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11..  AAssppeeccttss  mméétthhooddoollooggiiqquueess  
 
 
1.1 CONTEXTE ET OBJECTIFS 
 
Cette étude se veut une enquête de référence pour le suivi régional de divers indicateurs dans le 
domaine de la santé et des services sociaux.  Elle est faite sur une base quinquennale et a déjà été 
réalisée en 1995 et 2000. 
 
Ainsi, une vingtaine de sujets de base en santé ont été abordés et les principaux indicateurs à 
suivre, dans chaque cas, ont été répertoriés et font l’objet de la présente enquête. 
 
 
1.2 POPULATION CIBLE 
 
La population visée par l’enquête a été constituée de l’ensemble des personnes âgées de 18 à 
74 ans résidant à l’intérieur des limites de la région sociosanitaire de la Côte-Nord. 
 
Les personnes résidant sur le territoire des réserves autochtones ont cependant été exclues de 
cette enquête. 
 
Les gens sélectionnés étaient capables de s’exprimer en français ou en anglais dans le cadre d’une 
entrevue téléphonique. 
 
 
1.3 ÉCHANTILLONNAGE 
 
Échantillon généré aléatoirement (RDD) de 3 601 répondants avec allocation non 
proportionnelle entre les sept territoires des réseaux locaux de service (RLS). 
 

Répartition de l’échantillon 

RLS Entrevue visée Entrevue complétée 

Haute-Côte-Nord 520 520 

Manicouagan 600 600 

Port-Cartier 500 500 

Sept-Îles 590 591 

Caniapiscau 440 440 

Minganie 480 480 

Basse-Côte-Nord 470 470 

Total 3 600 3 601 
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1.4 COLLECTE 
 

 Entrevues téléphoniques réalisées du 27 septembre au 27 novembre 2005. 
 

 Taux de réponse : 67 %. 
 
 
1.5 MARGE D'ERREUR 
 

 Ensemble : 2,1 % (au niveau de confiance de 95 %). 
 

 Pour les RLS, les marges d’erreur d’échantillonnage maximales par RLS varient entre un 
minimum de 4,3 % et un maximum de 4,9 %. 

 
 Le plan d’échantillonnage a d’ailleurs été conçu de façon à obtenir des marges d’erreur 

inférieures à 5 %, dans chacun des sept RLS, tout en minimisant la marge d’erreur sur 
l’ensemble des résultats. 
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22..  ÉÉttaatt  ddee  ssaannttéé  eett  hhaabbiittuuddeess  ddee  vviiee  
 
 
2.1 CHANGEMENTS POUR AMÉLIORER LA SANTÉ 
  
QQuueessttiioonnss  ::  AAuu  ccoouurrss  ddeess  1122  ddeerrnniieerrss  mmooiiss,,  aavveezz--vvoouuss  ffaaiitt  qquueellqquuee  cchhoossee  ppoouurr  aamméélliioorreerr  vvoottrree  

ssaannttéé  ((ppaarr  eexxeemmppllee,,  ppeerrddrree  dduu  ppooiiddss,,  cceesssseerr  ddee  ffuummeerr,,  ffaaiirree  pplluuss  dd’’eexxeerrcciicceess))??  
  QQuueell  eesstt  llee  cchhaannggeemmeenntt  llee  pplluuss  iimmppoorrttaanntt  qquuee  vvoouuss  aavveezz  ffaaiitt??  
 
 
2.1.1 Changements apportés 
 

 Au cours des 12 derniers mois, 60,1 % de la population régionale dit avoir pris des mesures 
pour améliorer sa santé.   

 
 Les fumeurs sont moins portés à avoir fait quelque chose de particulier pour un meilleur état 

de santé que les non-fumeurs (51,6 % c. 64 %).   
 
 
2.1.2 Type de changements apportés 
 

 Les principales mesures que l’on dit avoir prises sont de faire plus d’exercice et d’activités 
physiques (48 %), de modifier ses habitudes alimentaires (25 %), de cesser de fumer ou tout 
au moins réduire sa consommation de tabac (9,9 %) et de perdre du poids (8,2 %).   

 
 Les résidents de la Basse-Côte-Nord mentionnent davantage la cessation ou la réduction 

tabagique comme moyen de bonifier leur état de santé (15,9 % c. 9,9 %). 
 
 
2.2 SANTÉ DENTAIRE 
  
QQuueessttiioonnss  ::  ÀÀ  qquuaanndd  rreemmoonnttee  vvoottrree  ddeerrnniièèrree  vviissiittee  cchheezz  llee  ddeennttiissttee??  
  PPoouurr  qquueelllleess  rraaiissoonnss  nn’’aavveezz--vvoouuss  ppaass  ccoonnssuullttéé  uunn  ddeennttiissttee  aauu  ccoouurrss  ddeess  22  ddeerrnniièèrreess  

aannnnééeess??  
 
 
2.2.1 Fréquence de la consultation 
 

 Sur la Côte-Nord, 53,8 % de la population âgée de 18 à 74 ans dit avoir consulté un dentiste 
au cours des 12 derniers mois en 2005.  Lors de l’Enquête Santé Côte-Nord 2000, ce résultat 
était sensiblement le même 54,5 %.   

 
 En 2005, 70,9 % de la population nord-côtière a consulté un professionnel en dentisterie au 

cours d’une période de 24 mois.   
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 Les populations des MRC de la Haute-Côte-Nord (38,6 %), de la Minganie (44,1 %) et de la 
Basse-Côte-Nord (44,5 %) déclarent les plus faibles taux de consultation annuelle chez le 
dentiste de la région.   

 
 
2.3 CONSOMMATION DE TABAC ET EXPOSITION À LA FUMÉE DES AUTRES 
  
QQuueessttiioonnss  ::  AAccttuueelllleemmeenntt,,  ffuummeezz--vvoouuss  ddeess  cciiggaarreetttteess  ttoouuss  lleess  jjoouurrss,,  àà  ll’’ooccccaassiioonn  oouu  jjaammaaiiss??  
  EEnn  ccoommppttaanntt  lleess  mmeemmbbrreess  dduu  mméénnaaggee  eett  lleess  vviissiitteeuurrss  rréégguulliieerrss,,  yy  aa--tt--iill  qquueellqquu’’uunn  qquuii  

ffuummee  àà  ll’’iinnttéérriieeuurr  ddee  vvoottrree  mmaaiissoonn,,  cchhaaqquuee  jjoouurr  oouu  pprreessqquuee  cchhaaqquuee  jjoouurr??  
  AAuu  ccoouurrss  dduu  ddeerrnniieerr  mmooiiss,,  aavveezz--vvoouuss  ééttéé  eexxppoosséé  àà  llaa  ffuummééee  ddeess  aauuttrreess,,  cchhaaqquuee  jjoouurr  

oouu  pprreessqquuee  cchhaaqquuee  jjoouurr,,  ddaannss  uunnee  aauuttoommoobbiillee  oouu  ddaannss  uunn  aauuttrree  vvééhhiiccuullee  pprriivvéé??  
  AAuu  ccoouurrss  dduu  ddeerrnniieerr  mmooiiss,,  aavveezz--vvoouuss  ééttéé  eexxppoosséé  àà  llaa  ffuummééee  ddeess  aauuttrreess,,  cchhaaqquuee  jjoouurr  

oouu  pprreessqquuee  cchhaaqquuee  jjoouurr,,  ddaannss  ddeess  lliieeuuxx  ppuubblliiccss  ((tteellss  qquuee  lleess  bbaarrss,,  lleess  rreessttaauurraannttss,,  lleess  
cceennttrreess  ccoommmmeerrcciiaauuxx,,  lleess  aarréénnaass,,  lleess  ssaalllleess  ddee  bbiinnggoo,,  lleess  ssaalllleess  ddee  qquuiilllleess))??  

  
  
2.3.1 Consommation de tabac 
 

 Dans la région, 23,8 % des gens âgés de 18 à 74 ans disent fumer tous les jours et 7,8 % à 
l’occasion, pour un total d’un peu moins du tiers de la population qu’on peut qualifier de 
fumeurs réguliers ou occasionnels (31,6 %).   

 
 En 2005, on remarque une diminution significative de la proportion de fumeurs réguliers (à 

tous les jours) sur le territoire nord-côtier par rapport à la dernière enquête réalisée en 2000 
(23,8 % c. 30,1 %).  Cette tendance à la baisse est observée chez l’ensemble des groupes 
d’âge.   

 
 Depuis quelques années, les actions régionales en matière de lutte contre le tabagisme, 

l’augmentation du prix du tabac, ainsi que l’apparition de lois restreignant de plus en plus les 
endroits où il est permis de fumer ont contribué, sans aucun doute, à la diminution du 
tabagisme sur la Côte-Nord.   

 
 En 2005, la proportion de fumeurs (réguliers ou occasionnels) est plus importante dans la 

MRC de la Minganie (38,8 %) et dans le secteur de Sept-Îles (35,5 %).  Plus spécifiquement, 
notons qu’il est question de 33 % de fumeurs réguliers en Minganie, alors que cette 
proportion est de 26,8 % sur le territoire de Sept-Îles. 

 
 Une proportion significativement plus élevée de fumeurs (réguliers ou occasionnels) est 

observée chez les plus jeunes, soit les populations âgées de 18 à 29 ans (40 %) et de 30 à 
49 ans (35,4 %).   

 
 
2.3.2 Exposition à la fumée secondaire 
 

 Les gens sont beaucoup moins exposés à la fumée de cigarette en 2005 que cinq ans 
auparavant.  Ainsi, en ce qui concerne l’exposition quotidienne à la fumée à l’intérieur de leur 
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propre domicile, en incluant les fumeurs réguliers, la proportion a chuté alors de 42 % à 
37 %.   

 
 À l’intérieur de leur maison, 17,1 % des non-fumeurs parlent d’une exposition quotidienne à 

la fumée de cigarette en 2005. 
 

 Dans un véhicule automobile, 36 % de la population nord-côtière dit être en présence de 
fumée de cigarette chaque jour en 2005.  Chez les personnes ne consommant pas le tabac, 
cette proportion est de 16,4 %. 

