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Ce résumé découle d'une synthese des connaissances
intitulée Déterminants de la santé percue des personnes
ainées d'immigration récente.

Il s'adresse aux intervenantes et intervenants régionaux de
santé publique dans le domaine du vieillissement en santé,
des services aux populations migrantes, ainsi qu'a leurs
partenaires communautaires.

Le résumé porte sur les déterminants de la santé percue des
personnes d'immigration récente agées de 50 ans et plus. |l
fournit des informations concernant la diversité des facteurs
gu'ils percoivent comme étant favorables ou défavorables a
leur santé et a leur bien-étre. Leur connaissance est un point
de départ pour orienter la réflexion sur les facteurs les plus
pertinents a considérer dans une perspective de prévention
et de promotion de la santé.
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POURQUOI S'INTERESSER AUX PERSONNES AINEES
D'IMMIGRATION RECENTE?*

Différents facteurs peuvent rendre plus vulnérables les personnes qui arrivent dans un pays d'accueil
aprés l'age de 50 ans :

o Elles se situent a l'intersection d'un double processus de vieillissement et d'intégration dans leur
société d'accueil.

e Leur processus de migration et d'intégration peut les confronter a des situations de stress et a
différentes pertes (ex. : familiales, sociales, économiques, psychologiques et culturelles).

e Le contexte dans lequel elles évoluent peut influencer leur processus d'intégration et entrainer des
répercussions sur leur état de santé.

QUE SAVONS-NOUS DES PERSONNES AINEES D'IMMIGRATION
RECENTE AU QUEBEC?

e En 2021, le Québec comptait 33 500 personnes ainées
d'immigration récente.

e Ces personnes présentent une diversité de
caractéristiques en termes de pays d'origine, de
statuts (ex. : citoyens, résidents permanents, réfugiés),
de conditions socioéconomiques, d'états de santé, de
réseaux sociaux et familiaux et de langues parlées.

e Plus du quart (26,7 %) de ces personnes ne se
percoivent pas en bonne santé. Cela représente une
proportion presque deux fois plus élevée que celle
des personnes nées au Canada.

e Pres du tiers (31,2 %) de ces personnes rapportent un niveau élevé de détresse psychologique, une
proportion comparable a celle des personnes de 50 ans et plus nées au Canada ou nées dans un
autre pays et arrivées au Canada avant I'age de 50 ans.

T Dans cet outil, le terme « personnes ainées d'immigration récente » renvoie aux personnes immigrantes arrivées depuis 15 ans ou moins,

alors qu'elles étaient agées d'au moins 50 ans.
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Figure 1 Comparaisons entre les personnes ainées nées au Canada, les personnes ainées
arrivées au Canada avant 50 ans et les personnes ainées arrivées a I'age d’au moins
50 ans résidant au Canada depuis moins de 15 ans
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QUELS DETERMINANTS PEUVENT INFLUENCER LA PERCEPTION
DE LEUR SANTE?

La perception qu'ont les personnes ainées immigrantes? de leur santé peut étre influencée par des
facteurs favorables et défavorables diversifiés. Dans les tableaux suivants, ils sont classés selon cing
themes issus du modele Créer des conditions favorables a la santé et a la qualité de vie des personnes
vieillissantes (INSPQ, 2024).

e Caractéristiques individuelles et parcours de vie
e Résilience des personnes ainées d'immigration récente et des personnes proches aidantes
e Milieux de vie de proximité sains, adaptables, sécuritaires et accueillants

e Prestation de services adaptés aux besoins de la population ainée d'immigration récente, sur tout le
continuum de la santé

e Normes sociales et politiques publiques touchant la population ainée d'immigration récente

Les groupes de personnes ainées qui ont participé aux recherches consultées ont comme pays d’origine la Chine, I'Inde, le
Népal, le Burundi et I'lran et avaient comme pays d'accueil les Etats-Unis, le Canada, le Royaume-Uni et I'Australie.
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Dans les études consultées, la santé est considérée sous différentes facettes :

e La qualité de vie » La perception a I'égard de son vieillissement

¢ Le fonctionnement psychosocial » La perception de sa santé physique

* Le bien-étre émotionnel » La satisfaction a I'égard de la vie

Tableau 1 Facteurs favorables et défavorables a la perception de la santé des personnes ainées

