enquétes, ainsi
que sur les publications qui leur sont associées : enquétes santé StatCan.
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4. Autres informations

Travaux présentés dans le cadre des réunions du Comité consultatif des enquétes sur la
santé de la population

Travaux méthodologiques sur les taux de réponse et les stratégies de collecte

er

Dans le cadre de la réunion du Comité consultatif des enquétes sur la santé de la population du 1
novembre 2011, des résultats des travaux méthodologiques sur les caractéristiques des non-répondants
de 'ESCC ont été présentés par Steven Thomas, méthodologiste principal au service des Méthodes
d’enquétes auprés des ménages. Les taux de non-réponse augmentant continuellement, le fait de mieux
connaitre les caractéristiques des non-répondants peut contribuer & adapter les stratégies de collecte en
vue d’obtenir de meilleurs taux de réponse, et par conséquent des estimations plus fiables.

Travaux méthodologiques sur I'imputation du revenu pour FESCC 2011

En 2010, le revenu du ménage n’a été rapporté que par une faible proportion des répondants de TESCC
(65 % au niveau du Canada) et les non-répondants se distinguent des répondants pour plusieurs
variables de santé : santé percue, santé mentale pergue, IMC, fumeur actuel, buveur excessif, activité
physique, stress, exposition a la fumée secondaire, consultation d’'un médecin, consultation d’un dentiste.
Compte tenu de cette situation, Statistique Canada a décidé d'imputer une valeur au revenu du ménage.

Un exposé sur la méthodologie d’imputation du revenu pour TESCC 2011 a été donné par Steven Thomas
lors de la conférence téléphonique tenant lieu de réunion du Comité consultatif des enquétes sur la santé
de la population, le 8 mai 2012.
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5. Publications de I'|SQ

Dans le cadre de son programme de mise en valeur des données d’enquétes, la Direction des statistiques de
santé (DSS) consacre des bulletins « Zoom Santé » a la diffusion des données provenant de 'ESCC. Six
publications ont été diffusées depuis la derniére édition du bulletin des « Nouvelles de TESCC » en juin 2011.

Avril 2012. Les comportements a risque pour la santé liés au tabac, a I'alcool, aux droques et aux
jeux de hasard et d’argent. Qui les adopte? Qui les combine?

Zoom Santé

Nathalie Audet et Virginie Nahou, Institut de la statistique du Québec

Février 2012. Vieillir en santé au Québec : portrait de la santé des ainés vivant a domicile en 2009-
2010

Zoom Santé, Série Enquéte sur la santé dans les collectivités canadiennes

Jocelyne Camirand et Claire Fournier, Institut de la statistique du Québec

Décembre 2011. La consommation d’alcool au Québec : évolution et portrait régional
Zoom Santé, Série Enquéte sur la santé dans les collectivités canadiennes
Danny Du Mays et Monique Bordeleau, Institut de la statistique du Québec

Novembre 2011. Publication conjointe

Santé physique et comportements liés a la santé chez les jeunes Québécois de 15 a 17 ans et
Santé mentale et psychosociale des jeunes de 12 & 17 ans : quelques indicateurs clés

Zoom Santé

Linda Cazale, Mikael Berthelot, Issouf Traoré, Institut de la statistique du Québec (premier article)
Monique Bordeleau, Linda Cazale et Danny Du Mays, Institut de la statistique du Québec (deuxiéme
article)

Octobre 2011. Profil et évolution du soutien social dans la population guébécoise
Zoom Santé, Série Enquéte sur la santé dans les collectivités canadiennes
Jocelyne Camirand et Valeriu Dumitru, Institut de la statistique du Québec

Octobre 2011. L’allaitement _maternel : une pratique moins répandue au Québec qgu’ailleurs au
Canada

Zoom Santé, Série Enquéte sur la santé dans les collectivités canadiennes

Amélie Lavoie et Valeriu Dumitru, Institut de la statistique du Québec

Rédaction : Rosanna Baraldi et Monique Bordeleau, Direction des statistiques de santé

Institut de la statistique du Québec, www.stat.gouv.qgc.ca

Pour toute information, contactez :

Monique Bordeleau, Coordonnatrice du Programme d’analyses secondaires de données en santé et
enquétes spéciales, 514-873-4749 (poste 6133) monique.bordeleau@stat.gouv.qc.ca
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