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CONTEXTE
ET OBJECTIFS

Contexte :

A la suite d’un appel public d’offres, 'Agence de la
santé et des services sociaux de la Céte-Nord a
mandaté Léger Marketing pour mener 'lEnquéte
Santé C6éte-Nord 2010.

Ainsi, des données précises, fiables et cohérentes
ont été recueillies de maniere a assurer leur
comparaison avec des données antérieures, le cas
échéant.

Objectifs :

Un questionnaire exhaustif a été posé a un
échantillon représentatif de la population de la
Cote-Nord afin d’évaluer divers aspects de leur
santé. Plus précisément, les objectifs de I'étude
étaient les suivants :

» Déterminer I'état de santé physique et mental
général des Nord-Cétiers tel que pergu par ces
derniers;

« ldentifier les habitudes de vie et les
comportements préventifs adoptés par les Nord-
Cétiers (alimentation, tabagisme, consommation
d’alcool, activité physique, etc.);

» Déterminer la prévalence des problemes de santé
chroniques diagnostiqués au sein de la population
de la Cote-Nord, dont le diabéte;

« Evaluer la santé environnementale
(préoccupation environnementale, éléments
nuisibles dans I'environnement immédiat,
traitement de l'eau, etc.);

« Evaluer la perception de la santé et du bien-étre
des travailleurs nord-cétiers (stress ressenti,
compétences requises, pouvoir décisionnel au
travail, etc.);

» Déterminer comment les Nord-Cétiers percoivent
la violence conjugale (concept de la violence
conjugale, ressources disponibles, etc.);

» Déterminer la connaissance qu’ont les Nord-
Cétiers de la problématique des agressions
sexuelles et des ressources disponibles pour
aider les victimes;

« Etablir un portrait des conditions
socioéconomiques et démographiques de la
population de la Coéte-Nord.

Ce rapport présente les résultats obtenus aupres
des résidents desservis par le réseau local de
santé et de services sociaux (RLS) de la
Basse-Cote-Nord, en comparaison avec les

résultats des autres territoires de RLS de la Cote-
Nord.
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METHODOLOGIE
ABREGEE

Notre approche méthodologique

Population a I’étude :

Pour mener a bien cette étude, un groupe précis a été
ciblé, soit les résidents de la Cote-Nord agés de 18 ans
et plus, résidant en ménage privé et capables de
s’exprimer en frangais ou en anglais, a I'exclusion des
résidents des communautés autochtones. Les
autochtones vivant hors réserve font toutefois partie de la
population ciblée par 'lEnquéte Santé Cote-Nord 2010.

Echantillonnage :

Echantillon généré aléatoirement avec allocation non
proportionnelle entre les sept territoires de réseaux
locaux de santé et de services sociaux de la région.

Collecte de données :

Au total, 3 718 entrevues téléphoniques ont été réalisées
aupres de la population cible décrite précédemment. Ce

nombre comprend 118 entrevues supplémentaires faites
uniguement parmi des personnes diabétiques de 18 ans

et plus résidant sur la Cote-Nord.

Pour le RLS de la Basse-Céte-Nord, 344 entrevues ont
été complétées, dont 3 entrevues supplémentaires
réalisées uniquement parmi les personnes diabétiques
agées de 18 ans et plus résidant sur le territoire local.

La collecte de données s’est déroulée du 3 mai au
19 aolt 2011, et la durée moyenne des entrevues a été
de 26 minutes.

Le taux de réponse régional obtenu dans le cadre de
cette étude est de 44%, alors que le taux de réponse
obtenu auprés des résidents desservis par le RLS de la
Basse-Cote-Nord s’éleve a 37%.

Pondération :

Les données ont été pondérées selon le sexe, I'age, les
RLS de la Céte-Nord et le milieu urbain ou rural afin
d’étre représentatives de la population a I'étude.

Marge d’erreur :

Un échantillon probabiliste de 3 718 répondants a une
marge d’erreur de +/- 1,61% (19 fois sur 20). En tenant
compte de I'effet de plan régional, la marge d’erreur pour
'ensemble de I'étude est de +/- 1,89% (19 fois sur 20).

Pour le territoire du RLS de la Basse-Cote-Nord, un
échantillon de 344 répondants présente une marge
d’erreur de +/- 5,28% (19 fois sur 20). Notons qu’il n’y a
pas d’effet de plan sur les échantillons locaux, puisqu'il
s’agit d’échantillons générés de fagon aléatoire parmi la
population visée.
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Notes de lecture du rapport

Pour 'ensemble des graphiques et des tableaux
présentés dans le rapport, les données en caractéres
gras et rouges signalent une proportion significativement
supérieure a celle des autres répondants. A l'inverse, les
données en caractéres gras et bleus signalent une
proportion significativement inférieure a celle des autres
répondants.

De plus, tous les résultats ont été arrondis, ce qui
explique pourquoi certains totaux sont inférieurs ou
supérieurs a 100%. D’ailleurs, les répondants qui ont
répondu « ne sait pas » ou qui ont refusé de répondre
aux questions ont été exclus des échantillons.

Les proportions sont rapportées indépendamment de la
valeur du coefficient de variation. Dans les cas ou les
pourcentages sont fondés sur de petits effectifs, il se
peut qu’ils comportent une imprécision assez importante.
Dans ce contexte, ils doivent étre interprétés avec
prudence. Les analyses ultérieures qui seront faites par
la direction de la santé publique et des services sociaux
de la Céte-Nord prendront en considération la valeur du
coefficient de variation.
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Dans
I’ensemble, les
résidents
desservis par le
RLS dela
Basse-Cote-
Nord estiment
qu’ils sont en
bonne santé.

Par ailleurs, la
plupart sont
satisfaits de
leur vie en
général.
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Etat de santé général

La majorité des résidents du RLS de la Basse-
Cbte-Nord considérent qu’ils sont en bonne
santé:

En fait, prés de neuf résidents du RLS de la Basse-
Cote-Nord sur dix (87%) estiment avoir une
excellente (18%), une trés bonne (35%) ou une
bonne santé (34%), contre 13% qui jugent que leur
santé est passable (10%) ou mauvaise (3%).