d'immigration récente issus des études consultées

Facteurs favorables | Facteurs défavorables
Caractéristiques individuelles et parcours de vie
« Age plus avancé e Expérience migratoire
« Age plus avancé au moment de la migration o Expérience de réfugié
e Apparence physique donnant une impression de o Pertes et deuils liés a la migration
force et de santé o Maladies existantes (symptomes dépressifs ou
¢ Niveau d'intégration sociale plus important maladie physique)

o Facteurs de stress lié au processus d'intégration
sociale et d'adaptation

Résilience des personnes ainées et des personnes proches aidantes

e Présence de sa famille a proximité o Absence de sa famille a proximité

(ex. : parentalité et grand-parentalité) e Conflits familiaux
¢ Relations familiales harmonieuses » Ressources financieres insuffisantes
e Sentiment d'avoir le contrdle de sa vie o Faible maitrise de la langue du pays d'accueil
o Adoption de différentes stratégies d'adaptation o Vieillissement dans un nouveau milieu
e Sagesse acquise et partage de conseils e Sentiment de dépendance associé au
e Croyances religieuses et participation sociale au sein vieillissement dans un nouveau milieu

de groupes religieux o Pertes de réles et de statuts sociaux

Milieux de vie de proximité sains, adaptables, sécuritaires et accueillants

e Accés a un logement o Problémes liés au logement

o Accés a des vétements et autres nécessités

e Accés a un emploi et capacité a subvenir aux
besoins de sa famille

e Acces au transport

* Appartenance a une communauté et acces a des
ressources liées a son pays d'origine dans son
quartier

e Soutien offert dans la communauté d'appartenance

Changement dans les conditions de vie
Difficultés a trouver un emploi
Préjugés et discrimination

Prestation de services adaptés aux besoins de la population ainée d'immigration récente,
sur tout le continuum de la santé

o Offre de services (ex. : culturels, repas, santé, e Barriéres linguistiques au sein des services publics
transport) e Manque de soutien pour la gestion de sa maladie
Normes sociales et politiques publiques touchant la population ainée d'immigration récente
e Accés a des prestations sociales et a o Prestations sociales insuffisantes.

des programmes
o Liberté d'exercer sa religion
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QUELS SONT LES PRINCIPAUX CONSTATS ISSUS DES ETUDES
CONSULTEES3

Des défis liés au logement

e Plusieurs personnes rapportent des difficultés a trouver un logement de qualité, en raison de
contraintes financieres notamment. Certains soulignent le probléme des logements insalubres.

e Plusieurs des personnes ayant immigré grace au programme de réunification familiale sont
parrainées par leurs enfants et habitent avec eux. Plusieurs d’entre elles sont exposées a de
nouvelles conditions de vie (ex. : perte d'intimité, responsabilités domestiques) et sentent que leur
présence représente une charge pour leurs enfants.

Des conditions de vie précaires

e Des personnes mentionnent que leur apparence vieillissante et
les difficultés a transférer leurs habiletés dans le pays d'accueil
nuisent a 'obtention d'un emploi et génerent des difficultés
financieres.

e Certaines veuves ayant dépendu financierement de leur mari
seraient particulierement susceptibles de vivre de la détresse
psychosociale en cas de difficultés financieres.

e Plusieurs femmes ainées immigrantes se trouvent en situation de
précarité dans le pays d'accueil ayant tout juste de quoi manger
et se vétir, ce qui nuit a leur bien-étre émotionnel.

e La satisfaction des besoins de base des personnes permettrait de
réduire le stress et les inquiétudes, contribuant au bien-étre,
surtout en comparaison avec |'expérience vécue, entre autres,
dans les camps de réfugiés.

3 Chacun des constats provient d'une seule étude. L'objectif n'est pas de hiérarchiser I'importance des facteurs défavorables
et favorables présentés, mais de donner quelques exemples de ceux-ci. Ces constats ne sont pas généralisables a toutes
les populations d'immigration récente agées de 50 ans et plus au Québec.
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Des pertes difficiles

Une perte concernant les rdles et statuts peut affecter I'estime de soi et créer un sentiment de vide.
Des personnes se sentent plus vulnérables et dépendantes, notamment de leurs enfants.

L'expérience vécue dans les camps de réfugiés peut avoir affecté la santé des personnes qui ont eu
cette trajectoire de vie et leur donner I'impression de vieillir plus rapidement.

Certaines personnes peuvent vivre un sentiment d’exclusion lié a leur apparence.