 
 Dans les lieux publics, 51 % des résidents de la région affirment être en contact chaque jour 

ou presque à la fumée de cigarette en 2005.  Dans le cas des non-fumeurs, cette proportion 
atteint 35,4 %.  L’entrée en vigueur de la majorité des modifications de la Loi sur le tabac, le 
31 mai 2006, va sûrement améliorer cette situation dans les années à venir.   

 
 Pour ce qui est de la population ayant un emploi, 19,7 % d’entre elle dit être exposée à la 

fumée de cigarette à leur travail en 2005, incluant les fumeurs, ce qui est beaucoup moins que 
cinq  ans auparavant (29,4 %).   

 
 Au total, à un endroit ou l’autre, 60,3 % des gens disent être exposés quotidiennement à la 

fumée de cigarette en 2005, soit 48 % des non-fumeurs ou fumeurs occasionnels auquel 
s’ajoutent 100 % des fumeurs réguliers.   

 
 
2.4 ALIMENTATION 
 
QQuueessttiioonnss  ::  ÀÀ  qquueellllee  ffrrééqquueennccee  bbuuvveezz--vvoouuss  hhaabbiittuueelllleemmeenntt  ddeess  jjuuss  ddee  ffrruuiittss,,  ccoommmmee  dduu  jjuuss  

dd’’oorraannggee,,  ddee  ppaammpplleemmoouussssee  oouu  ddee  ttoommaattee  ((eexxeemmppllee  ::  uunnee  ffooiiss  ppaarr  jjoouurr,,  ttrrooiiss  ffooiiss  ppaarr  
sseemmaaiinnee,,  ddeeuuxx  ffooiiss  ppaarr  mmooiiss))??  

   Saannss  ccoommpptteerr  lleess  jjuuss,,  àà  qquueellllee  ffrrééqquueennccee  mmaannggeezz--vvoouuss  hhaabbiittuueelllleemmeenntt  ddeess  ffrruuiittss??  
  ÀÀ  qquueellllee  ffrrééqquueennccee  mmaannggeezz--vvoouuss  hhaabbiittuueelllleemmeenntt  ddee  llaa  ssaallaaddee  vveerrttee??  
  ÀÀ  qquueellllee  ffrrééqquueennccee  mmaannggeerr--vvoouuss  hhaabbiittuueelllleemmeenntt  ddeess  ppoommmmeess  ddee  tteerrrree,,  ssaannss  ccoommpptteerr  

lleess  ffrriitteess,,  lleess  ppoommmmeess  ddee  tteerrrree  rriissssoollééeess  oouu  lleess  ccrroouussttiilllleess??  
  ÀÀ  qquueellllee  ffrrééqquueennccee  mmaannggeezz--vvoouuss  hhaabbiittuueelllleemmeenntt  ddeess  ccaarrootttteess??  
  SSaannss  ccoommpptteerr  lleess  ccaarrootttteess,,  lleess  ppoommmmeess  ddee  tteerrrree  oouu  llaa  ssaallaaddee,,  àà  qquueellllee  ffrrééqquueennccee  

mmaannggeezz--vvoouuss  dd’’aauuttrreess  lléégguummeess  hhaabbiittuueelllleemmeenntt??  
 
 
2.4.1 Consommation de fruits et légumes 
 

 Selon les résultats de l’enquête, la consommation quotidienne moyenne de fruits (ou jus de 
fruits) est de 2,8 portions alors que la consommation quotidienne de légumes est de 2,5 pour 
un total de 5,3 portions de fruits ou légumes.   

 
 Un peu plus de la moitié des résidents de la Côte-Nord atteignent une consommation de 

fruits et de légumes totalisant au moins cinq fois par jour (54,7 %).   
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 En Basse-Côte-Nord, la population n’est pas aussi nombreuse à consommer au moins 
cinq portions de fruits ou de légumes par jour (45,2 %).   

 
 Le Guide alimentaire canadien recommande une consommation quotidienne de cinq à 

dix portions de fruits et légumes.  Or, les données fournies par la présente enquête ne 
permettent pas de calculer de véritables portions selon la définition du guide, mais plutôt une 
fréquence de consommation.  Nous ne pouvons donc pas savoir exactement dans quelle 
mesure la population interrogée rencontre cette recommandation fédérale.   

 
 
2.5 ACTIVITÉ PHYSIQUE 
  
QQuueessttiioonn  ::  QQuueellss  ssoonntt  lleess  oobbssttaacclleess  qquuii  vvoouuss  eemmppêêcchheenntt  oouu  qquuii  lliimmiitteenntt  vvoottrree  pprraattiiqquuee  dd’’aaccttiivviittééss  

pphhyyssiiqquueess??  
 
 
2.5.1 Les obstacles à la pratique d’activités physiques 
 

 Les principales contraintes à l’activité physique sont les horaires surchargés (41,7 %) ainsi que 
la maladie ou les handicaps (10,9 %).   

 
 Par rapport aux résultats de l’enquête précédente, réalisée en 2000, plus de gens font état de 

problèmes d’horaire en 2005 (41,7 % vs 32,7 %) et, en contrepartie, un peu moins ne voient 
aucune contrainte à la pratique d’activités physiques qu’auparavant (32,3 % vs 42,3 %).   

 
 Près du tiers des personnes âgées de 65 à 74 ans font allusion à la maladie ou à un handicap 

quelconque comme limite à leur pratique d’activités sportives (30,1 %).   
 
 
2.6 ALLAITEMENT 
  
QQuueessttiioonnss  ::  ÊÊtteess--vvoouuss  ««  dd’’aaccccoorrdd  »»,,  ««  ppaarrttiieelllleemmeenntt  dd’’aaccccoorrdd  »»  ((mmooyyeennnneemmeenntt  dd’’aaccccoorrdd))  oouu  ««  ppaass  

dd’’aaccccoorrdd  »»  aavveecc  lleess  éénnoonnccééss  ssuuiivvaannttss  ccoonncceerrnnaanntt  ll’’aallllaaiitteemmeenntt??  
  LLaa  pprrééppaarraattiioonn  ccoommmmeerrcciiaallee  ddee  llaaiitt  ppoouurr  bbéébbéé  eesstt  aauussssii  bboonnnnee  ppoouurr  llaa  ssaannttéé  ddee  

ll’’eennffaanntt  qquuee  llee  llaaiitt  mmaatteerrnneell??  
  DDee  ffaaççoonn  ggéénnéérraallee,,  ll’’aallllaaiitteemmeenntt,,  cc’’eesstt  iinnqquuiiééttaanntt  ccaarr  oonn  nnee  ssaaiitt  ppaass  llaa  qquuaannttiittéé  ddee  llaaiitt  

qquuee  llee  bbéébbéé  pprreenndd??  
    EEnn  ggéénnéérraall,,  aallllaaiitteerr  uunn  bbéébbéé  ddeemmaannddee  pplluuss  ddee  tteemmppss  qquuee  ddee  pprrééppaarreerr  eett  ddoonnnneerr  llee  

bbiibbeerroonn??  
  DDee  ffaaççoonn  ggéénnéérraallee,,  lleess  mmaammaannss  oonntt  ddeess  ccoonnddiittiioonnss  ffaacciilliittaanntt  ll’’aallllaaiitteemmeenntt  lloorrssqquu’’eelllleess  

rreettoouurrnneenntt  aauu  ttrraavvaaiill??  
    EEnn  ggéénnéérraall,,  llee  ppèèrree  nnee  ppeeuutt  ppaass  aaiiddeerr  llaa  mmèèrree  qquuii  aallllaaiittee??  
  
  
2.6.1 Besoin d’information en matière d’allaitement  
  

  La population interrogée est plutôt partagée sur la plupart des énoncés portant sur 
l’allaitement.  À propos de ces cinq énoncés, voici les proportions respectives de répondants 
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qui, d’un côté, étaient soit « d’accord », « partiellement d’accord » ou ne savaient pas quoi 
répondre, comparativement à ceux étant « en désaccord »:    

  
 la préparation commerciale de lait de bébé est aussi bonne pour la santé de l’enfant que 

le lait maternel (62,2 % vs 37,8 %); 
 de façon générale, l’allaitement c’est inquiétant car on ne sait pas la quantité de lait que le 

bébé prend (41,5 vs 58,5 %); 
 en général, allaiter un bébé demande plus de temps que de préparer et donner le biberon 

(55,9 % vs 44,1 %); 
 de façon générale, les mamans ont des conditions facilitant l’allaitement lorsqu’elles 

retournent au travail (54,9 % vs 45,1 %); 
 en général, le père ne peut pas aider la mère qui allaite (43,2 % vs 56,8 %). 

 
 Notons que les besoins d’information en matière d’allaitement ont été définis lorsqu’un 

répondant se disait « en accord », « partiellement d’accord » ou ne savait pas quoi répondre 
relativement à chacune des cinq affirmations.   

 
 La population nord-côtière est assez partagée sur la plupart des énoncés.  On peut donc 

affirmer qu’un certain travail de sensibilisation sur les avantages de l’allaitement maternel 
reste à faire à l’échelle régionale.   

 
 
2.7 MALADIES INFECTIEUSES 
 
QQuueessttiioonnss  :: QQuueell  eesstt  llee  mmooyyeenn  llee  pplluuss  eeffffiiccaaccee  ppoouurr  vvoouuss  pprroottééggeerr  ccoonnttrree  llaa  ttrraannssmmiissssiioonn  ddeess  

mmiiccrroobbeess??  
  DDaannss  lleess  cceennttrreess  hhoossppiittaalliieerrss,,  aacccceepptteerriieezz--vvoouuss  ddee  vvoouuss  ssoouummeettttrree  àà  uunnee  mmeessuurree  ddee  

ccoonnttrrôôllee  ddeess  iinnffeeccttiioonnss  ccoommmmee  llaa  lliimmiittaattiioonn  ddeess  hheeuurreess  ddee  vviissiittee??  
  DDaannss  lleess  cceennttrreess  hhoossppiittaalliieerrss,,  aacccceepptteerriieezz--vvoouuss  ddee  vvoouuss  ssoouummeettttrree  àà  uunnee  mmeessuurree  ddee  

ccoonnttrrôôllee  ddeess  iinnffeeccttiioonnss  ccoommmmee  uunn  aaccccèèss  rréédduuiitt  aauuxx  vviissiitteess  ppoouurr  lleess  eennffaannttss  ââggééss  ddee  
mmooiinnss  ddee  1100  aannss??  