En ce qui concerne la santé mentale, la quasi-totalité
des résidents du RLS de la Basse-Céte-Nord (95%)
considére avoir une bonne santé mentale, contre 5%
qui évoquent le contraire.

D’ailleurs, dans le mois précédant 'enquéte, 83% de
la population du RLS de la Basse-C6te-Nord se
classaient au niveau faible a modéré de I'échelle de
détresse psychologique de Kessler (K6), une
proportion significativement plus élevée que celle
observée parmi les résidents des autres territoires de
RLS de la Céte-Nord (77%).

Le niveau de satisfaction a I’égard de la vie en
général est élevé parmi les résidents du RLS de
la Basse-Cote-Nord :

La grande majorité des gens (95%) sont satisfaits de
leur vie en général. Par ailleurs, prés de la moitié des
résidents du RLS de la Basse-Céte-Nord (47%)
estiment que leur vie quotidienne n’est pas du tout ou
pas tellement stressante, alors que 41% la jugent un
peu stressante et 12% assez (9%) ou extrémement
(3%) stressante, soit une proportion significativement
moindre que celle du reste de la Céte-Nord (22%).



Malgré de saines
habitudes de vie
en matiére
d’alimentation et
d’exercice
physique, le
surplus de poids
des résidents du
RLS de |la Basse-
Cobte-Nord
demeure a
surveiller.
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Habitudes de vie et comportement préventifs

La majorité des résidents du RLS de la Basse-
Cote-Nord adoptent généralement de saines
habitudes alimentaires :

De fait, 21% des résidents du RLS de la Basse-Cote-
Nord visitent les restaurants, les casse-crodte, les
cafétérias ou les repas a emporter d’'une a deux fois
par semaine seulement, alors que 73% affirment ne
jamais les fréquenter pour leurs besoins
alimentaires. Soulignons que cette derniére
proportion est significativement plus élevée que celle
obtenue parmi les autres territoires de RLS de la
Cote-Nord (43%).

Par ailleurs, I'offre de malbouffe dans les installations
municipales et de loisirs devrait étre diminuée pour
augmenter 'offre d’aliments sains selon un peu plus
de la moitié des résidents du RLS de la Basse-Cote-
Nord les fréquentant (52%), alors que celle-ci devrait
étre complétement retirée pour 27% d’entre eux.

Enfin, prés des deux tiers (62%) de la population du
RLS de la Basse-Cote-Nord affirment que leur
consommation de fruits et Iégumes répond aux
recommandations du Guide alimentaire canadien,
contre 38% qui mentionnent I'opposé.

La principale raison évoquée par ceux dont la
consommation de fruits et Iégumes ne répond pas
aux recommandations du Guide alimentaire
canadien est, de loin, le manque de disponibilité des
légumes et des fruits (51%).

La plupart des résidents du RLS de la Basse-
Codte-Nord font de l'activité physique
régulierement ;

En fait, 42% des résidents du RLS de la Basse-Cote-
Nord font des activités physiques d’une durée de
30 minutes trois fois ou plus par semaine.

Par ailleurs, 84% ont certainement (44%) ou
probablement (40%) I'intention de pratiquer des
activités physiques d’une durée de 30 minutes au
cours de la prochaine année.

Par contre, le surplus de poids est une
problématique importante a surveiller :

En étudiant I'lndice de masse corporelle (IMC) des
résidents du RLS de la Basse-Cote-Nord, on
remarque que plus des trois quarts (76%) ont un
surplus de poids. En fait, 45% font de 'embonpoint et
31% de l'obésité. D’ailleurs, la prévalence de
'obésité dans le RLS de la Basse-Cote-Nord est
significativement supérieure & celle des autres
territoires de RLS de la Céte-Nord (22%).

Soulignons que 44% des résidents du RLS de la
Basse-Cote-Nord n’ont rien fait concernant leur poids
au cours des six derniers mois. Néanmoins, ceux qui
font de 'embonpoint ou de I'obésité sont plus
susceptibles (34%) d'avoir tenté de perdre du poids
au cours des six derniers mois.



Au total, 82%
des résidents du
RLS de la Basse-
Cobte-Nord
consomment de
I’alcool
régulierement ou
a l’occasion,
tandis que 26%
fument la
cigarette.
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Habitudes de vie et comportement préventifs

Plus de huit résidents du RLS de |la Basse-Cote-
Nord sur dix (82%) sont des buveurs d’alcool
actuels :

On note que 60% des résidents du RLS de la Basse-
Céte-Nord boivent de I'alcool régulierement, c’est-a-
dire qu’ils en consomment au moins une fois par
mois, alors que 23% sont des buveurs occasionnels,
soit moins d’'une fois par mois. Enfin, prés de deux
individus sur dix (18%) ne boivent jamais d’alcool.

Soulignons que la proportion de buveurs réguliers
est significativement moins élevée parmi les
résidents du RLS de la Basse-Cote-Nord que sur le
reste de la Céte-Nord (71%).

Au total, 62% des résidents du RLS de la Basse-
Cbte-Nord fument ou ont déja fumé la cigarette,
contre 38% qui n’ont jamais fumé :

En fait, 26% des résidents du RLS de la Basse-Cote-
Nord sont des fumeurs actuels, c’est-a-dire qu'ils
fument la cigarette réguliérement ou a I'occasion,
alors qu’un peu plus du tiers sont d’anciens fumeurs
(32%) ou des ex-fumeurs récents (4%).*

Par ailleurs, notons que 68% des fumeurs réguliers
ou occasionnels ont sérieusement l'intention d’arréter
de fumer au cours des six prochains mois, soit une
proportion similaire a celle du reste de la Cote-Nord
(62%).

