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1. DÉFINITION ET ÉTENDUE 

 
La Ville de Laval fut officiellement incorporée le 6 août 1965 et couvre une superficie de 
242,4 km2 ainsi que plusieurs îles et îlots. Elle est entourée des rivières des Prairies et 
des Mille-Îles et du lac des Deux-Montagnes. La municipalité s’étend sur une trentaine de 
kilomètres, de l’est à l’ouest, et sur une dizaine de kilomètres, du nord au sud, selon un 
schéma irrégulier. 
 
Laval occupe une position unique au Québec puisque s’y superposent une municipalité, 
une municipalité régionale de comté et une région administrative et sociosanitaire. 

 
 

1.1 La densité de la population 

 
La région de Laval se positionne parmi les régions urbaines avec une densité de 1 388 
personnes par kilomètre carré. À titre de comparaison, la densité du Québec s’établit à 
cinq personnes par kilomètre carré et celle du Canada à trois personnes par kilomètre 
carré. 
 
À l’intérieur du territoire lavallois, la densité varie beaucoup parmi les secteurs lavallois, 
passant de 101 personnes par kilomètre carré à 9 840 personnes par kilomètre carré. 
 

 Comme le montre la Carte 1, les zones les moins densément peuplées se trouvent aux 
extrémités est et ouest de l’île ainsi que dans le centre de l’île, correspondant aux zones 
à vocation agricole et les parcs industriels. Laval-sur-le-Lac, à l’extrémité ouest, se 
démarque également par sa faible densité. Les zones les plus fortement peuplées, se 
retrouvent surtout le long de la rivière des Prairies, dans la partie centrale de l’île ainsi 
que dans l’axe du boulevard des Laurentides. Ces zones correspondent au 
développement initial de Laval (Pont-Viau, Laval-des-Rapides et Chomedey), auquel 
s’ajoute également, un secteur beaucoup plus au nord, immédiatement à l’ouest de 
l’autoroute 15 (Fabreville). 
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Carte 1 – Densité de la population, Laval 2001 

 

 
 

SYNTHÈSE 

Définition et étendue 
Description des faits saillants 
Avec 1 388 âmes par kilomètre carré, Laval est véritablement zone urbaine. À l’intérieur 
du territoire, la densité varie beaucoup, en fonction de l’utilisation du sol et de son 
développement historique. 
Analyse et interprétations 
Les zones peu denses le sont probablement à cause de la vocation de l’utilisation du sol, 
tandis que les plus denses correspondent aux zones déjà bien développées au moment 
de la fusion, en 1965. Selon cette hypothèse, les zones peu denses le demeureront, 
tandis que les zones moyennement denses, principalement celles qui voisinent des 
zones déjà denses, se densifieront dans les prochaines années. 
Principaux enjeux 
Localisation, actuelle et prévisible, de la population à desservir. 
Références 
Recensement canadien de 2001 et système administratif de la Ville de Laval, Ville de 
Laval (1994). 
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2. LA POPULATION LAVALLOISE ACTUELLE 

2.1 La population totale 

En utilisant les renseignements issus du recensement canadien de 20011, la population de Laval 
s’établit à 343 005 personnes. Le secteur de recensement le moins peuplé compte moins de 
1 000 personnes et le plus peuplé près de 9 000 personnes. 
 
La région de Laval occupe le septième rang des régions les plus populeuses du Québec, tout en 
étant la moins populeuse des régions du Montréal-Métropolitain. 
 
Comme le montre la Carte 2, les secteurs les moins peuplés sont généralement 
géographiquement petits (comme l’île Paton ou Laval-les-îles) et pour la plupart, situés dans une 
zone densément peuplée du territoire, à l’exception du secteur 631, qui est essentiellement 
agricole. 
 

Carte 2 - Population totale, Laval 2001 

 

                                                      
1 Un recensement est fait à tous les cinq ans par Statistique Canada. Les effectifs de population du recensement sont légèrement sous-
dénombrés et inférieurs aux chiffres utilisés par le gouvernement du Québec, et le ministère de la Santé et des Services sociaux (MSSS), 
produits par l’Institut de la statistique du Québec qui corrige ce sous-dénombrement du recensement canadien��
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Pour leur part, les secteurs très peuplés se partagent de part et d’autre de la voie ferrée qui 
traverse Laval du nord au sud, en son centre. Nous retrouvons également quelques secteurs très 
peuplés dans la section ouest de l’île. 
 
 
SYNTHÈSE 

Population lavalloise actuelle - total 
Description des faits saillants 
Avec 343 000 personnes, Laval constitue la septième région la plus populeuse du Québec, 
mais la moins populeuse du Montréal-Métropolitain. 
Analyse et interprétations 
Les secteurs les plus peuplés se retrouvent, du nord au sud, de part et d’autres de la voie 
ferrée et dans la section ouest de l’île. 
Principaux enjeux 
En termes de dispensation de services à proximité des populations, la partie centrale et ouest 
de l’île offrent de grands bassins de population, souvent densément concentrés. La partie est 
de l’île comprend des secteurs moyennement peuplés, très grands géographiquement et peu 
ou moyennement denses. 
Références 
Recensement canadien de 2001 et Institut de la statistique du Québec, 2003. 

 
 

2.2 Les principaux groupes d’âge 

 
En utilisant les renseignements issus du recensement canadien de 2001, nous présentons la 
situation de quatre regroupements de population selon l’âge, soit les mineurs, les jeunes adultes, 
les adultes et les aînés.  
 
2.2.1 Les mineurs 

 
La Carte 3 et la Carte 4 présentent la proportion et le nombre de jeunes de moins de 18 ans. 
Nous y remarquons une assez grande similitude et quelques disparités, surtout dans les secteurs 
de recensement qui comptent une faible population totale. Il est clair que les secteurs situés au 
sud de l’île, notamment le long de la rivière des Prairies comptent peu de mineurs. Par contre, les 
secteurs au nord, le long de la rivière des Mille-Îles, à l’ouest et la pointe est, regroupent les 
secteurs qui comptent le plus de mineurs. 
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Carte 3 - Proportion de mineurs 0-17 ans, Laval 2001 

 

 

Carte 4– Nombre de mineurs 0-17 ans, Laval 2001 
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2.2.2 Les jeunes adultes 
 
Dans ce document, nous entendons par jeunes adultes les personnes âgées de 18 à 34 ans. Ce 
cycle de vie correspond à la préparation de la vie active et familiale ainsi qu’à la cristallisation des 
comportements et habitudes de vie. Cette population se répartit assez uniformément sur le 
territoire lavallois et comprend 73 500 personnes, soit 21 % de la population totale. La Carte 5 
(proportion) et la Carte 6 (nombre) présentent leur dispersion géographique. 
 
La Carte 6 montre que c’est surtout à l’ouest de la voie ferrée que se trouve la plupart des 
secteurs où cette population est la plus nombreuse. 
 
 

Carte 5 – Proportion de jeunes adultes 18-34 ans, Laval 2001 
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Carte 6 – Nombre de jeunes adultes 18-34 ans, Laval 2001 

 
 

2.2.3 Les adultes 

Nous parlons ici des personnes âgées de 35 à 64 ans. C’est le groupe le plus important avec 
147 755 personnes, 43 % du total de la population lavalloise. C’est l’âge où se retrouvent, à la 
fois, le sommet des acquisitions sociales et financières, l’installation des maladies chroniques et 
l’apparition d’une consommation de services de santé plus importante qui se continuera et 
s’accélèrera chez les aînés. 
 
La Carte 7 (proportion) et la Carte 8 (nombre) présentent une image similaire. Cette population 
est plus nombreuse (Carte 8) dans les parties nord (rivière des Mille-Îles) et ouest de l’île et peu 
nombreuse dans les parties sud (rivière des Prairies) et centrale. 
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Carte 7 – Proportion d’adultes 35-64 ans, Laval 2001 

 

Carte 8 – Nombre d’adultes 35-64 ans, Laval 2001 
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2.2.4 Les aînés 

En 2001, 45 355 personnes âgées de plus de 65 ans habitaient la région de Laval, soit 13 % de 
la population totale. C’est ce que nous montrent la Carte 9 (proportion) et la Carte 10 (nombre). 
Les deux cartes illustrent des réalités complémentaires. Alors que les secteurs présentant les 
plus fortes proportions d’aînés (Carte 9) se regroupent surtout dans la section sud (rivière des 
Prairies) et centrale de l’île, la Carte 10 nous montre que le quart des aînés de Laval se regroupe 
dans seulement huit secteurs de recensement (sur les 71 que compte Laval), dans les zones des 
quartiers de St-Vincent-de-Paul, Pont-Viau, Fabreville, Chomedey et de l’île Paton. 
 

Carte 9 – Proportion d’aînés 65 ans et plus, Laval 2001 
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Carte 10 – Nombre d’aînés 65 ans et plus, Laval 2001 

 

 
SYNTHÈSE 

Population lavalloise actuelle – principaux groupes d’âge 
Description des faits saillants 
En gros, la population lavalloise se répartit ainsi : près d’une personne sur cinq est mineure 
(<17 ans) ou jeune adulte (18 à 34 ans), un peu plus de quatre personnes sur dix sont des 
adultes (35 à 64 ans) et une personne sur huit est âgée de 65 ans ou plus, en 2001. 
Analyse et interprétations 
La répartition de la population reflète les cycles de développement de Ville de Laval. La 
population aînée se trouve davantage dans la partie sud de l’île, alors que les jeunes et les 
adultes sont dans la partie nord, avec des groupes de jeunes importants dans les pointes est 
et ouest de l'île. Au cours des 20 à 30 dernières années, le développement domiciliaire s’est 
fait un peu partout à Laval, mais plus massivement dans les sections nord et ouest de l’île. 
Principaux enjeux 
Les services qui s’adressent plus particulièrement à des clientèles jeunes ou aînées devront 
tenir compte de leur concentration géographique; sud et centre pour les aînés et la partie nord 
de l’île en ce qui concerne les jeunes, avec des groupes importants aux pointes est et ouest. 
Références 
Recensement canadien de 2001. 
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3. L’ÉVOLUTION DE LA POPULATION LAVALLOISE 

3.1 L’histoire depuis la fusion 

Depuis sa fondation en 1965, la région de Laval a connu une croissance continue. Le rythme de 
croissance a cependant légèrement fléchi entre 1986 et 1991, et surtout entre 1991 et 1996 et 
entre 1996 et 2001. Durant la période de 1966 à 2001, Laval est passée d’une population de 
moins de 200 000 personnes, à près de 350 000 personnes, comme l’illustre le Graphique 1. 
 
Graphique 1 – Évolution de la population lavalloise, 1966-2001 
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3.2 La perspective des 15 prochaines années 

En utilisant les projections de population produites par l’Institut de la statistique du Québec2, nous 
présentons l’évolution prévisible des principaux groupes d’âge examinés au chapitre précédent. 
Le Graphique 2 montre que chaque groupe d’âge va évoluer selon un scénario spécifique. Les 
mineurs devraient voir leur nombre diminuer de façon importante, pour se faire dépasser par les 
aînés après 2016. Les jeunes adultes atteignent un maximum en 2011, pour se stabiliser par la 
suite. Pour leur part, les adultes qui étaient en croissance importante entre 1996 et 2006, verront 
leur nombre se stabiliser par la suite. Finalement, les aînés seront en constante augmentation et 
dépasseront les mineurs en nombre, en 2017. 
 
Graphique 2 – Évolution selon l’âge, 2001-2021  
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2 Ces données diffèrent légèrement de celles du Recensement canadien, puisqu’elles corrigent ces dernières de leur sous-dénombrement. 
Ce sont celles utilisées de façon usuelle par le Gouvernement du Québec. 