  EExxcclluuaanntt  vvoottrree  eennttoouurraaggee  iimmmmééddiiaatt  ((eexxeemmppllee  ::  ffaammiillllee,,  aammiiss)),,  aauupprrèèss  ddee  qquuii  
ddeemmaannddeerriieezz--vvoouuss  ddeess  sseerrvviicceess  ccoonncceerrnnaanntt  lleess  iinnffeeccttiioonnss  ttrraannssmmiissssiibblleess  sseexxuueelllleemmeenntt  
((eexxeemmppllee  ::  cchhllaammyyddiiaa))??  

  LLeess  cclliinniiqquueess  ddee  SSaannttéé  VVooyyaaggee  ooffffrreenntt  ddeess  sseerrvviicceess  pprréévveennttiiffss  ssppéécciiffiiqquueess  aauuxx  
vvooyyaaggeeuurrss  qquuii  ssééjjoouurrnneenntt  àà  ll’’ééttrraannggeerr,,  ppaarr  eexxeemmppllee  ddee  llaa  vvaacccciinnaattiioonn,,  ddeess  ccoonnsseeiillss  eett  
ddee  llaa  mmééddiiccaattiioonn  pprréévveennttiivvee..    CCoonnnnaaiisssseezz--vvoouuss  llaa  cclliinniiqquuee  ddee  SSaannttéé  VVooyyaaggee  dduu  
CCLLSSCC//cceennttrree  ddee  ssaannttéé  ddee  vvoottrree  llooccaalliittéé??  

  AAvveezz--vvoouuss  vvooyyaaggéé  àà  ll’’eexxttéérriieeuurr  dduu  CCaannaaddaa  aauu  ccoouurrss  ddeess  22  ddeerrnniièèrreess  aannnnééeess??  
  AAvvaanntt  llee  ddééppaarrtt,,  lloorrss  ddee  vvoottrree  ddeerrnniieerr  ssééjjoouurr  àà  ll’’ééttrraannggeerr,,  aavveezz--vvoouuss  ccoonnssuullttéé  uunnee  

cclliinniiqquuee  ddee  SSaannttéé  VVooyyaaggee??  
  QQuueellllee  eesstt  llaa  pprriinncciippaallee  rraaiissoonn  ppoouurr  llaaqquueellllee  vvoouuss  nn’’aavveezz  ppaass  ccoonnssuullttéé  uunnee  cclliinniiqquuee  ddee  

SSaannttéé  VVooyyaaggee??  
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2.7.1 Protection contre la transmission des microbes 
 

 Lorsqu’on demande aux gens quel est le moyen le plus efficace de se protéger contre la 
transmission des microbes, la réponse qui vient spontanément à 71,2 % des gens est de se 
laver les mains.   

 
 
2.7.2 Acceptation de mesures de contrôle des infections en milieu hospitalier 
 

 On est largement prêt, dans la population, à accepter certaines mesures de contrôle des 
infections comme, par exemple, la limitation des heures de visite (84,3 %) ou un accès réduit 
aux visites pour les enfants de moins 10 ans (72,6 %).   

 
 Dans la pratique, si l’on imposait ce genre de mesures, on ne pourrait pas prendre pour 

acquis que tout le monde comprendrait automatiquement que c’est pour le contrôle des 
infections.  En fait, il est plus facile d’accepter une mesure en théorie, lorsqu’on n’a pas à se 
rendre visiter des parents dans un centre hospitalier que dans le cas où un parent est 
réellement hospitalisé.   

 
 Pour ce qui est de la première mesure, à savoir la limitation des heures de visite, des 

proportions supérieures de gens s’y opposent parmi les groupes suivants : 
 

 les gens âgés entre 18 à 29 ans (22,3 %); 
 les personnes ayant des revenus de ménage inférieurs à 20 000 $ (21 %); 
 l’ensemble de la population du territoire de Fermont (20,8 %). 

 
 En ce qui a trait à la seconde mesure, à savoir un accès réduit aux visites pour les enfants âgés 

de moins de 10 ans, des proportions plus importantes de répondants s’y objectent parmi les 
groupes suivants : 

 
 l’ensemble de la population du territoire de Fermont (39,9 %); 
 les gens âgés entre 18 à 29 ans (36,6 %); 
 les personnes ayant fréquenté le cégep ou une école technique (31,7 %). 

 
 
2.7.3 Clinique Santé Voyage du CLSC ou centre de santé 
 

 Dans la région, 28,8 % de la population dit connaître les cliniques Santé Voyage du CLSC ou 
centre de santé.   

 
 Si l’on se base sur les 15,3 % de répondants qui disent avoir fait au moins un voyage à 

l’extérieur du Canada au cours des deux dernières années, 34,9 % d’entre eux auraient 
consulté une clinique Santé Voyage, ce qui représente 5,3 % de toute la population 
nord-côtière âgée de 18 à 74 ans.   

 
 C’est dans la MRC de la Minganie où l’on observe la plus forte proportion de voyageurs 

ayant consulté une clinique Santé Voyage avant de partir à l’étranger (48,4 %). 
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 Les répondants ayant fait un récent séjour à l’étranger, mais n’ayant pas consulté une clinique 
Santé Voyage, expliquent la non-consultation de ce service dû au fait qu’ils n’en ressentaient 
pas le besoin (63,4 %), qu’ils n’en connaissaient pas l’existence (12,2 %) ou qu’il ne s’agissait 
pas d’une destination à risque (9,3 %). 

 
 
2.8 SÉCURITÉ ROUTIÈRE 
  
QQuueessttiioonnss  ::  ÀÀ  vvoottrree  ccoonnnnaaiissssaannccee,,  qquueellllee  rroouuttee  pprréésseennttee  llee  pplluuss  ddee  pprroobbllèèmmeess  rreelliiééss  àà  llaa  ssééccuurriittéé  

rroouuttiièèrree  ::  llaa  rroouuttee  117722  ((SSaaccrréé--CCœœuurr  ––  CChhiiccoouuttiimmii)),,  llaa  rroouuttee  338899  ((BBaaiiee--CCoommeeaauu  ––  
FFeerrmmoonntt)),,  llaa  rroouuttee  338855  ((FFoorreessttvviillllee  ––  LLaabbrriieevviillllee))  oouu  llaa  rroouuttee  113388  ((TTaaddoouussssaacc  ––  
NNaattaasshhqquuaann))??  

  SSuurr  llaa  CCôôttee--NNoorrdd,,  aavveezz--vvoouuss  llee  sseennttiimmeenntt  dd’’êêttrree  eenn  ssééccuurriittéé  lloorrssqquuee  vvoouuss  cciirrccuulleezz  ssuurr  
llaa  rroouuttee  113388??    SSii  nnoonn,,  ppoouurrqquuooii??  

  PPaarrmmii  lleess  qquuaattrree  ffaacctteeuurrss  ssuuiivvaannttss,,  qquueell  eesstt  cceelluuii  ssuurr  lleeqquueell  lleess  ggoouuvveerrnneemmeennttss  
ddeevvrraaiieenntt  ttrraavvaaiilllleerr  eenn  pprriioorriittéé  ddaannss  lleess  pprroocchhaaiinneess  aannnnééeess  ppoouurr  rréédduuiirree  llee  nnoommbbrree  
dd’’aacccciiddeennttss  ddee  llaa  rroouuttee  ddaannss  vvoottrree  ccoommmmuunnaauuttéé  ::  llee  ccoonnttrrôôllee  ddee  ll’’aallccooooll  aauu  vvoollaanntt,,  llee  
ccoonnttrrôôllee  ddee  llaa  vviitteessssee  eexxcceessssiivvee,,  ll’’aamméélliioorraattiioonn  dduu  rréésseeaauu  rroouuttiieerr,,  uunn  mmeeiilllleeuurr  
ccoonnttrrôôllee  ddeess  vvééhhiiccuulleess  lloouurrddss  cciirrccuullaanntt  ssuurr  lleess  rroouutteess??  

  SSeelloonn  vvoouuss,,  llee  nnoommbbrree  dd’’aacccciiddeennttss  ddee  llaa  rroouuttee  iimmpplliiqquuaanntt  uunn  ccaammiioonn  lloouurrdd  aa--tt--iill  
aauuggmmeennttéé  ddaannss  vvoottrree  sseecctteeuurr  aauu  ccoouurrss  ddeess  55  ddeerrnniièèrreess  aannnnééeess??  

  DDaannss  llaa  rrééggiioonn,,  qquueellllee  sseerraaiitt  llaa  mmeeiilllleeuurree  ffaaççoonn  ddee  rréédduuiirree  llee  nnoommbbrree  dd’’aacccciiddeennttss  
iimmpplliiqquuaanntt  uunn  ccaammiioonn  lloouurrdd??  

 
 
2.8.1 Perception de la route la plus dangereuse 
 

 Près de une personne sur deux (45,3 %) identifie la 389 comme la route présentant le plus de 
problèmes reliés à la sécurité routière dans la région.  La 138 arrive en seconde position, alors 
qu’un peu plus du tiers des répondants identifient cette voie routière comme la plus 
problématique du territoire nord-côtier (35,7 %).   

 
 Les jeunes âgés de 18 à 29 ans sont proportionnellement plus nombreux que les personnes 

âgées de 65 ans et plus à percevoir la route 389 comme étant plus à risque en matière de 
sécurité routière (50,7 % c. 36,9 %). 

 
 
2.8.2 Insécurité ressentie sur la route 138 
 

 Un peu plus de quatre personnes sur dix (43,1 %) affirment ne pas se sentir en sécurité sur la 
route 138.   