Les principales ressources identifiées pour les aider
a cesser de fumer sont le médecin (41%) et les
professionnels de la santé exercant dans un Centre
d’abandon du tabagisme (37%). D’ailleurs, cette
derniére proportion est significativement plus élevée
chez les résidents du RLS de la Basse-Cote-Nord
que sur le reste de la Cote-Nord (15%).

Les fumeurs actuels comprennent également les personnes ayant cessé de fumer depuis moins d'un an, en raison du haut taux de récidive

durant les 12 premiers mois. Les ex-fumeurs récents réferent aux non-fumeurs depuis une période variant entre 12 mois et moins de trois ans.

Les anciens fumeurs désignent les individus qui ont arrété de fumer depuis au moins trois ans.



La majorité des
résidents du RLS
de |la Basse-
Cobte-Nord ont
acces aun
médecin régulier.

Les femmes du
RLS de la Basse-
Cote-Nord sont
assidues quant
au test PAP.
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Habitudes de vie et comportement préventifs

Prés des trois quarts des résidents du RLS de la
Basse-Cote-Nord (74%) ont un médecin régulier
pour le suivi de leur santé :

Cette proportion est similaire a celle du reste de la
Cote-Nord (77%)).

Lorsqu'ils sont malades, les résidents du RLS de la
Basse-Cote-Nord se dirigent vers le CLSC (29%) ou
vers la cliniqgue sans rendez-vous (28%). Ces deux
proportions sont significativement plus élevées que
sur le reste de la Cote-Nord (respectivement 18% et
7%). De plus, 14% se rendent a la salle d’urgence
d’un hopital (46% pour le reste de la Cote-Nord), 13%
visitent leur médecin de famille (19% pour le reste de
la Cote-Nord) et 11% se rendent a la cliniqgue externe
de I'hépital (5% pour le reste de la Cote-Nord).

Quand ils ont besoin de conseils en matiére de santé,
les résidents du RLS de la Basse-Cote-Nord se
rendent au CLSC (28%) ou a la clinique sans rendez-
vous (27%). Ces deux proportions sont
significativement plus élevées que celles observées
dans le reste de la Cote-Nord (respectivement 20%
et 3%). Par ailleurs, 18% se rendent au bureau de
leur médecin de famille, soit une proportion
significativement moindre que celle des résidents des
autres territoires de RLS de la Cote-Nord (32%).

Basse-Cote-Nord agées de 18 a 69 ans ont déja
passé un test PAP :

D’ailleurs, elles sont significativement plus
nombreuses a I'avoir déja fait que les résidentes des
autres territoires de RLS de la C6te-Nord du méme
age (92% vs 75%).

Notons aussi que parmi celles-ci, un peu plus de la
moitié (54%) I'ont passé dans les douze mois
précédant 'enquéte.



Le probleme de
santé chronique
le plus fréquent
chezles
résidents du
RLS de la
Basse-Cote-
Nord est
I’hypertension

Par ailleurs,
notons que
guatre résidents
du RLS de la
Basse-Cote-
Nord sur dix,
agés de 30 ans
ou plus, sont
atteints d’au
moins un
probleme de
santé
chronique.
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Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Quatre résidents du RLS de la Basse-Cote-Nord
sur dix (40%), agés de 30 ans ou plus, souffrent
d’au moins un probléme de santé chronique :

Précisons que 27% souffrent d’un seul probleme de
santé chronique, alors que 9% sont atteints de deux et
3% de trois problémes ou plus.

Les personnes qui ont une perception passable ou
mauvaise de leur état de santé général (70%), celles
qui se classent au niveau élevé de l'indice de
détresse psychologique (53%), celles ayant une
scolarité de niveau inférieur a secondaire (54%), les
personnes qui souffrent d'embonpoint ou d’obésité
(42%), celles agées de 65 ans et plus (76%) et celles
ayant un revenu familial annuel se situant entre

20 000 $ et 40 000 $ (51%) sont davantage
prédisposées aux probléemes de santé chroniques.

En outre, chez la population adulte générale, 26% des
gens font de I'hypertension, 5% souffrent d’asthme et
6% sont atteints de diabete.

La plupart des individus atteints d’un probléme de
santé chronique ont recu des informations pour
apprendre ale contrdler ou le gérer :

C’est le cas notamment des personnes atteintes du
diabéte (83%) et d’asthme (90%).

Par ailleurs, nombreux sont les résidents du RLS de
la Basse-Coéte-Nord qui ont pris des médicaments au
cours de la derniére année en regard de leur
probléme de santé chronique (97% des personnes
hypertendues, 75% des asthmatiques et 85% des
diabétiques).

Reéegle générale, les résidents du RLS de la Basse-
Cobte-Nord diabétiques consultent régulierement :

Par rapport au suivi médical, la quasi-totalité des
diabétiques (98%) (excluant la grossesse diabétique)
a consulté un médecin pour le diabéte au cours de la
derniére année. La plupart ont aussi subi différents
tests spécialisés par un professionnel de la santé au
cours des douze mois précédant 'enquéte.

Dailleurs, plusieurs vérifient tous les jours leur taux
de glucose ou de sucre (63%) et leurs pieds pour voir
s’ils présentent des plaies ou des irritations (47%).

En ce qui concerne les individus qui ne sont pas
atteints de diabéte et qui n’habitent pas seul,
seulement 9% d’entre eux comptent au moins une
personne adulte souffrant de cette maladie dans leur
ménage.



La pollution
industrielle est

la problématique
environnementale
qui préoccupe le
plus les résidents
du RLS de la
Basse-Cote-Nord,
dans une
proportion
toutefois moindre
gue celle
observée chez les
résidents des
autres territoires
de RLS de la
Cote-Nord.