Profil sociosanitaire de la population lavalloise 

 

Direction de santé publique 
Agence de la santé et des services sociaux de Laval 

 

12 

SYNTHÈSE 

Évolution de la population lavalloise – Historique et projections 
Description des faits saillants 
Laval a connu une croissance continue de sa population, depuis sa fondation et jusqu’au futur 
prévisible par l’ISQ. La croissance de Laval demeure encore plus rapide que celle du Québec. 
Deux groupes d’âge connaîtront une évolution importante et dans une direction contraire. Les 
mineurs verront leur nombre diminuer constamment, tandis que les aînés augmenteront 
régulièrement leurs effectifs. En 2017, leur position relative s’inverserait et Laval compterait 
davantage d’aînés que de mineurs. 
Analyse et interprétations 
Dans une population, deux groupes sont considérés comme « dépendants », les mineurs et les 
aînés. Ils le sont chacun à leur manière, des adultes et des jeunes adultes. La région de Laval 
modifiera sa « structure de dépendance » au cours des prochaines années. Des ajustements 
sociétaux et des services publics sont à prévoir pour s’ajuster à ce changement. 
Principaux enjeux 
Deux enjeux principaux : le rythme d’évolution de Laval étant beaucoup plus rapide que celui 
du Québec, des dysfonctionnements peuvent s’observer dans des services publics où les 
budgets, établis jusqu’à maintenant sur une base historique, s’adaptent difficilement à cette 
réalité. D’autre part, les changements importants que connaîtront les populations mineures 
(diminution) et surtout aînées (augmentation), vont demander un ajustement des services qui 
leurs sont destinés. Il est possible de penser que la « pression » sur les services jeunesse va 
diminuer, alors qu’elle augmenterait sur les services aux aînés. 
Références 
Projections de population de l’Institut de la statistique du Québec, mise à jour, édition 2003. 
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4. LES PRINCIPALES DONNÉES SOCIOÉCONOMIQUES 

 
LA STRUCTURE FAMILIALE 

Le recensement canadien de 2001 fournit quelques indicateurs qui nous renseignent sur la 
structure des familles3. 

4.1 Les familles avec mineurs 

À Laval, comme au Québec, 44 % des familles ont au moins un enfant âgé de moins de 18 ans. 
Cette proportion varie, à Laval, de 28 % à 65 % selon les secteurs de recensement, exception 
faite de l’île Paton (secteur 647.1) où seulement 4 % des familles comptent un jeune de moins de 
18 ans. Au total, Laval compte 44 040 familles avec au moins un enfant de moins de 18 ans. 
 
La Carte 11 illustre le nombre de familles avec enfants de moins de 18 ans selon les secteurs de 
recensement. Les secteurs comptant le moins de familles avec au moins un mineur se trouvent 
principalement dans la partie sud de l’île, le long de la rivière des Prairies. Ce sont les secteurs 
du nord et de l’ouest de l’île ainsi que ceux de Saint-François qui abritent le plus de familles avec 
au moins un enfant âgé de moins de 18 ans; les secteurs où ces familles sont les plus 
nombreuses se situent à Sainte-Dorothée (652.3 et 652.2) ainsi qu’à Sainte-Rose (659.5 et 
659.7). 
 

Carte 11 - Nombre de familles avec enfants de moins de 18 ans, Laval 2001 

 

                                                      
3 Statistique Canada considère comme une famille de recensement un couple actuellement marié ou vivant en union libre (sans égard au 
sexe) (avec ou sans fils et/ou fille jamais marié des deux conjoints ou de l’un d’eux) ou un parent seul (peu importe son état matrimonial) 
demeurant avec au moins un fils ou une fille jamais marié. La famille de recensement comprend tous les fils et les filles apparentés par le 
sang, par alliance ou par adoption vivant dans le logement et qui n’ont jamais été mariés��
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4.2 Les familles monoparentales 

Toujours selon le recensement canadien de 2001, parmi toutes les familles lavalloises ayant au 
moins un enfant âgé de moins de 18 ans, 20 % sont des familles monoparentales. Cette 
proportion est de 23 % au Québec. En termes de nombre, cela représente 8 815 familles à Laval. 
 
Selon les secteurs de recensement, la proportion de familles avec enfants âgés de moins de 
18 ans qui sont monoparentales varie de 4 % à 42 %. 
 
Les secteurs où on retrouve le plus grand nombre de familles avec au moins un enfant mineur, 
soit le nord et l’ouest de Laval, ne sont pas nécessairement ceux où on retrouve le plus grand 
nombre de familles monoparentales. Ces dernières se concentrent principalement dans la partie 
centrale et est de l’île. 

 

Carte 12 - Nombre de familles monoparentales avec enfants de moins de 18 ans, 
Laval 2001 

 
 

4.3 La population vivant seule 

La population vivant seule constitue une autre facette de la réalité lavalloise. 
 
Le nombre de personnes vivant seules dans leur logement est équivalent au nombre de 
ménages privés ne comprenant qu’une personne. Il ne faut pas confondre l’appellation 
« personnes vivant seules » avec la désignation « personnes seules » qui est un concept plus 
large parce qu’il englobe, en plus des personnes vivant seules, celles qui vivent avec des 
personnes non apparentées. 
À Laval, 9 % des personnes vivent seules, soit 31 795 personnes. Cette proportion est de 12 % 
au Québec. Selon les secteurs, de 2 % à 30 % des Lavallois qui y résident vivent seuls. L’île 



Profil sociosanitaire de la population lavalloise 

 

Direction de santé publique   
Agence de la santé et des services sociaux de Laval 

15 

Paton (647.1) est le secteur où on retrouve la plus forte proportion de personnes vivant seules. 
La distribution des personnes vivant seules présente quelques similitudes avec celle des familles 
monoparentales, un grand nombre se retrouvant dans la partie centrale de l’île, quoique de façon 
plus concentrée dans le sud, entre l’autoroute 19 à l’est et le boulevard Curé-Labelle à l’ouest, 
ainsi qu’à Saint-Vincent-de-Paul. 
 
Il faut noter que 35 % des Lavallois vivant seuls sont des personnes âgées de 65 ans et plus et si 
on se réfère à la Carte 9 on peut noter que ces secteurs sont ceux où on retrouve une forte 
proportion des personnes âgées de 65 ans et plus. 
 

Carte 13 - Nombre de personnes vivant seules, Laval 2001 

 

 
SYNTHÈSE 

La structure familiale – Laval 2001 
Description des faits saillants 
Près de la moitié des familles lavalloises (44 %) ont au moins un enfant de moins de 18 ans. 
Ces familles sont monoparentales dans 20 % des cas. Un Lavallois sur dix vit seul. 
Analyse et interprétations 
Laval ne se démarque pas du Québec quant à la proportion des familles ayant au moins un 
jeune de moins de 18 ans. Toutefois, Laval compte moins de familles monoparentales en 
proportion que le Québec et moins de personnes vivant seules. Son tissu social est plus 
« dense ». 
Principaux enjeux 
Les familles avec au moins un jeune âgé de moins de 18 ans sont plus nombreuses dans le 
nord-ouest de l’île ainsi qu’à Saint-François, à l’extrême est (similaire à la distribution de la 
population mineure). 
Les secteurs situés dans la zone centrale de Laval accueillent pour leur part une bonne partie 
des familles monoparentales avec enfant de moins de 18 ans et de personnes vivant seules. 
Les adultes de ces secteurs ont plus de responsabilités. 
Références 
Recensement canadien de 2001. 
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L’ORIGINE ETHNIQUE 

 

4.4 La proportion d’immigrants 

Comme défini par le recensement canadien, un immigrant reçu est une personne à qui les 
autorités de l’immigration ont accordé le droit de résider au Canada en permanence. Certains 
immigrants résident au Canada depuis un certain nombre d’années, alors que d’autres sont 
arrivés récemment. 
 
La région de Laval compte une proportion d’immigrants reçus (15 %) qui est supérieure à celle du 
Québec (10 %). Selon les secteurs de recensement, ces proportions varient à Laval entre 4 % et 
48 %. En termes de nombre, Laval compte 52 490 immigrants reçus. 
 
La Carte 14 permet de constater que les secteurs comptant le plus grand nombre d’immigrants 
reçus sont concentrés dans la partie sud-ouest de Laval, particulièrement entre la voie ferrée du 
Canadien Pacifique à l’est, l’autoroute 13 à l’ouest et l’autoroute 440 au nord. 
 

Carte 14 - Nombre d’immigrants reçus, Laval 2001 

 
 

4.5 La langue parlée à la maison 

La langue parlée à la maison est celle que le recensé parlait le plus souvent au moment du 
recensement. Statistique Canada a réparti la population en deux catégories, une seule langue 
parlée et plus d’une langue parlée. 
 
À Laval, 80 % de la population parle une seule langue à la maison alors que cette proportion est 
de 87 % pour l’ensemble du Québec. Parmi ceux qui ne parlent qu’une seule langue à la 
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maison4, il n’est pas surprenant de constater que c’est le français qui est utilisé dans 86 % des 
cas. L’anglais est la langue parlée à la maison pour 7 % des Lavallois comparativement à 8 % 
pour l’ensemble du Québec. À Laval, selon les secteurs de recensement, cette proportion varie 
de 0 % à 45 %. Les proportions les plus élevées se retrouvent dans le secteur de Chomedey 
(650.1, 648, 649,2, 649,1 et 650,2) ainsi que dans un secteur plus à l’est (631). 
 
La Carte 15 présente les secteurs où on retrouve le plus grand nombre de personnes dont la 
langue unique parlée à la maison est l’anglais. Deux entités géographiques se dessinent, soit la 
partie située à l’ouest du boulevard Curé-Labelle et au sud de l’autoroute 440 ainsi qu’une zone à 
l’est du boulevard des Laurentides et au nord de l’autoroute 440. 
 
Les secteurs où on retrouve le moins de personnes parlant uniquement l’anglais à la maison se 
situent dans la partie sud du centre de l’île (638.2, 637.2 et 636). Par ailleurs, la pointe est de 
Laval se distingue par le faible nombre de personnes anglophones. 
 

Carte 15 - Nombre de personnes dont la langue unique parlée à la maison est l’anglais, 
Laval 2001 

 
 
Près de 7 % des Lavallois qui ne parlent qu’une seule langue à la maison utilisent une autre 
langue que le français ou l’anglais, ce qui est supérieur à la proportion provinciale (4 %). 

                                                      
4 Nous avons peu de détails spécifiques sur les 20 % de la population qui parlent plus d’une langue à la maison. 



Profil sociosanitaire de la population lavalloise 

 

Direction de santé publique 
Agence de la santé et des services sociaux de Laval 

 

18 

À Laval, les langues autres que le français ou l’anglais les plus fréquemment parlées à la maison 
sont le grec, l’arménien, l’arabe, l’italien et le portugais. Les cartes suivantes illustrent la 
concentration géographique de ces populations. À noter que 4 150 Lavallois disent ne connaître 
ni le français, ni l’anglais. 

Carte 16 - Secteurs où on retrouve le plus grand nombre de personnes dont la langue 
unique parlée à la maison est une langue non officielle, Laval 2001 

 
- Grecs       - Arméniens 

 
 
- Arabes       - Italiens 
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4.6 L’origine ethnique 

Quand on regarde l’origine ethnique, on observe une autre facette de la diversité culturelle de 
Laval. La question du recensement canadien a trait à l’origine ethnique ou culturelle des ancêtres 
d’une personne. 
 
Quatre-vingt sept pour cent (87 %) des Lavallois ont une origine canadienne ou française. Les 
autres origines les plus fréquemment déclarées par les Lavallois sont respectivement : italienne, 
grecque, irlandaise et haïtienne. 
 