 
 Le sentiment d’insécurité sur la route 138 varie en fonction du secteur de résidence des 

répondants.  Une proportion significativement plus grande de gens ressentant cette insécurité 
est observée parmi les résidents des MRC de la Haute-Côte-Nord (54,7 %) et de Sept-Rivières 
(48,2 %). 
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 Davantage de travailleurs nord-côtiers, œuvrant dans le secteur du transport et de 
l’entreposage, ne se sentent pas en sécurité sur la route 138 (61,6 %).   

 
 Comparativement à la population des autres groupes d’âge, les jeunes âgés de 18 à 29 ans ont 

davantage le sentiment d’être en sécurité lorsqu’ils circulent sur la route 138 (69,7 % c. 
54 %).   

 
 
2.8.3 Raisons de ne pas se sentir en sécurité sur la route 138 
 

 Au moment de l’enquête, lorsqu’un répondant mentionnait ne pas se sentir en sécurité sur la 
route 138, on lui demandait quelles étaient les principales raisons à l’origine de ce sentiment 
d’insécurité.  La personne interrogée avait donc le loisir de fournir plus d’une réponse à cette 
question.  Voici les quatre principaux facteurs les plus fréquemment mentionnés par 
l’ensemble de la population nord-côtière à ce sujet :   

 
 route non conforme, hors normes (47,9 %); 
 présence d’un grand nombre de camions lourds (33,8 %); 
 route mal entretenue (32,3 %); 
 bon nombre de conducteurs conduisant à des vitesses excessives (17 %). 

 
 La configuration même de la route est ce qui préoccupe le plus les gens.  Ainsi, les côtes et les 

courbes, parfois hors normes de cette principale artère de la région, viennent au premier rang 
des préoccupations des gens (47,9 %). 

 
 La présence d’un grand nombre de camions lourds, toujours en raison du rôle de desserte 

principale de cette artère, vient au deuxième rang (33,8 %). 
 

 La présence d’un grand nombre de camions lourds sur la route est plus fréquemment évoquée 
comme raison pour justifier l’insécurité ressentie sur la 138 chez les résidents de la MRC de la 
Haute-Côte-Nord que dans l’ensemble de la population régionale (50,6 % c. 33,8 %).   

 
 Toute proportion gardée, les personnes âgées de 65 à 74 ans sont plus nombreuses que 

l’ensemble des répondants à associer leur sentiment d’insécurité envers la route 138 au fait 
qu’un grand nombre de camions lourds s’y trouvent (47,5 % c. 33,8 %).   

 
 
2.8.4 Priorité d’amélioration pour réduire le nombre d’accidents de la route 
 

 Parmi une série de quatre facteurs énumérés, les répondants devaient identifier quel est celui 
sur lequel les gouvernements devraient travailler en priorité dans les prochaines années pour 
réduire le nombre d’accidents de la route dans leur communauté.  Au besoin, la personne 
interrogée avait la possibilité de fournir une réponse différente que celles proposées.  Voici les 
éléments les plus fréquemment mentionnés par l’ensemble de la population nord-côtière à ce 
propos :   

 
 l’amélioration du réseau routier (36,6 %); 
 un meilleur contrôle des véhicules lourds circulant sur les routes (24,3 %); 
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 le contrôle de l’alcool au volant (19,5 %); 
 le contrôle de la vitesse excessive (18,9 %). 

 
 Compte tenu d’un résultat précédent de la présente enquête où l’on a observé que 

pratiquement 50 % des gens considéraient que la configuration de la route était le principal 
facteur d’insécurité sur la 138, il n’est pas étonnant d’observer, en contrepartie, que plus du 
tiers de la population nord-côtière considère que l’accroissement de la sécurité routière en 
région passe d’abord par l’amélioration du réseau routier (36,6 %).   

 
 Comme principal facteur sur lequel le gouvernement devrait travailler en priorité pour 

réduire le nombre d’accidents de la route, les Nord-Côtiers sont plus nombreux que les 
Nord-Côtières à parler de l’amélioration du réseau routier (44 % c. 28,7 %).  Par contre, les 
Nord-Côtières font plus fréquemment mention du contrôle de l’alcool au volant (22,4 % c. 
16,7 %) ainsi que du contrôle de la vitesse excessive (22,8 % c. 15,4 %).   

 
 
2.8.5 Augmentation perçue des accidents impliquant un véhicule lourd 
 

 Une majorité de la population nord-côtière (54,4 %) considère que le nombre d’accidents de 
la route impliquant un poids lourd a augmenté dans leur secteur depuis cinq ans.   

 
 Les différences observées entre les différentes MRC de la région sont assez importantes.  D’un 

côté, dans la partie le plus à l’Ouest du territoire, c’est presque 80 % des gens qui sont de cet 
avis.  Toutefois, cette proportion va généralement en décroissant à mesure que l’on s’éloigne 
vers l’Est pour n’être plus que de 11 % dans le secteur de la Basse-Côte-Nord :  

 
 MRC Haute-Côte-Nord : 77,8 % 
 MRC Manicouagan : 67,3 % 
 MRC Sept-Rivières : 41,1 % 
 MRC Caniapiscau : 58,9 % 
 MRC Minganie : 32,5 % 
 MRC Basse-Côte-Nord : 11,0 % 

 
 La croyance que les accidents de la route impliquant un poids lourd ont augmenté dans la 

région ces dernières années est proportionnellement moins fréquente chez la population 
nord-côtière âgée de 18 à 29 ans (40,9 %).   

 
 
2.8.6 Façon de réduire les accidents impliquant un véhicule lourd 
 

 Lorsqu’on demande à la population nord-côtière quelle serait la meilleure façon de réduire le 
nombre d’accidents impliquant des poids lourds, on obtient des réponses très variées.  Aucun 
véritable consensus régional ne se dégage à ce sujet.  Ainsi, seulement deux moyens ont été 
mentionnés par plus de 10 % des répondants.   

 
 Bref, les suggestions sont très diversifiées, mais elles s’axent surtout autour de trois principales 

préoccupations :   
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 le contrôle de la vitesse; 
 l’amélioration de l’infrastructure routière; 
 la réduction du trafic lourd, soit de façon générale, soit à des périodes spécifiques. 

 
 
2.9 JEU DE HASARD 
 
QQuueessttiioonnss  ::  AAuu  ccoouurrss  ddee  llaa  ddeerrnniièèrree  aannnnééee,,  aavveezz--vvoouuss  ooffffeerrtt  eenn  ccaaddeeaauu  ddeess  bbiilllleettss  ddee  llootteerriiee  àà  ddeess  

ppeerrssoonnnneess  dd’’ââggee  mmiinneeuurr,,  ppaarr  eexxeemmppllee  ::  uunn  ««ggrraatttteeuuxx??  
  AAuu  ccoouurrss  dduu  ddeerrnniieerr  mmooiiss,,  aavveezz--vvoouuss  mmiisséé  ddee  ll’’aarrggeenntt  ddaannss  uunn  aappppaarreeiill  ddee  llootteerriiee  

vviiddééoo,,  ppaarr  eexxeemmppllee  uunnee  vviiddééoo  ppookkeerr??    
  CCoommbbiieenn  ddee  ffooiiss  aavveezz--vvoouuss  mmiisséé  ddee  ll’’aarrggeenntt  aauu  ccoouurrss  dduu  ddeerrnniieerr  mmooiiss  ddaannss  uunn  

aappppaarreeiill  ddee  llootteerriiee  vviiddééoo??  
  CCoommbbiieenn  dd’’aarrggeenntt  aavveezz--vvoouuss  mmiisséé  aauu  ccoouurrss  dduu  ddeerrnniieerr  mmooiiss??  
 
 
2.9.1 Billets de loterie offerts aux enfants d’âge mineur 
 

 Au total, 3,4 % des gens de la région admettent avoir offert en cadeau des billets de loterie à 
des mineurs au cours de la dernière année.   

 
 
2.9.2 Appareils de loterie vidéo 
 

 Sur la Côte-Nord, 6,3 % des gens disent avoir misé de l’argent dans un appareil de loterie 
vidéo au cours du mois ayant précédé l’enquête.   

 
 Les jeunes âgés de 18 à 29 ans sont plus nombreux à se divertir avec ce type d’appareil de 

jeux de loterie (15 %).   
 

 La plupart des amateurs de loterie vidéo se montrent très raisonnables puisque 87,3 % 
d’entre eux ont parié entre une et quatre fois au cours du dernier mois.   

 
 Par contre, 12,7 % des joueurs de jeux de loterie vidéo disent avoir parié à cinq reprises ou 

plus durant les quatre semaines précédant l’enquête, ce qui représente 0,8 % de la 
population.   

 
 En termes monétaires, les trois quarts des parieurs ont misé moins de 50 $ au cours du dernier 

mois (75 %).  Par ailleurs, 17 % des joueurs ont misé plus de 100 $, ce qui totalise 1,1 % de la 
population régionale âgée de 18 à 74 ans.   

 
 
2.10 SANTÉ ENVIRONNEMENTALE 
 
QQuueessttiioonnss  ::  SSeelloonn  vvoouuss,,  ppaarrmmii  lleess  éénnoonnccééss  ssuuiivvaannttss,,  qquueell  eesstt  llee  ttyyppee  ddee  ppoolllluuttiioonn  llee  pplluuss  

iimmppoorrttaanntt  ddaannss  llee  mmiilliieeuu  qquuii  vvoouuss  eennttoouurree??    PPoolllluuttiioonn  ddee  ll’’aaiirr??    PPoolllluuttiioonn  ddee  ll’’eeaauu??  
PPoolllluuttiioonn  ddeess  ssoollss??    PPoolllluuttiioonn  pprréésseennttee  ddaannss  llaa  nnoouurrrriittuurree  ((eexxeemmppllee  ::  ppeessttiicciiddeess))??  
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  AAccttuueelllleemmeenntt,,  lleeqquueell  ddeess  cciinnqq  éélléémmeennttss  ssuuiivvaannttss  nnuuiitt  llee  pplluuss  àà  vvoottrree  qquuaalliittéé  ddee  vviiee??    
LLaa  ppoolllluuttiioonn  iinndduussttrriieellllee??    LLaa  qquuaalliittéé  ddee  ll’’eeaauu  ppoottaabbllee??    LLeess  mmooiissiissssuurreess??    LLaa  ffuummééee  ddee  
ttaabbaacc??    LLee  cchhaauuffffaaggee  aauu  bbooiiss??  