IIs ne considérent
toutefois pas
qu’elle nuit a leur
gualité de vie.

leer T prhreocreT—

MARKETING

FAITS SAILLANTS
ET CONCLUSIONS

La santé environnementale

Les résidents du RLS de la Basse-Cbte-Nord sont
préoccupés par la pollution industrielle et les
changements climatiques :

Les problématiques environnementales qui
préoccupent le plus les résidents du RLS de la Basse-
Cote-Nord sont la pollution industrielle (25% vs 34%
pour le reste de la Céte-Nord) et les changements
climatiques (20% vs 12% pour le reste de la Cote-
Nord). La qualité de I'eau potable (15%) et la
surproduction ainsi que la mauvaise gestion des
déchets (8%) sont aussi des préoccupations des
résidents du RLS, dans des proportions toutefois
moins élevées.

La pollution industrielle n’est toutefois pas considérée
comme particulierement nuisible pour leur qualité de
vie (7%). En fait, la fumée de tabac (26%) et la qualité
de 'eau potable (19%) ressortent comme étant les
éléments les plus nuisibles a leur qualité de vie.

D’ailleurs, les résidents du RLS de la Basse-Co6te-Nord
sont plus nombreux que les autres Nord-Cotiers a
mentionner que la qualité de I'eau potable est I'élément
qui nuit le plus a leur santé avec 19% des mentions
contre 10% pour le reste de la Céte-Nord.

L’eau fournie par les villes, villages ou
municipalités représente la principale source d’eau
des résidents du RLS de la Basse-Cdte-Nord :

En fait, 83% des gens affirment que la principale
source d’eau de leur résidence provient de leur ville,
village ou municipalité, alors que 10% utilisent
principalement I'eau d’un puits privé et 7% l'eau
provenant d’un lac, d’'une riviere ou d’'un bassin d’eau.

Les résidents du RLS de la Basse-Cbte-Nord sont
toutefois significativement moins nombreux que les
résidents des autres territoires de RLS de la Coéte-Nord
a étre desservis en eau potable par les villes, villages
ou municipalités (vs 90%).

De plus, la moitié de la population (50%) n’a rien fait
pour traiter la principale source d’eau de leur
résidence, tandis que 27% ont utilisé un pichet a
remplissages multiples (vs 18% pour le reste de la
Cote-Nord), 16% l'ont fait bouillir (vs 21%), 14% ont
utilisé un filtre ou un purificateur sur les robinets (vs
7%) et 14% ont utilité un filtre ou un purificateur
directement sur le tuyau (vs 5%).

Soulignons que pres des deux tiers des résidents du
RLS de la Basse-Cé6te-Nord (63%) boivent
principalement I'eau du robinet. Cette proportion
représente une différence significative a la hausse par
rapport au reste de la Cote-Nord (43%). Par ailleurs,
19% boivent principalement de 'eau embouteillée (vs
31% pour le reste de la Cote-Nord) et 17% boivent les
deux (vs 25%).



La majorité des
Nord-Cétiers
estime que leur
milieu de
travail se
préoccupe de
la santé des
travailleurs.

Une tendance
qui s’observe
aussi dans le
RLS de la
Basse-Cote-
Nord !
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La santé au travail

Dans I’ensembile, les résidents du RLS de la Basse-
Cote-Nord considérent que I’on se préoccupe de la
santé des travailleurs dans leur milieu de travail :

Parmi les résidents du RLS de la Basse-C6te-Nord qui
ont travaillé a un emploi ou a une entreprise contre
rémunération au cours de la derniére année (56%), la
grande majorité (92%) affirme que leur milieu de travail
se préoccupe de la santé des travailleurs.

Définition de I’« Echelle de I'indice du stress au
travail » :

A linstar de la méthode retenue par d’autres enquétes,
dont 'Enquéte sur la santé dans les collectivités
canadiennes (cycle 1.2 : Santé mentale et bien-étre) de
Statistique Canada, nous avons défini, pour 'Enquéte
Santé Coéte-Nord 2010, les seuils sur la base de la
médiane pondérée des scores de I'’échantillon régional.

Dans le cas de la faible latitude décisionnelle (autorité
ou compétence), de la forte demande psychologique et
du faible soutien social, les personnes exposées sont
celles dont le score est supérieur a la médiane de la
population. En ce qui a trait a I'insécurité d’emploi, les
personnes exposeées a une contrainte psychosociale au
travail sont celles qui étaient en désaccord ou
entierement en désaccord avec I'énoncé. Pour les
efforts physiques, ce sont celles qui étaient d’accord
ou tout a fait d’accord avec I'énoncé.

Ainsi, on remarque que 26% des travailleurs du RLS de
la Basse-Cote-Nord ont un niveau élevé de demandes
psychologiques au travail. Dans le méme ordre d’idée,
56% des travailleurs ont un niveau élevé d’efforts
physiques au travail, tandis que seulement 4% font face
a un niveau élevé d’insécurité d’emploi.

De plus, 53% des travailleurs possedent un faible
niveau d’autonomie décisionnelle relative aux
compeétences, alors que 34% ont un faible niveau
d’autorité décisionnelle (pouvoir décisionnel).
Finalement, notons que 34% des travailleurs ont un
faible niveau de soutien social au travail.

er www.legermarketing.com
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victimes de
violence
conjugale et
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sexuelles
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La perception de violence conjugale et des agressions sexuelles

Le milieu de la santé est la principale ressource
du RLS de la Basse-Cote-Nord identifiée pour
offrir une assistance ou une aide a une victime de
violence conjugale :

En fait, le milieu de la santé est, de loin, celui qui a été
le plus souvent mentionné par les résidents du RLS
(75% vs 54% pour le reste de la Cote-Nord). Par la
suite, les résidents du RLS ont ciblé, dans des
proportions moindres, les services policiers ou
judiciaires (19%) et les travailleurs sociaux (15%).