La distribution géographique des Lavallois d’origine italienne ou grecque est semblable à celle 
décrite au point précédent (Carte 16). 
 
Les Lavallois d’origine irlandaise ne présentent pas de particularité géographique. Ils sont 
dispersés dans tous les secteurs de recensement. 
 
Les Lavallois d’origine haïtienne sont pour leur part plus nombreux dans les secteurs est de Laval 
comme illustré par la carte suivante. Les deux secteurs où on retrouve le plus grand nombre de 
Lavallois d’origine haïtienne sont à Saint-François (625.2 et 625.1). 
 

Carte 17 - Secteurs où on retrouve le plus grand nombre de personnes d’origine 
haïtienne, Laval 2001 
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SYNTHÈSE 

L’origine ethnique – Laval 2001 
Description des faits saillants 
Quinze pourcent (15 %) des Lavallois sont des immigrants reçus. 
La majorité des Lavallois parlent uniquement le français à la maison. Sept pour cent (7 %) y 
parlent l’anglais et une proportion équivalente parle à la maison une autre langue que le 
français ou l’anglais. 
4 150 Lavallois disent ne connaître ni le français, ni l’anglais. 
Analyse et interprétations 
La proportion de la population lavalloise avec un statut d’immigrant reçu est supérieure à celle 
du Québec. 
Les principales langues parlées à la maison autres que le français ou l’anglais, sont le grec, 
l’arménien, l’arabe, l’italien et le portugais. 
La majorité de Lavallois (87 %) ont une origine ethnique canadienne ou française. Les autres 
origines les plus fréquemment déclarées par les Lavallois sont respectivement : italienne, 
grecque, irlandaise et haïtienne. 
Principaux enjeux 
Les secteurs situés dans la partie sud-ouest de Laval se distinguent par leur diversité 
culturelle. On y retrouve les plus fortes concentrations d’immigrants reçus et de Lavallois dont 
la langue parlée à la maison est l’anglais ou une langue non officielle. Ceci peut générer des 
barrières de langage et des différences dans les coutumes et croyances dont il faut tenir 
compte. 
Des communautés culturelles se retrouvent aussi dans des zones géographiques situées plus 
à l’est. Entre autre, la pointe est abrite une portion importante de la communauté haïtienne 
lavalloise, là où le nombre de jeunes est également élevé. 
Références 
Recensement canadien de 2001. 

 

LA SCOLARITÉ 

4.7 Le niveau de scolarité 

À Laval, 13 % de la population (36 995 personnes) compte moins de neuf ans de scolarité, 
alors que cette proportion est de 15 % au Québec. Selon les secteurs de recensement à Laval, 
entre 3 % et 26 % des personnes qui y résident n’ont pas complété une 9e année. La distribution 
géographique du plus grand nombre de personnes ayant moins de neuf ans de scolarité se 
concentre dans la partie sud de Laval, exception faite d’un secteur à Laval-Ouest (656.1) 
(Carte18). 
 
À l’autre extrême, on retrouve à peu près le même nombre de Lavallois (37 315 personnes) ayant 
complété des études universitaires avec baccalauréat ou diplôme supérieur. Cela 
représente 14 % de la population et cette proportion est semblable à celle du Québec. Selon les 
secteurs de recensement à Laval, entre 5 % et 41 % des personnes qui y résident ont complété 
des études universitaires. Les secteurs où on trouve le plus grand nombre de personnes ayant 
un diplôme universitaire se concentrent dans la partie ouest de l’île (à l’ouest de la voie ferrée du 
Canadien Pacifique) et dans une bande à l’est du boulevard des Laurentides dans les quartiers 
de Duvernay et Vimont (Carte 19). 
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Carte 18 - Nombre de personnes ayant moins de 9 ans de scolarité, Laval 2001 

 

 
 
 
 

Carte 19 - Nombre de personnes ayant complété des études universitaires avec 
baccalauréat ou diplôme supérieur, Laval 2001 
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L’EMPLOI ET LE CHÔMAGE 

 
Statistique Canada classifie la population active en deux groupes, soit la population occupée et la 
population en chômage. Ces données ne viennent pas du recensement 2001, mais sont issues 
de l’Enquête sur la population active (EPA). Les données qui suivent ne sont pas disponibles par 
secteur de recensement. Elles ont été compilées et révisées par l’Institut de la statistique du 
Québec le 6 février 2006. 
 

4.8 La population occupée (taux d’emploi) 

La population occupée est composée des personnes de 15 ans et plus, à l’exclusion des 
pensionnaires d’un établissement institutionnel qui, au cours de la semaine de référence, avaient 
fait un travail quelconque contre rémunération ou à leur compte (de une heure jusqu’à sept jours 
entiers) ou étaient temporairement absentes de leur travail ou de l’entreprise toute la semaine à 
cause de vacances, d’une maladie, d’un conflit de travail (grève ou lock-out) ou encore pour 
d’autres raisons. 
 
Le taux d’emploi est le nombre de personnes occupées, exprimé en pourcentage, de la 
population de 15 ans et plus. En 2005, 61 % de la population lavalloise était occupée, 
comparativement à 60 % pour l’ensemble du Québec. Les taux lavallois d’emploi sont 
habituellement supérieurs aux taux du Québec, mais depuis les quatre dernières années l’écart 
s’amenuise entre Laval et la province (Graphique 3). 
 
Graphique 3 - Taux d'emploi (%), Laval et ensemble du Québec, 2006 
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Source : Statistique Canada, Enquête sur la population active, compilé par l’Institut de la statistique du Québec, 2006. 
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4.9 La population en chômage 

En ne tenant pas compte des personnes ayant abandonné la recherche active d’un emploi, les 
chômeurs au sens de Statistique Canada sont des individus qui ont offert leurs services sur le 
marché du travail et s’apparentent donc plus à des demandeurs d’emploi qu’à des personnes 
sans emploi au sens strict. 
 
Le taux de chômage est le nombre de chômeurs exprimé en pourcentage de la population 
active. Le Graphique 4 illustre l’historique du taux de chômage de 1999 à 2005. On observe une 
augmentation du taux de chômage à Laval jusqu’en 2003, mais il semble régresser par la suite. 
Les valeurs lavalloises ont rejoint celles du Québec depuis quatre ans alors qu’elles étaient 
inférieures auparavant. 
 
Graphique 4 - Taux de chômage (%), Laval et Ensemble du Québec, 2006 
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Source : Statistique Canada, Enquête sur la population active, compilé par l’Institut de la statistique du Québec, 2006. 

 
En termes de nombre de chômeurs, pour la période allant de juillet 2005 à juillet 2006 les chiffres 
ont varié de façon décroissante entre 17 400 à 10 900 chômeurs lavallois selon le mois. Les 
nombres les plus bas sont observés en décembre et janvier et au cours des mois d’été. 
 
Le Graphique 5 illustre une différence dans la saisonnalité du taux de chômage entre Laval et le 
Québec. Au Québec les taux sont relativement stables alors qu’à Laval ils semblent plus élevés 
en hiver et plus bas en été. 
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Graphique 5 - Saisonnalité du chômage (%), Laval et Ensemble du Québec, 2006 
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Source : Statistique Canada, Enquête sur la population active, compilé par l’Institut de la statistique du Québec, 2006. 

  
SYNTHÈSE 

 
La scolarité, l’emploi et le chômage – Laval 2001 et 2003 
Description des faits saillants 
À Laval, 13 % de la population a un niveau de scolarité inférieur à la 9e année. Le taux de 
chômage a varié entre 6 % et 8 % selon la période de l’année. 
Analyse et interprétations 
La proportion de Lavallois comptant moins de neuf ans de scolarité est inférieure à celle du 
Québec. 
Le taux de chômage montre une tendance à la hausse à Laval et rejoint celui du Québec. 
Le chômage est un phénomène cyclique; il semble y avoir moins de chômage l’été. 
Principaux enjeux 
Depuis 2002, le taux de chômage à Laval rejoint presque celui du Québec. Cette situation est 
à surveiller, car elle pourrait mener à une détérioration de la situation économique de Laval 
historiquement favorable. 
Références 
Recensement canadien de 2001 et Enquête sur la population active (EPA) de Statistique 
Canada, 2006. 
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LE REVENU 

4.10 Le revenu personnel par habitant 

Le revenu personnel total est la somme de tous les revenus courants reçus sur une période 
donnée par les particuliers d’un territoire. Le revenu personnel par habitant est un des principaux 
indicateurs qui facilite l’analyse économique des différentes régions du Québec. 
 
Ce revenu augmente habituellement chaque année. En 2005, le revenu personnel par habitant a 
été établi à 31 160 $ à Laval, ce qui est légèrement supérieur au revenu établi pour l’ensemble 
de la province qui est de 29 499 $. Historiquement, le revenu personnel par habitant était plus 
élevé pour les Lavallois que pour l’ensemble du Québec. 
 
Graphique 6 – Revenu personnel par habitant, Laval et Ensemble du Québec, 2006 
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* Valeur provisoire 
Source : Institut de la statistique du Québec, 2006. 

 

4.11 Les prestataires de la Sécurité du revenu 

Les données sur le nombre de personnes prestataires de la Sécurité du revenu proviennent du 
ministère de l’Emploi, de la Solidarité sociale et de la Famille. Elles donnent un portrait de la 
situation pour la période d’aide de mars pour chaque année. 
 
À Laval, 4 % des Lavallois sont prestataires de la Sécurité du revenu, comparativement à 7 % 
pour l’ensemble du Québec. En 2005, à Laval, cela représente 14 620 personnes et la tendance 
est à la baisse depuis 1999. 
 

Nombre d’adultes et d’enfants bénéficiaires de la Sécurité du revenu – Laval 
 

1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 
19 364 17 233 16 037 15 654 15 152 15 037 14 620 

 
Source : Ministère de l’Emploi, de la Solidarité sociale et de la Famille. 
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Les renseignements sont disponibles selon les anciens territoires de CLSC et les valeurs sont 
très différentes d’un territoire à l’autre. Les proportions de prestataires de la Sécurité du revenu 
sont plus élevées sur les territoires du Marigot et du Ruisseau-Papineau et elles sont plus faibles 
sur les territoires des Mille-Îles et de Sainte-Rose. 
 
Graphique 7 – Proportion de la population prestataire de la Sécurité du revenu, Laval et 

ensemble du Québec, mars 2005 
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Nombre  1 115 5 933 4 946 2 626 14 620 518 188 
 
Source : Ministère de l’Emploi, de la Solidarité sociale et de la Famille, mars 2005. 
 

4.12 Les personnes à faible revenu 

Les estimations du nombre de personnes à faible revenu sont basées sur les seuils de faible 
revenu avant impôt de Statistique Canada. Le seuil de faible revenu est un niveau relatif établi à 
partir des tendances du revenu et des dépenses des différentes catégories des familles. Ces 
limites varient selon la taille du territoire de résidence et la taille de la famille et elles sont mises à 
jour annuellement. 
 
Même si les seuils de faible revenu de Statistique Canada sont souvent cités comme seuils de 
pauvreté, ni eux ni aucune autre mesure de remplacement n’ont un statut officiel reconnu, et 
Statistique Canada ne recommande pas leur utilisation comme indicateur du seuil de pauvreté. 
En l’absence d’une définition acceptée de la pauvreté, cette méthodologie permet uniquement de 
déterminer ceux qui s’en tirent moins bien que la moyenne. 
 