    AAuupprrèèss  ddee  qquueell  oorrggaanniissmmee  ddeemmaannddeerriieezz--vvoouuss  ddeess  sseerrvviicceess  ppoouurr  uunn  pprroobbllèèmmee  ddee  ssaannttéé  
rreelliiéé  àà  ll’’eennvviirroonnnneemmeenntt??  

 
 
2.10.1 Type de pollution le plus important dans le milieu 
 

 Dans la région, c’est surtout la pollution de l’air (58,7 %) qui inquiète les résidents âgés de 
18 à 74 ans.  En fait, ce type de pollution préoccupe davantage les gens que la pollution de 
l’eau (19,3 %) ou celle présente dans la nourriture (12,4 %).   

 
 La pollution de l’air attire particulièrement l’attention de la population de la MRC de 

Manicouagan (70,4 %).  Dans ce cas particulier, l’épisode de dépollution du quartier 
St-Georges de Baie-Comeau, suite à la contamination aux HAP présents dans les retombées de 
l’aluminerie Alcoa, a sans doute laissé des traces.   

 
 La pollution de l’eau revient plus fréquemment comme préoccupation environnementale 

parmi les membres de la communauté de la Basse-Côte-Nord (46,7 %), de la 
Haute-Côte-Nord (26,8 %) et de la Minganie (23,6 %). 

 
 Comparativement aux données obtenues lors de l’Enquête Santé Côte-Nord 1995. auprès de 

la population âgée de 30 à 74 ans, la proportion de personnes de ce groupe d’âge ayant 
choisi la pollution de l’air comme type de pollution prioritaire a augmenté, passant de 
41,4 % à 58,5 % en 2005.   

 
 
2.10.2 Éléments nuisant le plus à la qualité de vie 
 

 Parmi une liste de cinq éléments, lorsqu’on demande aux résidents lequel nuit le plus à leur 
qualité de vie, la réponse la plus fréquente est la fumée du tabac (37,4 %).  Lorsqu’on tient 
compte de l’exposition quotidienne de la population nord-côtière à ce type de polluant 
(60,3 %), ce résultat n’est pas surprenant.   

 
 La fumée du tabac a été mentionnée dans des proportions plus importantes en Minganie 

(54,1 %) et en Haute-Côte-Nord (44,9 %).  Il faut se rappeler que c’est dans la MRC de la 
Minganie que se trouve un des plus forts regroupements de fumeurs de la région (38,8 %).   

 
 La pollution industrielle est également désignée comme un des éléments les plus nuisibles à la 

qualité de vie des gens de la Côte-Nord, avec 28,3 % des mentions.   
 

 La pollution industrielle est une préoccupation significativement plus importante dans la MRC 
de Manicouagan (44,7 %). 
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2.10.3 Consultation pour un problème de santé relié à l’environnement 
 

 Pour un problème de santé relié à l’environnement, la population régionale serait d’abord 
tentée de consulter son CLSC ou son centre de santé (32,3 %).   

 
 
2.11 SANTÉ AU TRAVAIL 
 
QQuueessttiioonnss  ::  AAvveezz--vvoouuss  uunn  eemmppllooii  rréémmuunnéérréé,,  mmêêmmee  ss''iill  ss''aaggiitt  dd''uunn  ttrraavvaaiill  ssaaiissoonnnniieerr  

((eemmppllooii  aavveecc  ssaallaaiirree))??  
  SSeelloonn  vvoouuss,,  ssee  pprrééooccccuuppee--tt--oonn  ddee  llaa  ssaannttéé  ddeess  ttrraavvaaiilllleeuurrss  ddaannss  vvoottrree  mmiilliieeuu  ddee  

ttrraavvaaiill??  
  ÊÊtteess--vvoouuss  eexxppoosséé((ee))  àà  llaa  ffuummééee  ddee  cciiggaarreettttee  ddaannss  vvoottrree  mmiilliieeuu  ddee  ttrraavvaaiill??  
 
 
2.11.1 Population occupant un emploi rémunéré 
 
En tenant compte du travail occasionnel ou saisonnier, 71,3 % des gens de la région ont signifié 
occuper un emploi rémunéré.  C’est à cette population de travailleurs que s’adressaient les 
prochaines questions touchant la santé au travail. 
 
 
2.11.2 Préoccupation de la santé des travailleurs en milieu de travail 
 

 Sur la Côte-Nord, 34,8 % des personnes occupant un emploi ont dit qu’on se préoccupe 
« beaucoup » de la santé des travailleurs dans leur milieu de travail et 33,5 % qu’on s’en 
préoccupe « assez ».   

 
 En 2005, c’est dans le domaine du transport de l’énergie et autres services connexes que les 

travailleurs sont proportionnellement les plus nombreux à croire qu’on se préoccupe 
« beaucoup » ou « assez » de la santé des travailleurs dans leur milieu (92,4 %), de même que 
dans le secteur des mines et carrières (79,9 %).  Paradoxalement, c’est dans le domaine des 
services médicaux et sociaux qu’on le croit le moins (60,2 %).   

 
 
2.11.3 Exposition des travailleurs à la fumée de cigarette 
 

 De 2000 à 2005, la proportion des gens occupant un emploi se disant exposés à la fumée de 
cigarette dans leur milieu de travail a été réduite de presque dix points passant de 28,9 % à 
19,7 %.  Entrée en vigueur en décembre 1999, la nouvelle législation prohibant la cigarette 
dans ces lieux a sûrement contribué à diminuer ce phénomène.   

 
 En 2005, le secteur de Fermont est le seul à se démarquer significativement des autres alors 

que 30,3 % des personnes y occupant un emploi ont dit être exposées à la fumée de cigarette 
dans leur milieu de travail.   
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2.12 SENTIMENT D'APPARTENANCE ET IMPLICATION SOCIALE 
 
QQuueessttiioonnss  ::  CCoommmmeenntt  ddééccrriirriieezz--vvoouuss  vvoottrree  sseennttiimmeenntt  dd’’aappppaarrtteennaannccee  àà  vvoottrree  ccoommmmuunnaauuttéé  

llooccaallee??    DDiirriieezz--vvoouuss  qquu’’iill  eesstt  ::  ttrrèèss  ffoorrtt,,  pplluuttôôtt  ffoorrtt,,  pplluuttôôtt  ffaaiibbllee,,  ttrrèèss  ffaaiibbllee??  
  ÊÊtteess--vvoouuss  mmeemmbbrree  dd’’uunn  oorrggaanniissmmee  oouu  dd’’uunnee  aassssoocciiaattiioonn  àà  bbuutt  nnoonn  lluuccrraattiiff  ccoommmmee  

uunnee  aassssoocciiaattiioonn  ssccoollaaiirree,,  uunn  cceennttrree  ccoommmmuunnaauuttaaiirree,,  uunn  cclluubb  ssoocciiaall,,  uunn  rreeggrroouuppeemmeenntt  
ddee  cciittooyyeennss  oouu  aauuttrree  ((eexxeemmppllee  ::  ggrroouuppee  rreelliiggiieeuuxx,,  aassssoocciiaattiioonn  eetthhnniiqquuee,,  ssoocciiééttéé  
ffrraatteerrnneellllee))??  

    CCoommbbiieenn  ddee  ffooiiss  aavveezz--vvoouuss  aassssiissttéé  aauuxx  rrééuunniioonnss  oouu  ppaarrttiicciippéé  aauuxx  aaccttiivviittééss  ddee  cceess  
ggrroouuppeess  aauu  ccoouurrss  ddeess  1122  ddeerrnniieerrss  mmooiiss??  

 
 
2.12.1 Sentiment d’appartenance à la communauté locale 
 

 À l’échelle régionale, 71,6 % des gens disent avoir un sentiment d’appartenance à leur 
communauté locale qui est « très fort » (19,5 %) ou « plutôt fort » (52,1 %).   

 
 Le sentiment d’appartenance à la communauté locale est plus fort en Minganie (81,2 %) et en 

Basse-Côte-Nord (91 %) alors que les proportions de gens ayant qualifié ce sentiment de 
« très fort » s’élèvent respectivement à 27,8 % et 43,2 %.   

 
 Tout au contraire, ce sentiment est plus faible dans la MRC de Manicouagan (65,1 %).  

D’ailleurs, 29,1 % des résidents de ce territoire perçoivent leur sentiment d’appartenance 
comme étant « plutôt faible ».   

 
 
2.12.2 Être membre d’un organisme ou d’une association à but non lucratif 
 

 Un peu plus du tiers de la population nord-côtière est impliquée bénévolement dans un 
organisme communautaire ou une association à but non lucratif (34,5 %).   

 
 Sur le territoire nord-côtier, les secteurs de Port-Cartier (43,5 %) et de Fermont (44,5 %) 

présentent les plus importants regroupements de résidents étant membres d’un organisme ou 
d’une association à but non lucratif.   

 
 Il y a par contre une forte corrélation entre l’implication sociale et le sentiment 

d’appartenance à la communauté.  En ce sens, 50,4 % des personnes ayant déclaré un « très 
fort » sentiment d’appartenance s’investissent bénévolement dans leur entourage 
comparativement à 19,3 % des gens présentant un « très faible » sentiment d’appartenance à 
leur milieu.   

 
 
2.12.3 Fréquence de l’implication dans un organisme ou une association à but non 

lucratif 
 

 La population nord-côtière membre d’un organisme ou d’une association à but non lucratif 
est généralement assez active.  À preuve, 59,2 % d’entre elle a assisté à des réunions ou 
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participé à des activités de ces groupes communautaires au moins une fois par mois au cours 
de la dernière année, dont 21,3 % au moins une fois par semaine.   