Quant a la perception de ce type de violence, 76%
des résidents du RLS sont d’accord avec le fait que
'humiliation ou le dénigrement manifestés dans le
cadre d’une relation conjugale ou amoureuse
constitue de la violence conjugale. De plus, 68% le
sont avec le fait que la violence conjugale soit une
prise de contrdle sur 'autre conjoint par la personne
violente. Soulignons que les résidents du RLS
manifestent leur degré d’accord avec ces deux
énoncés dans une moins grande proportion que les
résidents des autres territoires de RLS de la Cote-
Nord (respectivement vs 88% et 83%).

A linverse, 77% sont en désaccord avec le fait que la
violence conjugale ne soit simplement qu’une chicane
de couple, 72% avec le fait que la violence dans une
relation conjugale ou amoureuse soit une affaire
privée qui ne concerne que les personnes impliquées
et 32% avec le fait que les deux conjoints ont chacun
leur part de responsabilité lorsqu’il y a de la violence
dans une relation conjugale ou amoureuse.

Notons que les résidents du RLS de la Basse-Cbte-
Nord ont une opinion significativement différente de
celle des résidents des autres territoires de RLS sur
chacun des énoncés relatifs a la violence conjugale.

Enfin, 44% des résidents du RLS de la Basse-Céote-
Nord appelleraient la police s’ils étaient témoins de
violence conjugale.

La vaste majorité des résidents du RLS de la
Basse-Cote-Nord croit que la plupart des
agressions sexuelles ne sont pas dénoncées a la
police:

En fait, 94% considerent qu'il est vrai que la majorité

des agressions sexuelles ne sont pas dénoncées a la
police. Cette proportion est significativement moindre
que celle du reste de la Cote-Nord (97%).

Les principales raisons expliquant pourquoi certaines
victimes d’agressions sexuelles ne font pas appel ou
hésitent a faire appel aux services d’aide existants
sont la honte (36%) et la crainte de représailles de la
part de I'agresseur (32%).

La principale ressource identifiée par les résidents du
RLS qui peut offrir de I'assistance ou de l'aide a une
personne victime d’agression sexuelle est, de loin, le
milieu de la santé (84% vs 71% pour le reste de la
Céte-Nord). Par ailleurs, 37% ont ciblé les services
policiers ou judiciaires comme principale ressource.
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Comme pour
le reste de la
Cote-Nord, la
grande
majorité des
résidents du
RLS de la
Basse-Cote-
Nord (87%)
estiment
avoir une
bonne santé
générale.
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Perception de I’état de santé général et de la santé mentale

De fait, ce n'est que 13% des résidents du RLS de
la Basse-Cote-Nord qui jugent leur état de santé
général passable (10%) ou mauvais (3%), ce qui
est comparable aux résultats obtenus chez
'ensemble des résidents des autres territoires de
RLS de la Céte-Nord.

Soulignons que les femmes (17%) et ceux qui
souffrent d’'un probléme de santé chronique (23%)
sont proportionnellement plus nombreux a
considérer leur état de santé général comme étant
passable ou mauvais.

GENOL1. Pour commencer, en général, diriez-vous que votre santé est ... ?

Base : tous les répondants

Total bonne santé

Basse-Cote-Nord : 87%
Reste de la Cote-Nord : 89%

o—

359% 36% 34%

—_—_— 00—

Total mauvaise santé

Basse-Cote-Nord : 13% —e
Reste de la Cote-Nord : 11%

31%

Excellente Trés bonne

m Basse-Cote-Nord (n=347)

Bonne

Passable Mauvaise

m Reste de la Cote-Nord (n=3371)
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Perception de I’état de santé général et de la santé mentale

Du coté de la Encore une fois, on compte trés peu de résidents On ne distingue pas de différences significatives
santé mentale, du RLS de la Basse-Cote-Nord (5%) affirmant avoir dans le profil des individus considérant leur santé
- une santé mentale passable (4%) ou mauvaise mentale comme étant passable ou mauvaise.
et pareillement ) ;
(1%). Ce résultat se compare avec celui obtenu
au reste de la aupreés de la population du reste de la Cote-Nord
Cote-Nord, (3%)
95% des
résidents du
RLS de la
Basse-Cote- GENO4. En général, diriez-vous que votre santé mentale est ... ?
EIS rr](:ildaér ent de Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »
mamere : Total bonne santé mentale
posmve — Solt
bonne, trés o —— Basse-Cote-Nord : 95% —_— e _
bonne ou Reste de la Codte-Nord : 97% Total mauvaise santé mentale
excellente. ° Basse-Cote-Nord : 5% -
44% Reste de la Cote-Nord : 3%

1% 1%

Excellente Trés bonne Bonne Passable Mauvaise

u Reste de la Cote-Nord (n=3367
www.legermarketing.com
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Perception de I’état de santé général et de la santé mentale

En regard de A Tlinverse, trés peu de résidents du RLS de la On ne distingue pas de différences significatives

leur vie de Basse-Cote-Nord (2%) se disent insatisfaits de leur dans le profi des individus se considérant

maniére vie de maniere générale, alors que 3% affirment en insatisfaits envers leur vie de maniére générale.
B étre ni satisfaits, ni insatisfaits. Ces résultats sont

generale, et de équivalents & ceux obtenus auprés des résidents

meme que sur du reste de la Cote-Nord.

le reste de la

Cote-Nord, la GENO3. Dans quelle mesure étes-vous satisfait(e) de votre vie en général ?

quasi-totalité Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

des résidents

du RLS de la Total satisfait Total insatisfait

Basse-Cote- R R

Nord (95% o— Basse-Cote-Nord : 95% —9 o— Basse-Cote-Nord : 2% —e
, (_ 0) Reste de la Cote-Nord : 95% Reste de la Cote-Nord : 2%

s’en dit

satisfaite.