À Laval, en 2001, 16 % des personnes vivent sous le seuil de faible revenu. Cette proportion est 
de 19 % pour l’ensemble du Québec. Selon les secteurs de recensement, à Laval cette valeur 
varie de 4 % à 46 %. En termes de nombre, 54 190 personnes vivent sous le seuil de faible 
revenu. 
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Les similitudes entre la Carte 20 et la Carte 18 dénotent que les secteurs de recensement où se 
trouvent les personnes sous le seuil de faible revenu sont souvent ceux où on retrouve le plus de 
personnes ayant moins de neuf ans de scolarité. 

Carte 20 - Nombre de personnes sous le seuil de faible revenu, Laval 2001 

 
 

SYNTHÈSE 

Le revenu – Laval 2001 et 2005 
Description des faits saillants 
Le revenu personnel par habitant s’élèvait à 31 160 $ en 2005 à Laval (valeur provisoire). 
4 % des Lavallois sont prestataires de la Sécurité du revenu, soit 14 620 personnes. 
16 % des personnes vivent sous le seuil de faible revenu, ce qui représentait 54 190 
personnes en 2001. 
Analyse et interprétations 
Comparativement à l’ensemble du Québec, moins de Lavallois sont prestataires de la Sécurité 
du revenu ou vivent sous le seuil de faible revenu. De même, en 2005, le revenu personnel par 
habitant de Laval était estimé supérieur à celui du Québec. 
Principaux enjeux 
Les données sur les prestataires de la Sécurité du revenu, qui sont les seules disponibles par 
territoire, montrent des différences géographiques importantes. 
Si quelques secteurs comptent beaucoup de « pauvres », il n’en reste pas moins que 
beaucoup de secteurs répartis partout à Laval comptent aussi dans leur rang des personnes 
« pauvres » même si leur nombre est moins important. 
Références 
Recensement canadien de 2001, Institut de la statistique du Québec, 2006 et ministère de 
l’Emploi, de la Solidarité sociale et de la Famille, 2005. 

 



Profil sociosanitaire de la population lavalloise 

 

Direction de santé publique 
Agence de la santé et des services sociaux de Laval 

 

28 

Portrait synthèse des quatre premiers chapitres : démographie et caractéristiques 
socioéconomiques 
 
Même si nous avons pris grand soin de ne pas « assommer » le lecteur avec une masse de 
chiffres, il n’est pas aisé de se faire rapidement une idée « …de l’état de santé de la population 
en général et de ses facteurs déterminants afin d’en connaître l’évolution et de pouvoir offrir à la 
population des services appropriés (LSP. Art.4) ». C’est pour faciliter ce travail que nous 
présentons une synthèse des quatre premiers chapitres, intégrant plusieurs dimensions ou 
indicateurs qui avaient été présentés individuellement. 
 
Cette synthèse se fait indépendamment de l’identification des principaux problèmes ou besoins 
de santé et de services sociaux qui seront abordés dans les chapitres suivants. Le « quoi faire », 
en quelque sorte. Ici, nous sommes à une étape préliminaire, le « pour qui travaillons-nous », si 
cette épithète peut faire sens. 
 
Nous avons travaillé à partir des postulats suivants : 
♦ Une portion de l’ensemble des soins et services sont plus efficaces et plus adéquats 

lorsqu’ils sont dispensés « à proximité » des milieux de vie des personnes qui les reçoivent; 
♦ Deux sous-ensembles de la population connaîtront des évolutions importantes au cours des 

dix prochaines années, soit les personnes mineures (diminution) et les aînés (augmentation) 
et les services qui leurs sont destinés sont suffisamment différents pour bénéficier d’une 
planification distincte; 

♦ Il est plus facile de se repérer géographiquement, à partir d’agrégats concentrés (groupes de 
secteurs contigus); 

♦ Les regroupements décrits dans cette synthèse viennent ajouter une lecture intégrant 
plusieurs caractéristiques, à celle des indicateurs décrits individuellement dans les chapitres 
précédents, sans remplacer cette première lecture. 

 
Pour les fins de cette section, nous regrouperons des secteurs qui présentent « généralement » 
des caractéristiques communes, même si chaque secteur du regroupement ne présente pas 
nécessairement toutes les caractéristiques du regroupement et sans, bien évidemment, que 
chaque personne du regroupement ne possède toutes les caractéristiques du regroupement. 
C’est plutôt un rassemblement géographique où ces caractéristiques sont beaucoup plus 
nombreuses qu’ailleurs à Laval. 
 
La synthèse se construit autour de trois regroupements : 
a) Les secteurs qui regroupent le plus grand nombre de personnes (total) ou de familles avec 

enfants de moins de 18 ans ou de personnes mineures; 
b) Les secteurs qui regroupent le plus d’aînés ou de personnes vivant seules; 
c) Les secteurs qui regroupent le plus d’immigrants, de personnes parlant anglais à la maison 

ou de personnes d’origines ethniques grecque, arménien, arabe, italien ou haïtien. 
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1er regroupement : 
Les secteurs qui regroupent le plus grand nombre de personnes (total) ou de familles avec 
enfants de moins de 18 ans ou de personnes mineures. 

 

Carte 21 – Secteurs regroupant le plus grand nombre de personnes (total) ou de 
familles avec enfants de moins de 18 ans ou de personnes mineures, Laval 
2001 

 

 

 
 
La carte 21 nous montre que les services orientés familles-enfance-jeunesse ou population 
générale doivent prévoir au moins quatre aires de distribution de services de proximité. La 
principale aire de services est au centre-nord, puis se dessinent une aire à l’ouest et une au 
centre-sud (moins contiguë). Il s’ajoute une aire complémentaire, population mineure, à la pointe 
est de l’île. 
 
L’ensemble de ces secteurs regroupe plus de 80 000 personnes (24 % du total lavallois), plus de 
12 000 familles avec enfants mineurs (28 % des familles de Laval) et plus de 18 000 jeunes 
(24 % du total de jeunes Lavallois), plus de 21 000 en ajoutant la zone complémentaire à l’est de 
l’île (28 % du total de jeunes Lavallois). 
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2e regroupement : 
Les secteurs qui regroupent le plus d’aînés ou de personnes vivant seules 

 
La Carte 22 nous montre deux aires de proximité, toutes deux du coté sud de l’île de Laval, l’une 
à l’est et l’autre à l’ouest. Ces deux aires regroupent plus de 8 500 personnes âgées de 65 ans et 
plus (19 % du totales personnes âgées lavalloises) et plus de 5 000 personnes vivant seules 
(16 % du total des personnes vivant seules à Laval). 
 

Carte 22 – Secteurs regroupant le plus d’aînés ou de personnes vivants seules, Laval 2001 

 

 
3e regroupement : 
Les secteurs qui regroupent le plus d’immigrants, de personnes parlant anglais à la 
maison ou de personnes d’origine ethnique grecque, arménienne, arabe, italienne ou 
haïtienne 

 
 
La dimension ethnoculturelle constitue le phénomène social, géographiquement le plus concentré 
à Laval, comme l’illustre la Carte 23. L’aire principale de proximité regroupe 16 360 immigrants 
(31 % du total des immigrants), 6 685 personnes parlant anglais à la maison (36 % du total de 
ces personnes), 10 375 Lavallois d’origine grecque (70 % du total), 3 590 Lavallois d’origine 
arménienne (61 % du total) et 720 Lavallois d’origine arabe (43 % du total). Cette même aire de 
proximité comprend également 2 285 Lavallois d’origine italienne (9 % du total) et 550 Lavallois 
d’origine haïtienne (7 % du total). 
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En ajoutant les trois aires complémentaires, les proportions deviennent : 49 % des immigrants, 
53 % des personnes parlant anglais à la maison, 76 % des Lavallois d’origine grecque, 72 % de 
ceux d’origine arménienne, 58 % des Lavallois d’origine arabe et 39 % des Lavallois d’origine 
italienne ou haïtienne. 

 

Carte 23 - Secteurs qui regroupent le plus d’immigrants, de personnes parlant anglais à 
la maison ou de personnes d’origine ethnique grecque, arménienne, arabe, 
italienne ou haïtienne, Laval 2001 
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SYNTHÈSE DES QUATRE PREMIERS CHAPITRES 

Démographie et caractéristiques socioéconomiques 
Principaux enjeux 
♦ Dans une perspective de développement durable, des décisions sont à prévoir concernant 

l’utilisation du sol (schéma d’aménagement) et concernant la qualité de vie des citoyens, 
dans la perspective du ralentissement de la croissance démographique. Quelle est la taille 
désirable pour Laval, du point de vue de la santé? 

♦ Depuis quelques années, la croissance démographique a été importante dans la portion 
nord et ouest de l’île. Pour sa part, la portion est de l’île est moins populeuse et moins 
dense que le reste de l’île (zone agricole importante). Ces deux phénomènes influent 
vraisemblablement sur l’évolution de l’offre de services. Comment le Centre de santé et de 
services sociaux de Laval (CSSS de Laval) en tiendra-t-il compte? 

♦ Le CSSS de Laval peut-il utiliser la baisse importante prévue du nombre de mineurs 
comme opportunité pour améliorer les services qui leurs sont offerts? 

♦ Comment faire face à l’augmentation rapide du nombre d’aînés, phénomène qui 
continuera encore plusieurs années, tout en maintenant la qualité des services qui leur 
sont offerts? 

♦ Comment garder le dynamisme de la communauté lavalloise et l’équilibre 
intergénérationnel, alors que le nombre d’aînés dépassera bientôt celui des mineurs? 

♦ Bien que la situation lavalloise soit favorable, comparativement à la moyenne québécoise, 
il ne faut pas perdre de vue que les 8 800 familles monoparentales et les 31 000 
personnes vivant seules, pourraient demander une assistance particulière, dans leur 
rapport avec les soins et services du CSSS de Laval. 

♦ Historiquement favorable, la situation économique de Laval semble se rapprocher de la 
moyenne québécoise, du moins selon les dernières statistiques disponibles. Cette situation 
est à surveiller, car ce serait un facteur de protection de la santé et du bien-être des 
Lavallois qui pourrait s’amenuiser. 

♦ Finalement, les « aires de proximité », dont nous avons parlé plus haut dans cette 
synthèse, sont spécifiques à des sous-groupes de population. Pour la dimension 
ethnoculturelle, les zones identifiées permettent de rejoindre la majorité ou un fort 
contingent de la population visée. Dans les deux autres cas, même si le regroupement est 
important, la majorité de la population ciblée est dispersée dans Laval. 
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5. LA SANTÉ GLOBALE DE LA POPULATION LAVALLOISE 

 
Ce chapitre se situe à un niveau macroscopique. Il traite des principaux phénomènes qui 
caractérisent la santé et le bien-être des Lavalloises et des Lavallois. Certains de ces éléments 
sont repris plus en détail, dans les portraits de santé traitant de chacun des programmes-
services, présentés au comité d’orientation du CSSS de Laval au printemps 20055. 
 
Nous traiterons de : 
♦ l’espérance de vie à la naissance; 
♦ les déterminants de la santé et du bien-être; 
♦ la morbidité ressentie ou desservie; 
♦ les incapacités. 
 

5.1 L’espérance de vie à la naissance 

L’évolution de l’espérance de vie à la naissance rend compte de l’amélioration (ou de la 
dégradation) des conditions de vie d’une communauté ou de son système de soins et de 
services. 
 
Le Graphique 8 nous apprend que :  

1) l’espérance de vie6 des femmes est toujours supérieure à celle des hommes;  
2) l’espérance de vie des Lavalloises et des Lavallois est toujours supérieure à celle des 

Québécoises et des Québécois;  
3) l’écart entre l’espérance de vie des Lavallois et des Québécois est plus important que celui 

observé entre les Lavalloises et les Québécoises;  
4) L’écart entre les espérances de vie des femmes et des hommes s’amenuise quelque peu. 