Les barriéres linguistiques : tout un défi

e Les barrieres linguistiques peuvent nuire a la recherche
d'un emploi, en plus de rendre plus difficile la création
d'un réseau social pour plusieurs. Ces obstacles
peuvent réduire le sentiment d'utilité et contribuent a
un sentiment d’exclusion.

» Certaines femmes ont exprimé un sentiment
d'isolement social lié a leur difficulté a entrer en
contact avec le voisinage et la communauté.

o Effectuer des taches de la vie quotidienne, comme se
déplacer et acheter de la nourriture, peut également
étre plus difficile lorsque la langue du pays d'accueil
n'est pas maitrisée.

Les relations familiales harmonieuses : un ingrédient positif

Habiter avec sa famille est synonyme de bien vieillir pour la plupart des personnes.

Chez certains réfugiés ayant traversé des épreuves majeures (ex. : famine, guerre), susceptibles
d'avoir entrainé la perte d'un membre de la famille, les liens familiaux peuvent prendre une
importance particuliere.

Stratégies et environnements favorables

L'adoption de comportements ancrés dans les traditions du pays d'origine peut redonner un
sentiment de contréle et mettre en valeur des compétences acquises. Le recours a des formes
d’humour et d'art produites dans le pays d'origine aide les personnes a s'adapter.

Des personnes soulignent I'importance des lieux ou ils peuvent communiquer dans leur langue
maternelle et se procurer des produits et des services liés a leur pays d’origine.

Les persécutions vécues dans le pays d'origine en raison de croyances religieuses ont incité
plusieurs personnes a émigrer. La liberté d'exercer ouvertement leur religion dans le pays d'accueil
sans crainte de représailles est perque comme un facteur favorable a leur santé.
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Soutien et participation sociale

e Des personnes trouvent du soutien sous diverses formes auprés des leaders spirituels et des
membres de leur centre religieux, ainsi que dans leur collectivité ce qui contribue au
développement du sentiment d'appartenance, de I'estime de soi et de la résilience.

"7« La familiarité et le soutien dans un contexte
culturel nouveau contribuent a développer
un sentiment d'appartenance, a réduire le
stress et le choc de I'immigration, a limiter la
discrimination et a faciliter I'intégration.

» Pour certaines personnes, prodiguer des
conseils est une composante cruciale d'une
perception positive du vieillissement.

L'accés aux services et aux prestations sociales

e L'acces a des services de santé et a des
services sociaux (ex. : culturels, éducatifs,
repas, transport, traduction, interprétariat)
est apprécié. Ces services peuvent aider a
briser l'isolement et a faire face aux
situations stressantes. Dans un contexte de
parrainage familial, ils peuvent également
réduire la charge incombant aux enfants
ayant parrainé leurs parents agés.

e L'acces a des prestations sociales
(ex. : supplément de revenu garanti,
coupons alimentaires) peut aider a réduire
le stress associé a I'immigration et
contribuerait a I'atteinte d'une certaine
indépendance financiere par rapport a leurs enfants.
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QUELLES SONT LES CONDITIONS FAVORABLES A LA SANTEETA
LA QUALITE DE VIE DES PERSONNES AINEES?

Comme c'est le cas pour les personnes ainées en général, la santé et la qualité de vie des personnes
ainées d'immigration récente peuvent étre abordées a |'échelle des personnes, des milieux de vie, des
communautés et des environnements politiques, sociaux, économiques, culturels, physiques plus
globaux. Le modele intégrateur Créer des conditions favorables a la santé et a la qualité de vie des
personnes vieillissantes (INSPQ, 2024) rappelle a ce titre I'importance de :

e Placer les personnes ainées au centre des préoccupations, des actions, des soins et des services de
maniére que leurs besoins et préférences soient pris en compte.

e Miser sur les forces, les capacités et le pouvoir d'agir des personnes.

e Reconnaitre le droit des personnes a participer aux décisions liées a la planification, la mise en
ceuvre et I'évaluation des actions a entreprendre.

e Chercher a répondre aux besoins de I'ensemble de la population vieillissante dans toute sa
diversité.

e Cibler autant les personnes en bonne santé que celles qui présentent des incapacités ou des
maladies chroniques.

e Favoriser la résilience des personnes ainées et de leurs proches aidants notamment en soutenant
des organismes de proximité et des réseaux communautaires qui jouent un réle dans le maintien de
cette résilience.
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