51% 52%

3% 3% 2% 2% 0% 0%
. I . :
Trés satisfait Satisfait Ni satisfait, ni Insatisfait Trés insatisfait
insatisfait
m Basse-Cote-Nord (n=345) u Reste de la Cote-Nord (n=3363)
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Perception de I’état de santé général et de la santé mentale

En pensant ala A I'opposé, 12% des résidents du RLS de la Basse- Au regard des différences significatives entre les

quantité de Céte-Nord considérent la plupart de leurs journées sous-groupes, on ne remarque aucune distinction

stress dans leur comme assez (9%) ou extré_mement ;tressantes daps le profil des personnes les plqs nombreuses a
. (3%). Notons que la proportion de résidents du RLS affirmer trouver la plupart de leurs journées

vie, la vaste de la Basse-Cdte-Nord qui percoivent leur vie stressantes.

majorité des comme stressante est significativement moindre que

résidents du celle obtenue aupres des résidents du reste de la

RLS de la Basse-  Cote-Nord (22%).

O - 0,
Cote-Nord (88%) GENOS. En pensant a la quantité de stress dans votre vie, diriez-vous que la plupart de vos journées
rapportent que la  gont ... 2
plupart de leurs
journées ne sont

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

pas stressantes Total pas stressantes Total stressantes
— soit une e—— Basse-CoOte-Nord:88% — o o Basse-Cote-Nord : 12% -
proportion Reste de la Cote-Nord : 78% Reste de la Cote-Nord : 22%
significativement 41%

37%

plus élevée que
celle du reste de
la Cbte-Nord.

17% 17%

3% 3%

Pas du tout Pas tellement Un peu Assez Extrémement
stressantes stressantes stressantes stressantes stressantes
m Basse-Cote-Nord (n=344) u Reste de la Cote-Nord (n=3362)
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Perception de I’état de santé général et de la santé mentale

Moins du quart En revanche, seulement 1% ont un poids (54%) et les personnes ayant une scolarité de
des résidents du insuffisant, alors que 76% de la population du RLS niveau secondaire (53%).
présente un surplus de poids — soit 45% qui font de

RLS de la Basse- I'embonpoint et 31% qui souffrent d’obésité. Notons De plus, I'obésité est davantage observée chez les
Cote-Nord (23%) que la proportion de personnes souffrant d’obésité personnes ayant une perception de leur santé
ont un poids est significativement plus élevée dans le RLS que génerale passable ou mauvaise (45%), celles qui
normal, c!est_a_ pour le reste de la CHte-Nord (31% VS 22%) ont une scolarité inférieure a un niveau secondaire

. S (39%) et celles qui souffrent d’'un probléme de
dire un indice de La tendance a faire de 'embonpoint est santé chronique (42%), dont I'hypertension (46%).
masse corporel significativement plus marquée chez les hommes
situé de 18,5a
24.9. Cette Indice de masse corporelle (IMC) :
proportion est QIMC. Etes-vous enceinte ? / Combien mesurez-vous sans chaussures ? / Combien pesez-vous ?

significativement
moindre que
celle du reste de
la Cote-Nord.

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus » ainsi que les femmes enceintes

IMC moyen

Basse-Céte-Nord : 28,6
Reste de la Cote-Nord : 26,9

Poids insuffisant Poids normal Embonpoint Obésité
(IMC < 18.5) (18.5<=IMC < 25) (25 <=IMC < 30) (IMC > = 30)
m Basse-Cote-Nord (n=333) u Reste de la Cote-Nord (n=3276)
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Perception de I’état de santé général et de la santé mentale

En outre, 29% ont tenté de perdre du poids, alors

Les personnes ayant une scolarité de niveau

reste de la que 1% ont essayé d’en gagner. Par ailleurs, un universitaire (45%) et celles qui souffrent
Cote-Nord peu plus du quart des résidents du RLS (26%) ont d’embonpoint ou d’obésité (34%) sont

o ! essayé de contrbler leur poids au cours des six proportionnellement plus nombreuses a avoir
les residents derniers mois. Notons que la proportion des essayé de perdre du poids au cours des six
du RLS de la résidents qui ont essayé de perdre du poids est derniers mois.
Basse-Cote- significativement plus élevée que celle des .
Nord sont résidents des autres territoires de RLS de la Cote- Les Personnes ayant un poids normal (58%) et les

Nord (29% vs 22%) personnes agées de 65 ans et plus (65%) sont plus

nombreux ’ nombreuses, en proportion, & n’avoir rien fait
(44%) a conce[nant leur poids les derniers temps précédant
n’avoir rien Fenquéte.
fait ) : _ :
concernant GEN10. Au cours des 6 derniers mois, avez-vous fait quelque chose concernant votre poids ?

leur poids au
cours des six
derniers 44%
mois.

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus » ainsi que les femmes enceintes

48%

29% 26% 28%

1% 2%

Vous n'avez rien fait
concernant votre poids

Vous avez essayé de
perdre du poids

Vous avez essayé de
contréler (maintenir)
votre poids

Vous avez essayé de
gagner du poids

m Basse-Cote-Nord (n=343)

Lecer rrrocoreE—

MARKETING

u Reste de la Cote-Nord (n=3321)



Plus de huit
résidents du
RLS de la
Basse-Cote-
Nord sur dix
(83%) se
classent aun
niveau faible a
modéré de
I’échelle de
détresse
psychologique
de Kessler,
alors que 17%
s’y classe a un
niveau élevé.
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Perception de I’état de santé général et de la santé mentale

On remarque que la proportion de résidents du RLS Par ailleurs, cette tendance est plus marquée chez
de la Basse-Cote-Nord se classant a un niveau élevé les femmes (22%), les personnes qui souffrent d’un
de I'échelle de détresse psychologique de Kessler au probléeme de santé chronique (23%) et celles qui
cours du mois précédant 'enquéte est percoivent leur vie générale comme assez ou
significativement moins élevée que celle observée extrémement stressante (50%).

chez les résidents des autres territoires de RLS de la
Cote-Nord (17% vs 23%).