À Laval, pour ces 15 années, l’écart est passé de 5,2 années à 3,7 années. 
 
En détaillant davantage les données de la dernière année disponible, nous remarquons que les 
Lavallois et les Lavalloises occupent le premier rang des régions sociosanitaires au Québec. 
L’avance de la population lavalloise est légère.  Elle est de 0,4 année supérieure à celle de la 
région de Chaudière-Appalaches qui est au deuxième rang. Viennent ensuite en presque égalité 
les régions du Bas-St-Laurent et de la Capitale nationale avec respectivement 0,63 ans et 0,67 
ans d’écart avec Laval. 

                                                      
5 Direction de santé publique, Les portraits de santé de la population lavalloise dans le cadre de l’élaboration du projet clinique – CSSS de 
Laval, présenté au comité d’orientation du CSSS de Laval, Agence de la santé et des services sociaux de Laval, mai 2005. 
6 Ici l’espérance de vie est calculée pour chaque trois ans, en utilisant la moyenne des décès sur trois ans et comme effectifs 
populationnels la population (selon les données de l’ISQ) de l’année centrale. 
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Graphique 8 – Espérance de vie à la naissance, Laval et Ensemble du Québec, 1986-2003 
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SYNTHÈSE 

L’espérance de vie 
Description des faits saillants 
♦ Augmentation constante de l’espérance de vie à la naissance des Lavallois et des 

Lavalloises. 
♦ Premier rang au Québec, parmi les régions sociosanitaires. 
Analyse et interprétations 
La période de vie s’allonge à Laval. 
Principaux enjeux 
L’allongement de la période de vie entraîne nécessairement des limitations d’activités qui 
peuvent mener à une fragilisation de la qualité de vie des Lavallois et Lavalloises ainsi qu’un 
recours accru aux soins et services. 
Références 
Fichier de décès, 1986 -2003; données de population projetées, Institut de la statistique du 
Québec, 1996, 2000, 2003. 

5.2 Les déterminants 

� Les facteurs de risque7,8 

� Le poids corporel 

L’indice de masse corporelle (IMC) est calculé à partir du poids et de la taille pour les 
personnes âgées entre 20 et 64 ans, excluant les femmes enceintes. La norme 

                                                      
7 Plusieurs données viennent de l’Enquête sur la santé dans les collectivités canadiennes (ESCC). Sauf si spécifié, cela concerne la 
population de 12 ans et plus. Dans l’échantillon lavallois, lors de l’observation par groupe d’âge, les fréquences peuvent être 
considérablement réduites et les intervalles de confiance relativement élevés. Il se peut donc que malgré qu’au Québec des différences 
soient significatives, les petites fréquences et les grands intervalles de confiance nous empêchent de considérer certaines proportions 
lavalloises comme significativement différentes. 
8 Les nombres présentés sont des estimations de population de Laval pour l’année 2003��
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internationale catégorise les gens selon un poids insuffisant (IMC � 18,5), poids normal 
(18,6 � IMC � 24,9), embonpoint (25,0 � IMC � 29,9) et obésité (IMC � 30,0) 

 
En 2003, près de la moitié (49 %) de la population lavalloise âgée entre 20 et 64 ans a un 

poids normal (50 % au Québec). Cette proportion est plus élevée chez les femmes (54 % 

à Laval) que chez les hommes (44 % à Laval). 

 
Environ 4 % de la population des 20-64 ans (7 993 personnes) présente un poids 
insuffisant et cela semble toucher plus les femmes (7 %) que les hommes (<1 %). 

 
Le tiers (34 %) de la population lavalloise entre 20 et 64 ans souffre d’embonpoint (73 996 
personnes). Cette problématique touche les hommes beaucoup plus que les femmes et la 
proportion de personnes souffrant d’embonpoint est particulièrement importante chez les 
35-64 ans.  

 
Graphique 9 - Proportion de la population des 20-64 ans avec embonpoint 

(25,0�IMC�29,9), Laval et Ensemble du Québec, 2003 
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Nombre Hommes Femmes Total  Nombre 12-19 ans 20-34 ans 35-64 ans 65 ans + 
Laval 46 426 27 570 73 996  Laval nd 16 509 57 487 nd 

 
Source : Enquête sur la santé dans les collectivités canadiennes (ESCC), 2003. 

 
Finalement, entre 20 et 64 ans, environ une personne sur six présente de l’obésité 
(IMC�30,0). La proportion de la population dans cette catégorie est semblable à Laval 
(14 %) et au Québec (14 %). Il y a peu de différence entre les sexes et les groupes d’âge. À 
Laval, cela représente 29 793 personnes. 

 
� L’activité physique 

L’Enquête sur la santé dans les collectivités canadiennes (ESCC) recueille de l’information 
sur la fréquence d’activité physique de loisir de plus de 15 minutes au cours des trois mois 
précédents.  Les gens sont questionnés sur la pratique d’activité physique de loisir, telle 
que la marche pour faire de l’exercice, le jardinage ou les travaux à l’extérieur, la natation, 
la bicyclette, la danse, les exercices à la maison ou supervisés, le hockey sur glace, le 
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patinage sur glace, les patins à roues alignées, le jogging ou la course, le golf, le ski alpin 
ou la planche à neige, les quilles, le baseball ou la balle-molle, le tennis, les poids et 
haltères, la pêche, le volleyball, le basketball et autres. 

 
L’indicateur9 présenté ici tient compte de l’intensité, de la durée et de la fréquence de 
pratique des différentes activités physiques de loisir pour la population de 20 ans et plus . 
À cet indice de dépense énergétique (kcal/kg par semaine) est ajoutée la fréquence de 
pratique qui détermine le niveau où est classé l’individu. La dépense énergétique varie de 
14 kcal/kg par semaine et plus et la fréquence de trois fois par semaine et plus pour le 
niveau actif, à une dépense énergétique supérieure à zéro kcal/kg par semaine et une 
fréquence d’une fois par semaine et plus pour le niveau un peu actif. Pour les 
sédentaires, on considère une fréquence inférieure à une fois par semaine. 
 
En 2003, un peu plus du tiers des Lavallois de 20 ans et plus (34 %) (87 852 personnes) 
sont actifs, situation semblable à celle du Québec (36 %). À Laval et au Québec, il y a 
proportionnellement plus d'hommes (respectivement 39 % et 38 %) que de femmes qui 
sont actifs mais proportionnellement un peu moins de femmes à Laval (29 %) qu’au 
Québec (34 %).  
 
Au Québec également, les femmes sont proportionnellement plus nombreuses que les 
hommes à être moyennement ou un peu actives. À Laval, il n'est pas possible d’observer 
cette différence dans ces niveaux d'activités, mais les pourcentages vont dans le même 
sens. Cependant à Laval, il y a proportionnellement plus de personnes, hommes et 
femmes, moyennement actifs qu'au Québec. 
 
À Laval, 28 % de la population est considérée comme sédentaire (73 369 personnes).  Au 
Québec, il y a proportionnellement plus d'hommes sédentaires. Cette différence n’est pas 
significative à Laval.  Au Québec, la pratique d'activité physique de loisir diminue avec 
l'âge. À Laval, il n'est pas possible d’observer cette différence, mais les pourcentages vont 
dans la même direction qu'au Québec.  
 
Si on veut cibler les Lavallois qui pratiquent rarement une activité physique de loisir  (les 
sédentaires) cela représente 16 253 personnes de 20-34 ans, 41 459 personnes de 35-64 
ans et 15 568 personnes de 65 ans et plus. 

                                                      
9 Indicateur élaboré par Nolin. B., Hamel. D., Institut national de santé publique du Québec (INSPQ), 2005. 
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Graphique 10 - Proportion de la population de 20 ans et plus qui est considérée comme 
sédentaire, Laval et Ensemble du Québec, 2003 

 

25,7

29,9
27,927,9 26,725,5a

0

5

10

15

20

25

30

35

40

45

Hommes Femmes Total

%
 c

on
si

dé
ré

 c
om

m
e 

sé
de

nt
ai

re

Laval
Ensemble du Québec

adifférence significative entre sexe au Québec  

24,6
27,1

35,7

21,6

33,6a

27,2a

0

5

10

15

20

25

30

35

40

45

20-34 ans 35-64 ans 65 ans +

%
 c

on
si

dé
ré

 c
om

m
e 

sé
de

nt
ai

re

Laval
Ensemble du Québec

adifférence significative entre groupes d'âge au Québec  
 
Nombre Hommes Femmes Total  Nombre 20-34 ans 35-64 ans 65 ans + 

Laval 32 376 40 993 73 369  Laval 16 253 41 549 15 568 
 
Source : Enquête sur la santé dans les collectivités canadiennes (ESCC), 2003. 

 
� L’usage du tabac 

Un premier indicateur de l’usage du tabac est le type de fumeur. Trois catégories sont 
possibles, selon que la personne fumait tous les jours, fumait à l’occasion ou ne fumait pas 
au moment de l’enquête. 

 
Un peu moins du quart (22 %) des Lavallois de 12 ans et plus fument de façon régulière, 
c’est-à-dire tous les jours (67 382 personnes) et 6 % fument à l’occasion, pour un total de 
86 560 fumeurs lavallois. Les hommes fument plus que les femmes au Québec, mais la 
différence à Laval n’est pas significative. La proportion de personnes qui fument tous les 
jours diminue de façon importante après 65 ans. 

 
Graphique 11 - Proportion de la population des 12 ans et plus qui fume tous les jours, 

Laval et Ensemble du Québec, 2003 
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Nombre Hommes Femmes Total  Nombre 12-19 ans 20-34 ans 35-64 ans 65 ans + 
Laval 33 805 33 577 67 382  Laval 4 139 18 631 39 783 4 828 

Source : Enquête sur la santé dans les collectivités canadiennes (ESCC), 2003. 
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Un autre indicateur de l’usage du tabac est le nombre de cigarettes fumées quotidiennement. 
La majorité des fumeurs réguliers (fument tous les jours) consomment de 11 à 25 cigarettes 
par jour. 
 
Graphique 12 - Proportion de fumeurs réguliers selon le nombre de cigarettes fumées, 

Laval et Ensemble du Québec, 2003 
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  Nb cigarettes 
  1 à 10  11 à 25 26 et + 
 Non fumeurs et fumeurs 

occasionnels 
 

Fumeurs réguliers 
Laval 231 098 19 522 44 109 3 668 

 
Source : Enquête sur la santé dans les collectivités canadiennes (ESCC), 2003. 
 

� La consommation d’alcool 

Plus du tiers (36 %) des Lavallois prend, en moyenne, moins d’une consommation d’alcool 
par semaine (86 472 personnes) et près de la moitié (45 %) prend de 1 à 6 consommations 
par semaine (108 021 personnes). Une personne sur sept (14 %) prend de 7 à 13 
consommations par semaine (32 381 personnes) alors que 6 % des Lavallois prennent 14 
consommations et plus par semaine (12 982 personnes). 

 
À partir de sept consommations par semaine, les hommes consomment plus que les 
femmes. Il ne semble pas y avoir de différence entre les groupes d’âge pour cette 
fréquence de consommation. 
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Graphique 13 - Proportion de la population prenant 14 consommations d'alcool et plus au 

cours d'une semaine, Laval et Ensemble du Québec, 2003 
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Nombre Hommes Femmes Total  Nombre 12-19 ans 20-34 ans 35-64 ans 65 ans + 

Laval 10 420 2 562 12 982  Laval 305 2 283 7 952 2 442 
 
Source : Enquête sur la santé dans les collectivités canadiennes (ESCC), 2003 

 
Le graphique suivant présente la proportion de personnes qui consomment de façon régulière 
5 verres ou plus en une seule occasion. Ceci s’observe plus fréquemment chez les hommes et 
un peu plus chez les Québécois de 20-34 ans. 
 