 
 Toujours parmi les personnes s’impliquant bénévolement dans une association ou un 

organisme quelconque, les Nord-Côtières sont proportionnellement plus nombreuses que les 
Nord-Côtiers à participer aux réunions ou aux activités de ces groupes au moins une fois par 
mois (64,8 % c. 54,4 %). 

 
 Bien que les gens dont le revenu familial est inférieur à 20 000 $ soient moins nombreux à 

devenir membres d’un organisme ou d’une association à but non lucratif (25,7 %), ils sont 
toutefois les plus nombreux à assister aux réunions ou à participer aux activités de ces groupes 
selon une fréquence assez soutenue d’au moins une fois par mois (71,3 %). 

 



 Faits saillants 
Enquête Santé Côte-Nord 2005 Population âgée de 18 à 74 ans 

Page 17 

33..  LLeess  sseerrvviicceess  
 
 
3.1 SANTÉ ET MOYENS DE COMMUNICATION 
 
QQuueessttiioonnss  ::  SSii  nnoouuss  ddeevviioonnss  vvoouuss  iinnffoorrmmeerr  dd''uunn  ssuujjeett  ttoouucchhaanntt  llaa  ssaannttéé  ddeess  ggeennss  ddee  vvoottrree  

ccoommmmuunnaauuttéé  ((eexxeemmppllee  ::  vvaacccciinnaattiioonn,,  ttaabbaaggiissmmee,,  aalliimmeennttaattiioonn,,  ssééddeennttaarriittéé)),,  ppaarr  
qquueell((ss))  mmooyyeenn((ss))  ddee  ccoommmmuunniiccaattiioonn  aaiimmeerriieezz--vvoouuss  rreecceevvooiirr  cceettttee  iinnffoorrmmaattiioonn??  

  AAvveezz--vvoouuss  aaccccèèss  àà  IInntteerrnneett  aauu  ttrraavvaaiill,,  àà  vvoottrree  ddoommiicciillee  oouu  àà  uunn  aauuttrree  eennddrrooiitt??  
  UUttiilliisseezz--vvoouuss  IInntteerrnneett  ccoommmmee  ssoouurrccee  dd’’iinnffoorrmmaattiioonn??  
  AAuu  ccoouurrss  ddeess  22  ddeerrnniièèrreess  aannnnééeess,,  aavveezz--vvoouuss  ccoonnssuullttéé  llee  ssiittee  WWeebb  ddee  ll’’AAggeennccee  ddee  llaa  

ssaannttéé  eett  ddee  sseerrvviicceess  ssoocciiaauuxx  ddee  llaa  CCôôttee--NNoorrdd??  
 
 
3.1.1 Moyen de communication privilégié pour recevoir de l’information sur la santé 
 

 Si on devait les informer sur un sujet touchant la santé, la majorité de la population 
nord-côtière, âgée de 18 à 74 ans, aimerait recevoir cette information par le biais d’un 
dépliant postal (56,4 %).   

 
 Lors de l’Enquête Santé Côte-Nord 1995, les cinq principaux moyens de communication 

souhaités par la population âgée de 30 à 74 ans pour les informer sur un sujet touchant l’état 
de santé étaient, par ordre d’importance : 

 
 les émissions de télévision (40,7 %); 
 les dépliants par la poste (33 %); 
 les émissions de radio (26,8 %); 
 les articles de journaux et de revues (16,1 %); 
 le téléphone (10 %). 

 
 Pour fins de comparaison avec l’enquête de 1995, les cinq principaux moyens de 

communication souhaités par la population âgée de 30 à 74 ans, en 2005, pour les renseigner 
à propos de l’état de santé sont maintenant : 

 
 les dépliants par la poste (57,6 %); 
 les articles de journaux et de revues (15,5 %); 
 le téléphone (13,5 %); 
 les émissions de télévision (12,3 %); 
 les émissions de radio (9,9 %). 

 
 De 1995 à 2005, les dépliants par la poste ont gagné beaucoup d’intérêt chez les résidents de 

la Côte-Nord âgés de 30 à 74 ans, passant de 33 % à 57,6 %.  En contrepartie, les émissions 
de télévision (40,7 % c. 12,3 %) ainsi que les émissions de radio (26,8 % c. 9,9 %) ne 
constituent plus des moyens de communication aussi populaires qu’auparavant auprès de la 
population régionale pour recevoir de l’information sur la santé.  Enfin, la proportion de gens 
privilégiant les articles de journaux ou de revues est demeurée sensiblement la même d’une 
enquête de santé à l’autre (16,1 % c. 15,5 %). 
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3.1.2 Accès à Internet 
 

 Questionnés sur leur accès au Web, 69,8 % des répondants disent pouvoir utiliser l’Internet 
que ce soit au travail, à domicile ou ailleurs.  Pour rejoindre et informer la population 
nord-côtière, ce moyen de communication devient donc de plus en plus intéressant pour les 
organismes du réseau de la santé.   

 
 L’accès Internet diminue drastiquement avec l’âge des répondants, passant de 84,5 % chez les 

jeunes de 18 à 29 ans à 22,9 % chez les personnes âgées de 65 à 74 ans. 
 
 
3.1.3 Internet comme source d’information 
 

 Parmi les répondants ayant mentionné avoir accès à Internet, 76,5 % d’entre eux l’utilisent 
comme source d’information, ce qui représente 53,4 % de la population nord-côtière âgée 
de 18 à 74 ans.   

 
 
3.2 BESOINS DE SANTÉ NON COMBLÉS 
 
QQuueessttiioonnss  ::  AAuu  ccoouurrss  ddeess  1122  ddeerrnniieerrss  mmooiiss,,  yy  aa--tt--iill  eeuu  uunn  mmoommeenntt  ooùù  vvoouuss  aavveezz  ccrruu  qquuee  vvoouuss  

aavviieezz  bbeessooiinn  ddee  ssooiinnss  ddee  ssaannttéé  mmaaiiss  vvoouuss  nnee  lleess  aavveezz  ppaass  oobbtteennuuss??  
  SSii  ll’’oonn  ppeennssee  àà  llaa  ssiittuuaattiioonn  llaa  pplluuss  rréécceennttee,,  ppoouurrqquuooii  eesstt--ccee  qquuee  vvoouuss  nn’’aavveezz  ppaass  

oobbtteennuu  cceess  ssooiinnss??  
  SSii  ll’’oonn  ppeennssee  ttoouujjoouurrss  àà  llaa  ssiittuuaattiioonn  llaa  pplluuss  rréécceennttee,,  qquueell  ééttaaiitt  llee  ggeennrree  ddee  ssooiinnss  

nnéécceessssaaiirreess??  
 
 
3.2.1 Besoins non comblés 
 

 Dans la région, un peu plus de une personne sur huit (13,1 %) dit n’avoir pas toujours pu 
obtenir tous les services de santé qu’elle aurait souhaité au cours des 12 mois précédant 
l’enquête.   

 
 Les résidents du secteur de Sept-Îles sont les plus nombreux à faire état de besoins de santé 

non comblés durant l’année précédant l’enquête (17,5 %).  À l’opposé, cette situation est 
moins importante pour les populations des secteurs de Fermont (5,4 %), de la 
Basse-Côte-Nord (7 %) ainsi que de la MRC de la Minganie (8,6 %).   

 
 
3.2.2 Raisons expliquant les besoins de santé non comblés 
 

 Selon les répondants, les principales raisons expliquant le fait qu’ils n’aient pas obtenu tous les 
soins dont ils croyaient avoir besoin durant l’année précédant l’enquête sont :   

 
 temps d’attente trop long (33 %); 
 soins non disponibles dans la région (32,7 %); 
 soins non disponibles à ce moment-là (17,1 %); 
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 le patient ne s’en est pas occupé, a décidé de ne pas se faire soigner ou avait un horaire 
trop chargé (11,4 %); 

 tous les autres motifs ont été mentionnés par moins de 4 % des répondants. 
 
 
3.3 DEMANDE D'AIDE LORS D'UNE SITUATION PERSONNELLE DIFFICILE 
 
QQuueessttiioonnss  ::  SSii  vvoouuss  vviivviieezz  uunnee  ssiittuuaattiioonn  ppeerrssoonnnneellllee  ddiiffffiicciillee,,  ppaarr  eexxeemmppllee  uunn  ddiivvoorrccee,,  uunn  ddeeuuiill,,  

uunnee  ddééttrreessssee  ppssyycchhoollooggiiqquuee,,  eettcc..,,  ffeerriieezz--vvoouuss  uunnee  ddeemmaannddee  dd’’aaiiddee  àà  qquueellqquu’’uunn  
dd’’aauuttrree  qquu’’uunn  pprroocchhee  ppaarreenntt  oouu  uunn  aammii??  

  QQuueell  ttyyppee  ddee  pprrooffeessssiioonnnneell  ccoonnssuulltteerriieezz--vvoouuss  ((eexxcclluuaanntt  vvoottrree  eennttoouurraaggee  iimmmmééddiiaatt))??  
  DDaannss  qquueell  ggeennrree  dd’’oorrggaanniissmmee  ccoonnssuulltteerriieezz--vvoouuss  ccee  ttyyppee  ddee  pprrooffeessssiioonnnneell??  
 
 
3.3.1 Demande d’aide à quelqu’un autre qu’un proche parent ou ami 
 

 Confrontée à une situation personnelle difficile, par exemple un divorce, un deuil ou une 
détresse psychologique, 68,4 % de la population régionale serait prête à demander de l’aide 
à quelqu’un d’autre qu’un proche parent ou un ami.   

 
 En 2005, les résidents de la région seraient davantage portés à consulter une ressource 

professionnelle qu’il y a cinq ans s’ils devaient traverser un moment pénible (68,4 % c. 
60,1 %). 

 
 Lors d’une situation pénible, les personnes âgées de 65 à 74 ans seraient moins tentées que le 

reste de la population régionale à parler de leurs problèmes à quelqu’un d’autre qu’un 
proche parent ou un ami (52,9 %).   