Indice de détresse psychologique de Kessler :

DISK6RL1. Au cours du dernier mois, a quelle fréquence vous étes-vous senti(e) bon(ne) arien / si
déprimé(e) que plus rien ne pouvait vous faire sourire / désespéré(e) / que tout était un effort / agité(e)
ou ne tenant pas en place / nerveux(se) ? *

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

83%

7%

0
17% 23%

Faible @ modéré Elevé

m Basse-Cote-Nord (n=339) m Reste de la Cote-Nord (n=3311)

*  Tous ces six énoncés sont évalués a 'aide d’une échelle en cing points (tout le temps, la plupart du temps, parfois, rarement, jamais),
puis amalgamés pour former l'indice de détresse psychologique de Kessler (K6). Plus de détails sur la construction de I'indice seront
fournis dans des publications ultérieures par '’Agence de la santé et des services sociaux de la Céte-Nord.

www.legermarketing.com
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Habitudes de vie et comportements préventifs

Ce sont 27% des Inversement, prés des trois quarts (73%) de la Les femmes (79%), les personnes ayant une
résidents du RLS population du RLS de la Basse-Cote-Nord scolarité inférieure a un niveau secondaire (86%),

déclarent ne rarement ou ne jamais prendre ce celles agées entre 45 et 54 ans (80%) et de 65 ans
deA la Basse- _ type de repas. Cette proportion est par ailleurs et plus (87%), celles souffrant d’hypertension
Cote-Nord qui significativement plus élevée que pour celle des (84%), et les personnes ayant un revenu familial
prennent au autres territoires de RLS de la Céte-Nord (43%). annuel inférieur a 20 000 $ (92%) sont

proportionnellement plus nombreux a ne rarement
ou ne jamais fréquenter un restaurant, un casse-
cro(ite ou une cafétéria pour leurs repas.

moins un repas
par semaine
provenant d’un
restaurant, d’un
casse-crolte ou
d’une cafétéria -

FVCO1. Généralement, a quelle fréquence par semaine prenez-vous un repas au restaurant, dans un
casse-cro(ite, une cafétéria ou prenez-vous un repas livré a la maison ou a emporter chez soi ?

soit une Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »
. . . . 73%
proportion Total au moins une fois par semaine °
ignificativemen R
° g_ C,allt ? ent r— Basse-Cote-Nord : 27% Py
moins ﬁ e(\j/ee Reste de la Cote-Nord : 67%
que celle des 45%

autres Nord-
Cotiers (67%).

206 3%

Une ou deux fois Trois acinq fois Six ou sept fois Jamais ou rarement

m Basse-Cote-Nord (n=347) u Reste de la Cote-Nord (n=3366)

Leger
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Comme pour
les autres
territoires de
RLS de la
Cobte-Nord, un
peu plus du
tiers des
résidents du
RLS de la
Basse-Cote-
Nord (35%)
fréquentent les
installations
municipales
sportives et de
loisirs.
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Habitudes de vie et comportements préventifs

Il demeure toutefois que la majorité des résidents
du RLS de la Basse-Cote-Nord (65%) ne
fréquentent jamais ces installations.

Les personnes qui ne fréquentent jamais_ce type
d’installations sont proportionnellement plus
nombreuses chez les femmes (75%), les
personnes ayant une perception de leur état de
santé général passable ou mauvaise (95%), les
personnes se classant au niveau élevé de l'indice
de détresse psychologique (90%), celles qui ont
une scolarité inférieure & un niveau secondaire

(77%), celles qui souffrent d’'un probleme de santé
chronique (73%), les personnes agées de 65 ans et
plus (88%) et celles ayant un revenu familial annuel
inférieur a 20 000 $ (79%) ou se situant entre

20 000 $ et 40 000 $ (78%).

De plus, on remarque que la fréquentation de ce
type d'installations diminue significativement avec
I'age (52% des 30-44 ans, 33% des 45-64 ans et
12% des 65 ans et plus).

FVCO02. Est-ce que vous fréquentez les installations municipales sportives et de loisirs (aréna, piscine,

centre communautaire, terrain de jeux, etc.) ?

Base : tous les répondants, sauf I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques, excluant « ne sait

pas » et « refus »

35% 36%

65% 64%

Oui
H Basse-Co6te-Nord (n=336

Non
u Reste de la Cote-Nord (n=3261

www.legermarketing.com
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Habitudes de vie et comportements préventifs

Seulement 1% des A linverse, plus de la moitié (52%) estime qu'il faut Il n’existe pas de différences significatives entre les
résidents du RLS diminuer I'offre de malbouffe et augmenter I'offre sous-groupes concernant le maintien ou le retrait
delaB _Cohte- d’aliments sains, alors que 27% considérent que de I'offre de malbouffe dans les installations
ela assg N ote I'offre de malbouffe devrait étre complétement municipales sportives et de loisirs.
Nord considerent retirée des installations municipales sportives et de
qu’il faut maintenir  loisirs. Ces proportions sont similaires a celles
I’offre de obtenues dans les autres territoires de RLS de la
malbouffe dans les ~ Cote-Nord.
installations
municipales et de FVCO03. A propos de I'offre de malbouffe dans les installations municipales et de loisirs, laquelle des

loisirs, alors que propositions suivantes serait pour vous la plus souhaitable ?

20% croient qu’il Base : les répondants, sauf I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques, qui fréquentent les
faut la maintenir, installations municipales sportives et de loisirs

mais en

augmentant 52%  52%

cependant I’offre
d’aliments sains.

1% 1%
Maintenir I'offre de Maintenir I'offre de Diminuer I'offre de Retirer complétement
malbouffe malbouffe et augmenter malbouffe et augmenter |'offre de malbouffe et
I'offre d'aliments sains ['offre d'aliments sains augmenter |'offre
d'aliments sains
m Basse-Cote-Nord (n=103) m Reste de la Cote-Nord (n=1042)
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Habitudes de vie et comportements préventifs

Dans le RLS de la En outre, prés de quatre résidents du RLS de la Ces personnes sont plus nombreuses, en
Basse-Cote-Nord Basse-Céte-Nord sur dix (39%) sont d’avis proportion, chez celles agées entre 30 et 44 ans
contraire. (48%).

comme pour le
reste de la Cote-
Nord, la majorité
des résidents
(62%) croient que
leur

) FVCO04. Selon vous, votre consommation quotidienne de fruits et [égumes répond-elle aux
consommation recommandations du Guide alimentaire canadien ?
quotidienne de

fruits et légumes
répond aux
recommandations
du Guide 67%
alimentaire
canadien.