Graphique 14 - Proportion de la population avec consommation élevée d'alcool (5 verres 

et+) une fois par semaine ou plus, Laval et Ensemble du Québec, 2003 
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adifférence significative entre groupes d'âge au Québec  

  
* estimation marginale, coefficient entre 16,6% et 33,3%, interpréter avec prudence 
**estimation inacceptable, coefficient>33,3%, fournie à titre indicateur seulement 
 
Nombre Hommes Femmes Total  Nombre 12-19 ans 20-34 ans 35-64 ans 65 ans + 
Laval 9 958 1 751 11 709  Laval 833 3 897 5 659 1 321 

 
Source : Enquête sur la santé dans les collectivités canadiennes (ESCC), 2003. 
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SYNTHÈSE 

Les facteurs de risque – Laval 2003 
Description des faits saillants 
Par rapport au poids corporel, la population lavalloise âgée entre 20 et 64 ans se 
distribue comme suit : 
� poids insuffisant (IMC � 18,5)   4 % ou 7 993 personnes 
� poids normal (18,6 � IMC � 24,9) 49 % ou 106 697 personnes 
� embonpoint (25,0 � IMC � 29,9) 34 % ou 73 996 personnes 
� obésité (IMC � 30,0)  14 % ou 29 793 personnes 
 
Environ un Lavallois sur quatre est considéré comme sédentaire, pratiquant une activité 
physique de loisir moins de une fois par semaine (73 369 personnes); chez les Lavallois 
âgés de 65 ans et plus, c’est une personne sur trois qui est peu active (15 568 
personnes). 
 
22 % des Lavallois fument de façon régulière (67 382 personnes), entre 11 à 25 
cigarettes par jour pour la majorité d’entre eux. 
 
14 % des Lavallois prennent entre 7 à 13 consommations d’alcool par semaine (32 381 
personnes) et 6 % en consomment 14 et plus par semaine (12 982 personnes). 11 709 
Lavallois ont une consommation élevée d’alcool (5 verres et + en une seule occasion) 
une fois par semaine ou plus. 
Analyse et interprétations 
Les données proviennent de l’ESCC et les nombres présentés sont des estimations pour 
l’année 2003. De plus, dans l’échantillon lavallois de l’enquête, les observations par 
groupe d’âge et par sexe peuvent être conséquemment réduites.  Il se peut que les 
différences notées ne soient pas nécessairement significatives. 
 
On peut toutefois tirer de ces données que la moitié de la population âgée de 20 à 64 ans 
présente un surplus de poids (IMC � 25,0). Les hommes souffrent d’embonpoint plus que 
les femmes, particulièrement chez les 35-64 ans. Ce sont aussi les hommes qui 
consomment plus d’alcool que les femmes, autant pour le nombre de consommations par 
semaine (7 consommations et plus) que pour le nombre de fois où il y a consommation 
élevée d’alcool en une occasion (5 verres et +). Les hommes fument aussi plus que les 
femmes au Québec, mais les différences ne sont pas significatives à Laval. 
 
Les femmes lavalloises, pour leur part, sont moins actives que les hommes lavallois de 
même que des femmes au Québec, particulièrement les femmes âgées de 65 ans et 
plus. 
Principaux enjeux 
Le défi est de joindre les personnes qui présentent ces facteurs de risque qui sont 
souvent des hommes âgés entre 35-64 ans. 
 
Pour l’activité physique, il faut trouver des façons de joindre une population adulte 
souvent occupée par le travail et les tâches familiales ainsi que les personnes âgées afin 
de contrer l’inactivité qui augmente avec l’âge. 
Références 
ESCC, 2003 . 

 
 

� Les services préventifs 

L’ESCC comporte aussi une série de questions sur l’adoption de certains comportements 
préventifs par la population. 
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� La prise de la tension artérielle 

La majorité de la population a déjà fait prendre sa tension artérielle (TA) et la lecture de la 
tension artérielle a été faite il y a moins de deux ans. (Nous n’avons pas de données en 
2003, cette variable n’a pas été mesurée au Québec. Nous présentons donc les données 
de 2001). 

 
 
Graphique 15 - Proportion de la population qui a déjà fait prendre sa tension artérielle, 

Laval et Ensemble du Québec, 2001 
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Nombre Hommes Femmes Total  Nombre 12-19 ans 20-34 ans 35-64 ans 65 ans + 

Laval 134 693 146 073 280 766  Laval 26 480 65 253 146 275 42 758 
 
Source : Enquête sur la santé dans les collectivités canadiennes (ESCC), 2001. 
 
 
 

� Le test de Pap (Femmes) 

Ce test est utilisé pour le dépistage du cancer du col de l'utérus. Quatre Lavalloises sur 
cinq ont déjà passé ce test. On remarque que les femmes âgées de 65 ans et plus sont 
moins nombreuses à avoir déjà passé ce test. Parmi celles qui ont déjà eu un test de Pap 
et qui ont répondu à la question, cela a été fait il y a moins de trois ans dans 80 % des cas. 
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Graphique 16 - Proportion de la population féminine de 20 ans et plus qui a déjà passé un 

test de Pap et délai depuis le dernier test, Laval et Ensemble du Québec, 2003 
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Nombre 20-34 ans 35-64 ans 65 ans + Total  Nombre < 3 ans 3 ans ou plus 

Laval 28 996 70 990 18 989 118 975  Laval 96 380 22 314 
 
Source : Enquête sur la santé dans les collectivités canadiennes (ESCC), 2003 
 

� La mammographie (Femmes) 

L’ESCC nous renseigne sur le nombre de femmes qui ont déjà passé une mammographie, 
sans distinction entre une mammographie de dépistage et une mammographie 
diagnostique. Deux femmes sur trois de 35 ans et plus ont déjà passé cet examen et parmi 
celles qui ont déjà eu une mammographie et qui ont répondu à la question, cela a été fait il 
y a moins de deux ans dans les deux tiers des cas. 

 
Graphique 17 - Proportion de la population féminine de 35 ans et plus qui a déjà passé une 

mammographie et délai depuis le dernier test, Laval et Ensemble du Québec, 
2003 
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Nombre 35-64 ans 65 ans + Total   Nombre < 2 ans 2 ans ou plus 

Laval 46 951 22 824 69 775   Laval 45 184 24 207 
 
Source : Enquête sur la santé dans les collectivités canadiennes (ESCC), 2003 

 
En 2003, le Programme national de santé publique s’est donné un objectif de réduire d’ici 
2012, la mortalité due au cancer chez les femmes de 50 à 69 ans de 25 %.  Dans cet esprit, 
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et depuis 1998, le Programme québécois de dépistage du cancer du sein invite les femmes 
de ce groupe d’âge à passer une mammographie de dépistage aux deux ans. À Laval, le 
taux de participation au Programme a varié entre 29 % en 1998-1999, début du 
programme, et 45 % en 2001-2002.  En 2004-2005, dernière période pour laquelle nous 
avons des données, le taux était de 42 %.  Le seuil national de participation est de 40 %.  
Enfin, selon des données de la RAMQ, environ 40 % des femmes québécoises de 50 à 
69 ans n’auraient jamais eu de mammographie de diagnostic ou de dépistage.  À Laval, 
cela représenterait une estimation d’environ 17 000 femmes.  

 
� Les services dentaires (Enfants de 0 à 9 ans et prestataires de l’assistance-emploi) 

Les enfants de 0 à 9 ans et les prestataires de l’assistance-emploi bénéficient de services 
dentaires gratuits, assurés par la Régie de l’assurance-maladie du Québec (RAMQ). Pour 
l’année 2005, le taux de participation a été de 47 % pour les Lavallois de 0 à 9 ans et de 
40 % pour les prestataires de l’assistance-emploi âgés de 10 ans et plus ce qui est 
comparable à l’ensemble du Québec. 

 
� La vaccination contre l’influenza 

Une enquête québécoise10 a permis de recueillir les résultats pour la campagne de 
vaccination contre l’influenza 2003-2004, chez les personnes âgées de 50 ans et plus 
(personnes vivant dans les ménages privés). Moins de la moitié des Lavallois âgés de 
50 ans et plus ont été vaccinés contre l’influenza (43 %), situation identique à celle du 
Québec. La proportion de personnes vaccinées augmente avec l’âge. 
 

Tableau 1 
Vaccination contre l'influenza au cours de la campagne 2003-2004 

Population de 50 ans et plus, Laval et Québec 

� 50 ans et plus 60 ans et plus 65 ans et plus 

Laval 43,3 % 58,8 % 67,8 % 

Québec 43,2 % 58,1 % 64,8 % 
Source : Enquête québécoise sur les couvertures vaccinales contre l’influenza et le pneumocoque 2003-2004. 

 
L’objectif du Programme national de santé publique 2003-2012 est de réduire de 25 % le 
taux annuel d’hospitalisation pour l’influenza en immunisant les personnes vulnérables. 
Cette vaccination doit être répétée annuellement. 

 
� La vaccination contre le pneumocoque 

Cette vaccination n’est généralement nécessaire qu’une seule fois. En 2004, la proportion 
de personnes âgées de 65 ans et plus vaccinées à un moment ou l’autre de leur vie contre 
le pneumocoque est semblable à Laval et au Québec (44 %). 
 
L’objectif du Programme national de santé publique 2003-2012 est de réduire de 25 % le 
taux annuel d’hospitalisation pour pneumonies. 

                                                      
10 Guay, M., Dubé, L., Côté et autres (2004), Enquête québécoises sur les couvertures vaccinales contre l’influenza et le pneumocoque 
2003-2004, rapport conjoint de l’Institut de la statistique du Québec et de l’Institut national de santé publique du Québec, Montréal, 37p. 



Profil sociosanitaire de la population lavalloise 

 

Direction de santé publique 
Agence de la santé et des services sociaux de Laval 

 

44 

SYNTHÈSE 

Les services préventifs – Laval 2003 
Description des faits saillants 
� La majorité des Lavallois âgés de plus de 12 ans ont déjà fait prendre leur tension 

artérielle, pour la plupart il y a moins de deux ans. 
� Quatre Lavalloises sur cinq de 20 ans et plus ont déjà eu un test de Pap, souvent il y 

a moins de trois ans. 
� Deux Lavalloises sur trois de 35 ans et plus ont déjà passé une mammographie, 

souvent il y a moins de deux ans. 
� La moitié des enfants de 0-9 ans ont bénéficié de services dentaires gratuits de 

même qu’un peu plus d’un prestataire de l’assistance-emploi sur trois. 
Analyse et interprétations 
� La prise de la tension artérielle est un geste qui semble bien ancré dans l’habitude 

des gens. 
� En ce qui concerne le test de Pap, il semble que cette pratique soit mieux intégrée 

pour les jeunes générations par rapport à celle des personnes qui ont aujourd’hui 65 
ans et plus. Cette dernière est toutefois plus nombreuse à avoir déjà eu une 
mammographie. 

� Ce sont les services dentaires qui semblent être les moins bien utilisés. 
Principaux enjeux 
� Développer des approches novatrices pour rejoindre les « irréductibles ». 
� Encourager une consommation « régulière » des services préventifs. 
� Favoriser une couverture plus complète des médecins de famille pour la population 

adulte. 
Références 
ESCC, 2003. 
RAMQ, 2004. 

 

5.3 Les principales morbidités ressenties ou desservies 

Dans cette section, nous voulons identifier les principales problématiques ou morbidités vécues 
par la population lavalloise. Nous distinguons les morbidités ressenties, qui reflètent la perception 
de nos citoyens, conforme à la saisie par les enquêtes sociosanitaires, et la morbidité desservie 
par le réseau de soins et services, comme décrite par les différents systèmes d’information du 
réseau de la santé et des services sociaux.  
 