 
 
3.3.2 Type d’organisme consulté 
 

 Confrontée à une situation personnelle difficile, par exemple un divorce, un deuil ou une 
détresse psychologique, la population, prête à consulter une autre ressource que son 
entourage immédiat, serait d’abord portée à se rendre au CLSC ou dans un centre de santé 
(47,2 %), dans un cabinet privé de médecin (17,4 %) ou dans un centre hospitalier (10,2 %).   

 
 Comparativement à ce qui a été observé lors de l’enquête précédente réalisée en 2000, une 

plus faible proportion de la population a laissé entendre en 2005 qu’elle ne saurait pas à quel 
type d’organisme s’adresser dans une telle conjoncture (10,7 % c. 20,2 %).   

 
 
3.4 AÎNÉS ET LEURS AIDANTS NATURELS 
 
QQuueessttiioonnss  ::  QQuueellss  ssoonntt  lleess  pprriinncciippaauuxx  aavvaannttaaggeess  ddoonntt  ddeevvrraaiitt  bbéénnééffiicciieerr  uunnee  ppeerrssoonnnnee  lloorrssqquu’’eellllee  

ss’’ooccccuuppee  dd’’uunn  ppaarreenntt  oouu  dd’’uunn  pprroocchhee  ââggéé  eenn  ppeerrttee  dd’’aauuttoonnoommiiee??  
  VVoouuss  ooccccuuppeezz--vvoouuss  aaccttuueelllleemmeenntt  dd’’uunn  ppaarreenntt  oouu  dd’’uunn  pprroocchhee  ââggéé  eenn  ppeerrttee  

dd’’aauuttoonnoommiiee??  
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3.4.1 Avantages espérés lorsqu’on doit s’occuper d’une personne en perte d’autonomie 
 

 Lorsqu’on demande à la population nord-côtière quels sont les principaux avantages dont 
devrait bénéficier une personne qui s’occupe d’un parent ou d’un proche âgé en perte 
d’autonomie, trois avantages ont été mentionnés par plus de 5 % des gens :   

 
 recevoir un salaire ou des déductions fiscales (41,4 %); 
 avoir la possibilité de se faire remplacer au besoin, avoir un répit (23,1 %); 
 pouvoir compter sur des groupes de soutien ou d’entraide (22,9 %). 

 
 Les éléments de réponse des Nord-Côtières diffèrent parfois de ceux proposés par la 

population masculine régionale.  Par exemple, ces derniers sont plus nombreux à parler de 
salaire ou de déductions fiscales (48,3 % c. 34,5 %), alors que les Nord-Côtières évoquent 
davantage le besoin de se faire remplacer au besoin (29,5 % c. 16,7 %) ou le fait de pouvoir 
compter sur des groupes de soutien ou d’entraide (27,1 % c. 18,7 %).   

 
 
3.4.2 Population s’occupant d’une personne en perte d’autonomie 
 

 Sur la Côte-Nord, 8 % des personnes interrogées âgées de 18 à 74 ans disent s’occuper d’un 
parent ou d’un proche en perte d’autonomie.  On ne remarque pas de grandes différences 
entre les Nord-Côtières et les Nord-Côtiers à ce chapitre (9,4 % c. 6,8 %).   

 
 
3.5 PROTECTION DE LA JEUNESSE ET FAMILLD D'ACCUEIL 
 
QQuueessttiioonnss  ::  SSii  vvoouuss  aavviieezz  bbeessooiinn  dd’’aaiiddee  ppoouurr  uunn  eennffaanntt  qquuii  pprréésseenntteerraaiitt  ddeess  pprroobbllèèmmeess  iimmppoorrttaannttss  

ddee  ccoommppoorrtteemmeenntt  ppaarr  eexxeemmppllee  ::  ffuugguuee,,  nnoonn  rreessppeecctt  ddee  ll’’aauuttoorriittéé  ppaarreennttaallee,,  
ddééccrroocchhaaggee  ssccoollaaiirree  eettcc..,,  qquueell  oorrggaanniissmmee  ccoonnssuulltteerriieezz--vvoouuss,,  eexxcclluuaanntt  vvoottrree  eennttoouurraaggee  
iimmmmééddiiaatt  ((eexxeemmppllee  ::  ffaammiillllee,,  aammiiss))??  

  SSeerriieezz--vvoouuss  iinnttéérreesssséé  àà  ddeevveenniirr  uunnee  ffaammiillllee  dd’’aaccccuueeiill  ppoouurr  vvoouuss  ooccccuuppeerr  dd’’uunn  eennffaanntt  
aayyaanntt  ddeess  pprroobbllèèmmeess  ddee  ccoommppoorrtteemmeenntt??  

  SSeerriieezz--vvoouuss  iinnttéérreesssséé  àà  ddeevveenniirr  uunnee  ffaammiillllee  dd’’aaccccuueeiill  ppoouurr  vvoouuss  ooccccuuppeerr  dd''uunn  eennffaanntt  
aayyaanntt  ééttéé  vviiccttiimmee  dd’’aabbuuss  eett  ddee  nnéégglliiggeennccee??  

 
 
3.5.1 Type d’organisme qui serait consulté 
 

 Sur le territoire nord-côtier, la population identifie trois endroits principalement où elle 
penserait s’adresser concernant un jeune présentant des problèmes importants de 
comportement :  

 
 le CLSC ou le centre de santé (36,7 %); 
 la Direction de la protection de la jeunesse (DPJ) (14,9 %); 
 l’école (11 %). 

 
 Comparativement aux résultats fournis lors de l’enquête précédente de 2000, on remarque 

d’abord une augmentation significative en 2005 de la proportion de la population indiquant 
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qu’elle consulterait la DPJ dans pareil cas (4% c. 14,9 %).  En revanche, la proportion de 
répondants qui ne sauraient pas du tout où s’adresser s’ils étaient aux prises avec un jeune 
présentant des problèmes importants de comportement a plutôt diminué durant cette 
période (23,5 % c. 17,1 %). 

 
 
3.5.2 Intérêt à devenir une famille d’accueil pour un enfant ayant des problèmes de 

comportement 
 

 Sur la Côte-Nord, 13,8 % de la population âgée de 18 à 74 ans serait possiblement intéressée 
à accueillir des enfants ayant des problèmes de comportement à titre de famille d’accueil, soit 
environ 9 000 personnes.   

 
 De 2000 à 2005, l’intérêt à devenir une famille d’accueil pour s’occuper d’un enfant ayant 

des problèmes de comportement a légèrement augmenté, passant de 10,6 % à 13,8 %.   
 
 
3.5.3 Intérêt à devenir une famille d’accueil pour un enfant ayant été victime d’abus et 

de négligence 
 

 Dans la région, 22,3 % de la population âgée de 18 à 74 ans aurait manifesté de l’intérêt 
pour héberger des enfants ayant été victimes d’abus et de négligence, soit environ 
14 600 personnes.   

 
 De 2000 à 2005, l’intérêt à devenir une famille d’accueil pour s’occuper d’un enfant ayant 

été victime d’abus et de négligence s’est légèrement accru, passant de 18,7 % à 22,3 %.   
 
 
3.6 SERVICE DE PREMIER RÉPONDANT 
 
QQuueessttiioonnss  ::  UUnn  pprreemmiieerr  rrééppoonnddaanntt  eesstt  uunn  iinnddiivviidduu  vvoolloonnttaaiirree,,  ffoorrmméé  eett  ddééssiiggnnéé  ppoouurr  iinntteerrvveenniirr  

ddaannss  cceerrttaaiinneess  ssiittuuaattiioonnss  dd’’uurrggeennccee..    IIll  aa  llaa  rreessppoonnssaabbiilliittéé  ddee  ssttaabbiilliisseerr  eett  ddee  pprréévveenniirr  
llaa  ddééttéérriioorraattiioonn  ddee  ll’’ééttaatt  dd’’uunnee  vviiccttiimmee  eenn  aatttteennddaanntt  ll’’aarrrriivvééee  ddeess  tteecchhnniicciieennss  
aammbbuullaanncciieerrss..    SSoouuhhaaiitteezz--vvoouuss  qquuee  llee  sseerrvviiccee  ddee  ««pprreemmiieerrss  rrééppoonnddaannttss»»  ssooiitt  
ddéévveellooppppéé  ddaannss  vvoottrree  ccoommmmuunnaauuttéé??  

  SSeerriieezz--vvoouuss  pprrêêtt  àà  ddeevveenniirr  uunn  ««pprreemmiieerr  rrééppoonnddaanntt»»  ddaannss  vvoottrree  ccoommmmuunnaauuttéé??  
 
 
3.6.1 Population souhaitant le développement du service dans sa communauté 
 

 À peu près tous les résidents de la Côte-Nord souhaiteraient que le service de premiers 
répondants soit développé dans leur communauté (96,8 %).  Il s’agit là d’un consensus 
régional rejoignant tous les groupes sociaux de la région.   
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3.6.2 Population étant disposée à devenir un premier répondant 
 

 Près de une personne sur deux serait disposée à considérer la possibilité de devenir elle-même 
premier répondant (49,1 %).  Cette statistique exclut les répondants étant déjà formés en ce 
sens, soit environ 3,8 % de la population nord-côtière d’après les données de l’enquête.   

 
 Voici quelques autres caractéristiques des personnes affichant le plus grand intérêt à participer 

à un tel programme de formation : 
 

 demeurant sur la Côte-Nord depuis six à neuf ans (63,9 %); 
 étant âgées de 18 à 29 ans (60,2 %); 
 vivant déjà avec des enfants de moins de 5 ans à la maison (57,5 %); 
 détenant un diplôme de niveau Cégep ou d’une école technique (55,3 %); 
 étant âgées de 30 à 49 ans (55,2 %); 
 vivant déjà avec des enfants de moins de 18 ans à la maison (55 %). 