Nous aborderons successivement : 
 

- La perception de l’état de santé et de bien-être (morbidité ressentie); 
- Les incapacités 
- Les services médicaux 
- Les services hospitaliers (hospitalisations) 
- Les services en CLSC 
- Les naissances; 
- Les sièges de cancer; 
- La mortalité. 
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� La perception de l’état de santé et de bien-être (morbidité ressentie) 

 
L’ESCC permet de mesurer la perception des gens sur leur état de santé. En 2003, près des 
deux tiers des Lavallois âgés de 12 ans et plus évaluent leur santé comme excellente ou très 
bonne. 
 
Près d’un Lavallois sur 10 qualifie sa santé de passable ou mauvaise (25 242 personnes). 
Comme on peut s’y attendre, ce sont surtout les personnes âgées de 65 ans et plus qui disent 
avoir une moins bonne santé. Dans ce groupe d’âge, 18 011 Lavallois considèrent toutefois que 
leur santé est excellente ou très bonne, 19 951 la qualifient de bonne et 8 650 Lavallois de 65 
ans et plus jugent leur santé passable ou mauvaise. 
 
 
Graphique 18 - Proportion de la population qui perçoit sa santé comme étant passable ou 

mauvaise, Laval et Ensemble du Québec, 2003 
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Nombre Hommes Femmes Total  Nombre 12-19 ans 20-34 ans 35-64 ans 65 ans + 

Laval 12 211 13 031 25 242  Laval 328 3 812 12 453 8 650 
Source : Enquête sur la santé dans les collectivités canadiennes (ESCC), 2003 

 
� Les principaux problèmes de santé chroniques déclarés 

Plus de la moitié des Lavallois (62 %) ont répondu avoir au moins un problème de santé chronique 
(189 798 personnes). Le tableau suivant présente les principaux problèmes retrouvés. 
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Tableau 2 

Principaux problèmes de santé chroniques déclarés, Laval, 2003 
 

Problème de santé chronique % Nombre 

Allergies autres qu'alimentaires 27,2 83 309 

Maux de dos 15,9 48 627 

Hypertension 14,8 45 333 

Arthrite / rhumatisme 12,4 38 033 

Migraines 11,2 34 203 

Asthme 10,3 31 553 

Problème de thyroïde 6,6 20 269 

Allergies alimentaires 6,0 18 383 

Diabète 5,9 18 040 

Cataracte 5,6 12 231 

Maladie cardiaque 5,4 16 620 

Bronchite chronique 2,0 6 280 
 
Source : ESCC, 2003. 
 
 
 

� Les incapacités 

L’enquête sur la santé des collectivités canadiennes nous apprend qu’un peu moins d’un 
Lavallois sur 10 (12 % au Québec) a déclaré souffrir souvent de réduction�d'activités due à 
une maladie ou un problème physique ou mental à long terme (6 mois ou plus). Cela 
représente environ 25 000 personnes à Laval. Le graphique 19 nous montre que la durée 
de cette incapacité augmente avec l’âge, ce qui se comprend aisément. Mentionnons 
qu’une proportion additionnelle de 16 % de Lavallois (16 % au Québec) déclare souffrir 
parfois de cette réduction� d'activités. Laval présente donc un portrait favorable.  La 
présence d’incapacités, ou son faible taux relatif, pour les Lavallois de 35 à 64 ans, est plus 
étonnant, en comparaison avec la situation québécoise.  Les personnes souffrant souvent 
de limitation d’activités ont déclaré être en période d’incapacité pour une durée moyenne de 
2,6 jours, durant les deux semaines précédant cette enquête (3,3 jours au Québec). 

                                                      
11 Les nombres estimés ne sont pas mutuellement exclusifs, une personne pouvant avoir plus d’un problème de santé. 
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Graphique 19 – Proportion de personnes souffrant souvent de réduction d’activités due à 

un problème de santé à long terme, Laval et Ensemble du Québec, 2003 
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* estimation marginale, coefficient entre 16,6% et 33,3%, interpréter avec prudence
**estimation inacceptable, coefficient>33,3%, fournie à titre indicateur seulement
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* estimation marginale, coefficient entre 16,6% et 33,3%, interpréter avec prudence  

 
Source : ESCC, 2003. 
 
 

Tableau 3 
Durée moyenne, en jours, de limitation d’activités durant les deux semaines précédant 
l’enquête, Personnes souffrant souvent de réduction d’activités due à un problème de 

santé à long terme, Laval et Ensemble du Québec, 2003 
 

Nombre Hommes Femmes 12-19 ans 20 – 34 ans 35-64 ans 65 ans et + 
Laval 2,4 2,7 0,9 2,4 3,3 1,9 
Québec 3,1 3,6 2,3 2,5 3,8 3,1 

 
Source : ESCC, 2003. 

 
� Les services médicaux 

Nous avons une seule monographie portant sur les services médicaux ambulatoires, 
rémunérés à l’acte, consommés par les Lavallois, pour l’année 1994-199512. 

 
Cette année-là, les Lavallois ont effectué 1 717 217 visites médicales. Une majorité de ces 
visites, 985 938 ou 57 % se sont déroulées à Laval, principalement auprès d’omnipraticiens 
(74 % des visites à Laval). Les visites hors Laval représentaient 43 % du total des visites 
(731 279 visites), principalement auprès de spécialistes (62 % des visites hors Laval). 
Considérant la population de Laval à ce moment, en moyenne, chaque Lavallois a fait 5,2 
visites médicales. 

 
Pour l’ensemble des visites, la grande majorité se sont déroulées en cabinet privé, 
1 187 787 visites ou 69 % du total. Les autres lieux de dispensation sont les cliniques 
externes, (20 %), les urgences, (10 %) et le domicile du bénéficiaire (1 %). 

 

                                                      
���Carrier Y, Clapperton I, Duval M, La consommation des services médicaux de la population Lavalloise; Direction de santé publique, 
Régie régionale de Laval, novembre 1996. 
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Les principales raisons de consultation sont les suivantes : 
♦ appareil respiratoire    222 498 visites  13 % 
♦ lésions traumatiques et empoisonnement 176 962   10 % 
♦ système ostéo-articulaire   158 309    9 % 
♦ autres facteurs affectant l’état de santé 153 309    9 % 
♦ signes ou symptômes mal définis  150 620    9 % 
♦ système nerveux et organes des sens  146 431    9 % 
♦ appareil circulatoire    129 503    8 % 
♦ troubles mentaux    112 916    7 % 

 
Par ailleurs, les statistiques annuelles 2004 de la RAMQ nous apprennent que cette année-
là, les Lavallois ont consommé 2 795 108 services médicaux, soit une forte progression 
depuis 1994-1995. 

 
� Les services hospitaliers (hospitalisations) 

Nous présentons quelques grands éléments qui caractérisent les hospitalisations des 
Lavallois, tirés du document « Analyse des hospitalisations de 1996-1997 à 2004-2005 »13 
qui contient plus de détails. 

 
Le tableau suivant nous montre qu’entre 1996-1997 et 2002-2003, on observe une 
diminution des épisodes d’hospitalisations de courte durée chez les Lavallois, qui sont 
passés de 28 834 à 27 215.  Pour les deux années suivantes, on observe une légère 
augmentation à 29 574 en 2004-2005. Par ailleurs, les chirurgies d’un jour ont tendance à 
augmenter légèrement leur nombre, de 9 992 en 1997-1998 à 11 983 en 2004-2005. 
 

Tableau 4 
Nombre et taux d’hospitalisation des Lavallois (excluant les enfants nés vivants en bonne 

santé) Courte durée et chirurgies d’un jour, 1996-1997 et 2000-2001 à 2004-2005 
 

  1996-97 2000-01 2001-02 2002-03 2003-04 2004-05 

Courte durée Nombre 28 834 29 982 28 681 27 215 29 102 29 574 

 Taux/1 000 85,8 85,8 82,0 76,8 81,2 81,6 

Chirurgies d’un jour Nombre 10 566 10 500 10 955 11 380 12 083 11 983 

 Taux/1 000 31,4 30,0 31,3 32,1 33,7 33,1 
Source : Fichier Med-Écho 1996-1997 à 2004-2005, MSSS. 

 
On observe le même phénomène de diminution jusqu’en 2002-2003 pour le nombre de jours 
d’hospitalisation et son équivalent en utilisation de lits avec l’augmentation équivalente pour les 
deux années suivantes. 

                                                      
13 Grignon R, Duval È, Chrétien S, Hammarenger L, Données d’hospitalisations de 1996-1997 à 2004-2005 : Population lavalloise et 
établissements lavallois, Direction de santé publique, Agence de la santé et des services sociaux de Laval, mars 2006. 
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Tableau 5 

Hospitalisation de courte durée des Lavallois (excluant les enfants nés vivants en bonne 
santé) Nombre de journées d’hospitalisation et équivalent-lits utilisés, 

1996-1997 et 2000-2001 à 2004-2005 

 1996-97 2000-01 2001-02 2002-03 2003-04 2004-05 

Nombre 286 107 273 230 267 145 261 302 278 417 285 606 

Équivalent-lits (occ. 90 %) 871 832 813 795 848 869 
Source : Fichier Med-Écho 1996-1997 à 2004-2005, MSSS. 

 
La rétention régionale s’est améliorée de 1996-1997 à 2001-2002, avec un sommet de 50 %, 
pour légèrement chuter par la suite, à 49 % en 2004-2005. 

 

Tableau 6 
Hospitalisation de courte durée (excluant les enfants nés vivants en bonne santé) 

Proportion des hospitalisations des Lavallois dans un établissement de Laval (rétention), 
1996-1997 et 2000-2001 à 2004-2005 

 

 1996-97 2000-01 2001-02 2002-03 2003-04 2004-05 

Cité de la Santé – CHARL 42,3 % 46,3 % 48,4 % 46,5 % 47,2 % 47,3 % 

Hôpital juif de réadaptation 0,9 % 2,0 % 2,0 % 2,2 % 1,8 % 1,8 % 

Total à Laval 42,4 % 48,3 % 50,4 % 48,6 % 49,0 % 49,1 % 
Source : Fichier Med-Écho 1996-1997 à 2004-2005, MSSS. 

 
Le tableau suivant illustre les principales causes d’hospitalisation et leur évolution au cours de 
cette période. L’ordre relatif des grands systèmes est demeuré identique, même si l’évolution de 
la consommation de soins est très différente pour chacun d’eux. Par exemple, les maladies de 
l’appareil circulatoire et les troubles mentaux continuent d’occuper respectivement les premier et 
deuxième rangs, malgré une diminution de 14 % de journées d’hospitalisation, tandis que les 
lésions traumatiques demeurent au quatrième rang, alors que 16 % de plus de journées 
d’hospitalisation leurs sont consacrées. 

 

Tableau 7 
Nombre de journées d’hospitalisation de courte durée (excluant les enfants nés vivants en 

bonne santé) des Lavallois 

Diagnostic 2004-2005 1996-1997 écart 

Maladies de l’appareil circulatoire 47 940 55 925 -14,3 % 
Troubles mentaux 43 660 50 629 -13,8 % 
Tumeurs 36 130 32 689 +10,5 % 
Lésions traumatiques et empoisonnements 32 191 27 689 +16,3 % 
Maladies de l’appareil digestif 20 594 20 319 +1,4 % 
Source : Fichier Med-Écho 1996-1997 à 2004-2005, MSSS. 
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� Les services en CLSC 

Le tableau suivant décrit les usagers desservis et les interventions réalisées en CLSC, 
selon le découpage des programmes clientèle14. Les programmes personnes âgées en 
perte d’autonomie, services généraux, santé physique et déficience physique regroupent 
près de 80 % des interventions effectuées en CLSC. Au cours de ces quatre années, ce 
sont les programmes de personnes âgées en perte d’autonomie et de santé publique qui 
ont connu les plus fortes croissances de leurs nombres d’interventions (plus de 95 % 
d’augmentation). 