 
 
3.7 INFO-SANTÉ 
 
QQuueessttiioonnss  ::  SSii  vvoouuss  aavviieezz  uunn  pprroobbllèèmmee  ddee  ssaannttéé  llééggeerr  ((eexxeemmppllee  ::  ggaassttrroo)),,  ooùù  vvoouuss  aaddrreesssseerriieezz--

vvoouuss  eenn  pprreemmiieerr??  
  CCoonnnnaaiisssseezz--vvoouuss  llee  sseerrvviiccee  IInnffoo--SSaannttéé??  
  QQuuee  ccee  ssooiitt  ppoouurr  vvoouuss--mmêêmmee  oouu  ppoouurr  qquueellqquu’’uunn  ddee  vvoottrree  eennttoouurraaggee,,  aavveezz--vvoouuss  

uuttiilliisséé  llee  sseerrvviiccee  IInnffoo--SSaannttéé  aauu  ccoouurrss  ddeess  66  ddeerrnniieerrss  mmooiiss??  
 
 
3.7.1 Endroit de consultation pour un problème de santé léger 
 

 Pour un problème de santé léger, la population régionale s’adresserait d’abord au CLSC, au 
centre de santé de son territoire ou à la clinique externe de l’hôpital (41 %).   

 
 Les autres lieux de consultation qui seraient envisagés lors de l’avènement d’un problème de 

santé mineur sont : 
 

 l’urgence de l’hôpital (16,8 %); 
 une clinique médicale ou cabinet privé de médecins (15,3 %); 
 la ligne Info-Santé (11,3 %); 
 une pharmacie (6,1 %). 

 
 
3.7.2 Connaissance du service Info-Santé 
 

 Un peu plus des trois quarts des résidents de la région disent connaître le service Info-Santé 
(77,4 %).   

 
 Les Nord-Côtières sont plus nombreuses que les Nord-Côtiers à avoir entendu parler de ce 

service téléphonique (88,3 % c. 67,4 %).   
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 Plus la population avance en âge, moins elle a tendance à connaître Info-Santé.  En effet, les 
personnes âgées de 18 à 29 ans (82,4 %) ou de 30 à 49 ans (83,6 %) sont plus nombreuses à 
avoir reçu de l’information sur ce service que celles âgées de 50 à 64 ans (69,7 %) ou de 65 à 
74 ans (62,5 %).   

 
 En comparant les données recueillies lors de l’évaluation du service Info-Santé auprès de la 

population adulte nord-côtière en 1997 à celles de l’Enquête Santé Côte-Nord 2005, on 
constate que la part de la population régionale disant connaître ce service téléphonique a plus 
que doublé en huit ans, passant de 36 % à 77,4 %.   

 
 
3.7.3 Population ayant utilisé le service Info-Santé au cours des six derniers mois 
 

 Près du tiers des résidents de la Côte-Nord affirmant connaître Info-Santé disent l’avoir utilisé 
au cours des six derniers mois (30,7 %), ce qui représente près du quart de toute la 
population régionale âgée de 18 à 74 (23,8 %).   

 
 Toujours parmi les personnes ayant déjà entendu parlé d’Info-Santé, les Nord-Côtières sont 

de plus grandes utilisatrices du service que les Nord-Côtiers (35,8 % c. 24,4 %).   
 

 Les gens âgés de 18 à 29 ans (40,4 %) et de 30 à 49 ans (33,7 %) sont plus nombreux à avoir 
contacté Info-Santé que ceux âgés de 50 à 64 ans (19,8 %) ou de 65 à 74 ans (21,4 %). 

 
 En comparant les informations recueillies lors de l’évaluation du service Info-Santé auprès de 

la population adulte nord-côtière en 1997 à celles de l’Enquête Santé Côte-Nord 2005, on 
remarque que la proportion des gens connaissant Info-Santé et ayant utilisé ce service au 
cours des six derniers mois a presque triplé durant cette période, passant de 11 % à 30,7 %.   
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44..  IInnffoorrmmaattiioonn  ddéémmooggrraapphhiiqquuee  eett  ssoocciiooééccoonnoommiiqquuee  
 
 
4.1 MOBILITÉ DE LA POPULATION 
 
QQuueessttiioonnss  ::  AAuu  ccoouurrss  ddeess  55  pprroocchhaaiinneess  aannnnééeess,,  aavveezz--vvoouuss  ll’’iinntteennttiioonn  ddee  qquuiitttteerr  ddééffiinniittiivveemmeenntt  llaa  

CCôôttee--NNoorrdd  ppoouurr  aalllleerr  hhaabbiitteerr  ddaannss  uunnee  aauuttrree  rrééggiioonn??  
  QQuueellllee  eesstt  llaa  pprriinncciippaallee  rraaiissoonn  vvoouuss  iinncciittaanntt  àà  qquuiitttteerr  ddééffiinniittiivveemmeenntt  llaa  CCôôttee--NNoorrdd  aauu  

ccoouurrss  ddeess  55  pprroocchhaaiinneess  aannnnééeess??  
 
 
4.1.1 Intention de quitter définitivement la région au cours des cinq prochaines années 
 

 Au cours des cinq prochaines années, 13,4 % de la population nord-côtière âgée de 18 à 
74 ans a l’intention de quitter définitivement la région.   

 
 La proportion de gens pensant quitter la région est significativement plus élevée dans le 

secteur de Fermont, avec un taux de 37,6 %.   
 

 Près de un jeune sur cinq âgé de 18 à 29 ans parle de déménager de la Côte-Nord d’ici 
cinq ans (19,8 %).  Chez les gens âgés de 65 à 74 ans, cette proportion descend à 7,2 %.   

 
 Par rapport aux résultats obtenus lors de l’Enquête Santé Côte-Nord 2000, l’intention de 

quitter la région a diminué de façon assez importante en cinq ans chez les jeunes âgés de 18 à 
29 ans (27,8 % c. 19,8 %).  Durant cet intervalle, le désir de mobilité a également perdu de 
la vigueur chez les gens âgés de 30 à 49 ans (13,7 % c. 10,4 %).   

 
 De 2000 à 2005, le goût de déménager du territoire nord-côtier est demeuré stable parmi la 

population nord-côtière âgée de 50 à 64 ans (15,1 % c. 15,3 %) et chez celle âgée de 65 à 
74 ans (7,2 % c. 7,2 %).   

 
 Le fait que moins de jeunes aient l’idée de quitter la région en 2005 fait en sorte que, 

globalement, l’intention d’aller s’établir ailleurs a légèrement diminué depuis le début de l’an 
2000 parmi la population nord-côtière (16,4 % c. 13,4 %).   

 
 
4.1.2 Principale raison de quitter définitivement la région 
 

 Il n’existe pas une seule et unique raison expliquant les intentions de quitter la région de la 
population nord-côtière.  Au contraire, les causes de déménagement diffèrent selon la 
situation particulière des répondants.   

 
 Six raisons de partir définitivement de la Côte-Nord ont été mentionnées par plus de 10 % 

des répondants :   
 

 l’accessibilité à une plus grande gamme de services socioéconomiques (17,6 %); 
 vouloir se rapprocher de la famille, des enfants ou des amis (16 %); 
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 un problème d’emploi (12,2 %); 
 un changement d’emploi, l’accès à une promotion (10,9 %); 
 la poursuite des études (10,9 %); 
 l’arrivée à la retraite (10 %). 

 
 
4.2 NOMBRE D'ANNÉES VÉCUES SUR LA CÔTE-NORD 
 

 La grande majorité des résidents de la Côte-Nord âgés de 18 à 74 ans demeurent dans la 
région depuis dix ans ou plus (91,3 %).  En ce sens, on parle d’une population relativement 
« stable » d’un point de vue démographique.   

 
 À peine 6,2 % de la population régionale habitent dans la région depuis cinq années ou 

moins, dont 2,2 % depuis moins de deux ans. 
 
 
4.3 ÊTRE ORIGINAIRE DE LA CÔTE-NORD 
 

 Sur la Côte-Nord, un peu plus de six résidents sur dix sont originaires de la région (62,4 %).   
 

 La proportion de résidents n’étant pas originaires de la région est particulièrement élevée 
dans la MRC de Manicouagan (45,6 %) et surtout dans le secteur de Fermont (74,1 %).  
D’ailleurs, il faut se rappeler que la MRC de Caniapiscau est également particulière au sens où 
très peu de personnes âgées de 65 à 74 ans y habitent (0,1 %) et qu’on y retrouve une 
proportion beaucoup plus élevée de gens prévoyant quitter la Côte-Nord au cours des cinq 
prochaines années (38 %).   

 
 Tout au contraire, les territoires de la Basse-Côte-Nord (88,4 %) ainsi que des MRC de la 

Minganie (84,9 %) et de la Haute-Côte-Nord (78,7 %) comprennent les plus grands 
regroupements de résidents originaires de la Côte-Nord.   

 
 
4.4 VIVRE SEUL 
 

 Sur le territoire nord-côtier, 14 % de la population âgée de 18 à 74 ans déclare vivre seule.   
 
 
4.5 ENFANTS ÂGÉS DE MOINS DE 18 ANS À LA MAISON 
 

 Un peu plus de une personne sur trois vit en présence d’enfants âgés de 18 ans ou moins 
(36,4 %). 

 
 En Basse-Côte-Nord, 46,4 % des résidents cohabitent avec des jeunes d’âge mineur.   

 
 La cohabitation avec des enfants âgés de 18 ans ou moins passe de 33,5 % chez les 

répondants âgés de 18 à 29 ans à 63,4 % chez ceux âgés de 30 à 49 ans.  Entre 50 et 64 ans, 
9 % des gens disent se retrouver dans une situation comparable.   
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4.6 PLUS HAUT NIVEAU DE SCOLARITÉ COMPLÉTÉ 
 

 Dans l’ensemble du territoire nord-côtier, près de trois personnes sur dix n’ont pas obtenu un 
diplôme de 5e secondaire (29,7 %).   

 C’est en Basse-Côte-Nord (49,6 %), en Minganie (39,8 %) et en Haute-Côte-Nord (37,5 %) 
qu’on retrouve les plus grandes proportions de résidents n’ayant pas complété leur 
5e secondaire.   

 
 