Tableau 8 
Usagers et interventions, selon le programme – services, Laval 2001-2002 à 2004-2005 

 2001-2002 2002-2003 2003-2004 2004-2005 

 usagers Inter-

ventions 

usagers Inter-

ventions 

usagers Inter-

ventions 

usagers Inter-

ventions 
Services généraux 29 464 112 575 30 922 111 598 33 072 117 065 30 772 115 745 
Santé physique 28 458 102 497 29 736 101 500 31 163 106 871 30 129 108 565 
Déficience physique 3 343 102 567 3 386 101 427 3 345 98 044 2 740 90 560 
Déficience intellectuelle 799 8 625 888 9 714 960 10 799 1 108 13 460 
Santé mentale 1 868 11 090 2 195 13 118 2 199 12 175 2 439 13 743 
Santé publique 24 852 31 710 32 528 48 170 34 781 48 549 45 156 62 326 
Alcoolisme et autres 
toxicomanies 

44 281 31 196 40 108 89 311 

Personnes âgées en 
perte d’autonomie 

6 609 109 688 7 917 134 627 9 348 176 452 9 633 217 734 

Enfance-jeunesse-
famille 

4 003 27 332 4 483 30 543 4 776 35 551 5 010 33 661 

Total 74 10115 506 365 84 252 550 893 89 942 605 614 98 099 656 105 
Taux de pénétration 21,2 %  23,8 %  25,1 %  27,1 %  
Nombre moyen 
d’interventions par 
usager 

 6,8  6,5  6,7  6,7 

Source : Banque de données I-CLSC, 2001-2002 à 2004-2005. 
 

� Les naissances 

Nous présentons trois caractéristiques des naissances à Laval. D’abord, l’évolution du 
nombre de naissances, puis celle de la rétention régionale et enfin les principales 
provenances de la clientèle desservie à l’Hôpital Cité de la Santé. 
 
Le graphique 20 nous montre une diminution importante du nombre de naissances 
lavalloises, qui passent de 4 535 en 1992 à 3 366 en 2000. La baisse a été importante 
entre 1994 et 1998, puis nous observons une stabilisation, puis une faible remontée depuis 
2001. Pour sa part, le graphique 21  nous montre que la rétention régionale oscille à près 
de 50 %, entre 1993 et 1999, avec une légère augmentation à plus de 51 % par la suite. 
Finalement, le graphique 22, montre que la clientèle des accouchements à l’Hôpital Cité de 
la Santé est composée de Lavalloises pour un peu moins de 50 %, de femmes des 
Laurentides ou de Lanaudière à parts égales, soit autour de 20 % de la clientèle, et d’un 
peu moins de 10 % de Montréalaises. Ces proportions restent stables durant ces 
13 années. 

                                                      
14 Tels qu’identifiés dans les rapports statutaires de la banque I-CLSC, MSSS, 2004-2005. 
15 Un usager peut être desservi par plusieurs programmes services, au cours d’une même année. Le total est compté sur l’ensemble des 
activités du CLSC. De façon générale, il faut aussi considérer que I-CLSC est un nouveau système d’information, conçu d’abord à des fins 
locales. Son utilisation à des fins de reddition de comptes et de comparabilité des informations entre CLSC doit faire l’objet de validation 
par les organismes concernés, puisque la codification tient compte de l’organisation du travail dans chaque établissement��
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Graphique 20 – Évolution du nombre de naissances, Population lavalloise, 1992-2004 
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Source : Fichier Naissances 1992- 2004, MSSS. 

 
Graphique 21 – Rétention régionale des naissances, Population lavalloise, 1992-2004 
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Source : Fichier Naissances 1992- 2004, MSSS. 
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Graphique 22 – Clientèle des accouchements de l’Hôpital Cité de la Santé, 1992-2004 
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Source : Fichier Naissances 1992- 2004, MSSS. 

 
La Carte 24 nous illustre la distribution des secteurs où on retrouve beaucoup de naissances 
vivantes (plus de 450 naissances entre 2000 et 2004) et ceux où ils s’en est produit le moins 
(moins de 150 naissances). Les principales concentrations sont à l’ouest et au centre-nord 
pour les secteurs à haut nombre d’accouchements et le long de la rivière des Prairies, au 
centre de l’île et à Laval-sur-le-Lac pour les secteurs à faible nombre d’accouchements. 
 

Carte 24 -  Distribution des secteurs selon le nombre de naissances, Laval, 2000-2004 

 
 
Source : Fichier Naissances 2000- 2004, MSSS. 
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� Les sièges de cancer 

Les quatre principaux sièges des nouveaux cas de cancer sont les mêmes au Québec et à 
Laval, en l’occurrence le sein, la prostate, le poumon et le côlon. Les évolutions sont 
similaires pour les 11 années observées (de 1992 à 2002).  Pour la prostate et le côlon, 
Laval présente des taux similaires aux taux québécois.  Pour le cancer du poumon, les taux 
lavallois sont habituellement légèrement inférieurs aux taux québécois. Pour le cancer du 
sein, qui présente une tendance à l’augmentation, les taux lavallois ont dépassé les taux 
québécois depuis 1999 (graphique 23). 
 

Graphique 23 - Incidence de cancer, Taux par 100 000, Laval, Ensemble du Québec 1992-
2002 
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Source : Fichier Tumeurs 1992- 2002, MSSS. 

 
Le graphique 24 illustre l’évolution du nombre de nouveaux cas de cancer à Laval, pour les 
quatre principaux sièges. La tendance générale est à la hausse (exception faite des cancers 
de la prostate entre 1993 et 1996). Les cancers du poumon et du sein sont les plus 
nombreux, avec autour de 250 nouveaux cas annuellement, depuis 1999. 
 

Graphique 24 – Nombre de nouveaux cas de cancer, Laval 1992-2002 
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Source : Fichier Tumeurs 1992- 2002, MSSS. 
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� La mortalité 

En utilisant les dernières données disponibles16, 2000 à 2003, nous présentons les 
principales causes de mortalité, puis l’évolution de la mortalité, selon le sexe et l’âge et, 
finalement, une répartition intrarégionale du lieu de résidence des décédés. 

 
Le tableau suivant présente les principales causes de décès, selon le sexe. Tout d’abord, 
les décès par tumeurs et par maladies de l’appareil circulatoire sont, de loin, les principales 
causes de décès. Nous observons peu de différences entre la répartition des décès à Laval 
et celle observée au Québec. Les décès par tumeurs et par le système nerveux sont un peu 
plus prévalents à Laval, tandis que les décès par l’appareil respiratoire sont plus fréquents 
au Québec. 
 

Tableau 9  
Décès selon la cause et le sexe, Laval et Ensemble du Québec, 2000 à 2003 (regroupés) 

 

Femmes Hommes Total des décès Les causes de décès 
Nombre 
global 

% en 
moyenne 

Nombre 
global 

% en 
moyenne 

Nombre 
global 

% en 
moyenne 

% au 
Québec 

Tumeurs 1 485 33,0 1 669 37,1 3 154 35,0 32,1 
Appareil circulatoire 1 315 29,2 1 344 29,9 2 659 29,5 30,0 
Système nerveux 384 8,5 232 5,2 616 6,8 5,5 
Appareil respiratoire 297 6,6 268 6,0 565 6,3 7,9 
Traumatismes 151 3,4 298 6,6 449 5,0 6,4 
Maladies endocriniennes, 
nutritionnelles et 
métaboliques 

209 4,6 170 3,8 379 4,2 4,3 

Appareil digestif 183 4,1 150 3,3 333 3,7 3,6 
Troubles mentaux et du 
comportement 

165 3,7 85 1,9 250 2,8 3,7 

Appareil genito-urinaire 104 2,3 98 2,2 202 2,2 2,1 
Autres 210 4,7 184 4,1 394 4,4 4,3 
TOTAL 4 503  4 498  9 001  (218 166) 

 
Source : Fichier Décès 2000- 2003, MSSS. 

 
 
Il est peu surprenant de constater, au tableau 10, que les décès surviennent surtout aux 
âges avancés de la vie. En fait, 78 % de l’ensemble des décès lavallois ont plus de 65 ans. 
Plus de 80 % des décès de Lavalloises surviennent après cet âge, ce qui correspond à leur 
plus longue espérance de vie. 

                                                      
16 La version de la classification internationale des maladies a changé en 2000 (CIM10) et rend les comparaisons historiques (CIM-9) 
impossibles. Puisque nous n’avons pas observé de différences significatives entre ces quatre années, nous utilisons le regroupement de 
ces quatre années��
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Tableau 10:  

 Décès selon l’âge et le sexe, Laval, 2000 à 2003 (regroupés) 
 

 Femmes Hommes Total 
 nombre global % nombre global % nombre global % 

0-17 54 1,2 46 1,0 100 1,1 

18-34 101 2,2 39 0,9 140 1,6 

35-64 1021 22,7 740 16,4 1761 19,6 

65 et + 3322 73,9 3678 81,7 7000 77,8 
 
Source : Fichier Décès 2000- 2003, MSSS. 

 
Finalement, la Carte 25 nous montre une répartition assez partagée des secteurs avec un 
fort ou un faible nombre de décès. Les parties centre-sud (rivière des Prairies) et centre-
nord (rivière des Mille-Îles) se partagent entre secteurs à fort et à faible taux de décès, et 
c’est la même chose pour la pointe ouest de l’île. La pointe est présente pour sa part deux 
secteurs à faible nombre de décès. 

 

Carte 25 – Répartition partagée des secteurs avec un fort ou un faible nombre de décès, 
Laval, 2001 
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SYNTHÈSE 

La morbidité ressentie ou desservie par les services de santé 
Description des faits saillants 
� Globalement, un peu moins de 10 % des Lavallois considèrent leur santé comme 

passable ou mauvaise, mais cette proportion grimpe à 19 % chez les aînés. 
� Les proportions sont similaires pour les personnes souffrant de limitations d’activités à 

long terme. 
� On observe une augmentation de la consommation de services médicaux, des 

chirurgies d’un jour et des services en CLSC. 
� On remarque une stabilisation des hospitalisations de courte durée et une diminution 

des naissances. 
� La rétention régionale oscille autour de 50 %. Les Lavallois consomment beaucoup à 

Montréal et un peu dans les Laurentides. Les résidants des Laurentides et de 
Lanaudière consomment en partie à Laval. 

� Plus des trois quarts des décès surviennent après 65 ans. 
Analyse et interprétations 
� La grande majorité de la population se considère en excellente ou très bonne santé. 
� Les hospitalisations de courte durée se stabilisent alors que les autres types de soins 

et services augmentent, ce qui correspond au modèle des soins ambulatoires. 
Principaux enjeux 
Laval se situe dans un corridor de soins et services nord–sud et le réseau local lavallois 
devra conclure des ententes avec de nombreux partenaires. 
Références 
ESCC 2003; RAMQ, fichier des services médicaux 1994-1995 et statistiques annuelles 
2004; RAMQ, Banque de données I-CLSC, 2001-2002 à 2004-2005; MSSS fichiers 
naissances, tumeurs, décès; Grignon et coll., Données d’hospitalisations de 1996-1997 à 
2004-2005 : Population lavalloise et établissements lavallois, DSP, ASSS Laval, mars 
2006 

 