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

38%

Oui Non

m Basse-Cote-Nord (n=342) u Reste de la Cote-Nord (h=3327)

Leger www.legermarketing.com
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Habitudes de vie et comportements préventifs

L_e ma“_qH_e fje FVCO5. Pourquoi ne consommez-vous pas la quantité de fruits et légumes recommandée par le Guide
disponibilite des alimentaire canadien ? Trois mentions possibles.
légumes et des Base : les répondants qui ne consomment pas la quantité de fruits et Iégumes recommandée par le Guide

fruits (51%) est, de  alimentaire canadien
loin, la principale
raison qui explique
pourquoi certains
résidents du RLS
de la Basse-Cote- C'est dispendieux
Nord ne
consomment pas
la quantité de
fruits et légumes
recommandée par

Manque de disponibilité des Iégumes et des fruits 51%

Manque d'intérét

Manque de temps

N'aime pas le go(t

IIs ne sont pas toujours frais/ ils ne restent pas frais

. longtemps

le Guide gremp
canadien. Allergie, intolérance, diabetique

) J'en mange, mais pas selon
Sur ce point, les le Guide alimentaire
résidents du RLS Par manque de rigueur, discipline,
se démarquent nég!igence, paresse
grandement des Ce n'est pas pratique pour moi ® Basse-Cote-Nord (n=102)

résidents du reste (travail, distance de I'épicerie, handicap physique)

de la Cote-Nord Par oubli, n'y pense pas
(5%).

m Reste de la Cote-Nord (n=912)

8%
8%

Leger
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Dans D’autre part, 29% des résidents du RLS de la Notons que les personnes ayant une scolarité
IP’ensemble Basse-Coéte-Nord pratiquent des activités physiques inférieure a un niveau secondaire (34%), celles qui
lusieurs ’ d’'une a deux fois par semaine, tandis que 6% le font souffrent d’'un probléme de santé chronique (38%),
p, ; deux a trois fois par mois et 23% a une frégquence dont I'hypertension (37%) et les personnes agées
résidents du moindre ou jamais. de 65 ans et plus (56%) sont, en proportion, plus
RLS de la nombreuses & ne jamais ou trés peu pratiquer
Basse-Cote- des activités physiques.
Nord (42%)
pratiguent
des activités ACPO1. Combien de fois avez-vous pratiqué des activités physiques de 20 a 30 minutes par séance,
physiques dans vos temps libres, au cours des 12 derniers mois ?
réguliéerement Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »
— soit 3 fois 1 fois ou moins/mois 253 1 a 2 fois/semaine 3 fois/semaine ou plus
ou plus par N ) =823 A . N ]
cemaine. e Basse-Cote-Nord : 23% _g fois/mois o Basse-Cote-Nord : 29% _g o Basse-Cote-Nord : 42% _g
Reste de la C.-N. : 20% Reste de la C.-N. : 28% Reste de la C.-N. : 45%
———o
34%
29%

16% 16% 16%

14% 139

Aucune Environ 1 fois Environ 2 a3 Environ 1 fois Environ 2 fois Environ 3 fois 4 fois et plus
fois par mois fois par mois par semaine par semaine par semaine par semaine

m Basse-Cote-Nord (n=345) m Reste de la Cote-Nord (n=3358)
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Comparativement

) De maniéere détaillée, les personnes agées de 65 Par ailleurs, les personnes se classant au niveau

aux residents des ans et plus (54%) sont proportionnellement plus faible @ modéré de l'indice de détresse
autres territoires de nombreuses a étre d’accord avec I'énoncé voulant psychologique (71%) et celles qui percoivent leur
RLS, les résidents que les environs de leur résidence leur offrent une vie quotidienne comme étant pas du tout a peu
du RLS de la Basse- varlé_té de possibilités de faire de I'activité stressa'nte (69%) sont plus nombreuses, en

. physique. proportion, a étre d’accord avec I'énoncé affirmant
C_ote_—l_\lorql sont que les environs de leur résidence offrent la
significativement sécurité requise pour permettre aux enfants qui
moins hombreux a le peuvent de faire de la bicyclette comme
affirmer que les activité de loisir ou pour des fins utilitaires.
environs de leur
résidence leur Dites-moi si vous étes d'accord, plutét en accord, plutét en désaccord
offrent une variété ou en désaccord avec les énoncés suivants.
de_ pOSSIPIlIt?S. ‘?'e Base : tous les répondants, sauf I'échantillon Plutot Plutot en En
faire _de Pactivité supplémentaire de personnes diabétiques, D'accord qr d P d dé d
physique (58% vs excluant "ne sait pas" et "refus" accor esaccor esaccor

0, I
86%), alor.s quils ACPO02. Les environs de ma résidence m'offrent une variété de possibilités de faire de I'activité
sont aussi . physique (présence de parcs, aménagements, pistes cyclables, etc.).
nombreux a dire
qu’ils leur offrent la Basse Cote-Nord (n=333) 42% 16% 9% 33%
sécurité requise Reste de la Cote-Nord (n=3227) 69% 17% 6% 8%

pour permettre aux

. ACPO03. Les environs de ma résidence offrent la sécurité requise pour permettre aux enfants qui le
enfants de faire de

' ! peuvent de faire de la bicyclette comme activité de loisir ou pour des fins utilitaires (comme se
la bicyclette a des rendre a I'école, etc.).

fins récréatives ou

el Basse Cote-Nord (n=327 67% 12% 5% 16%
utilitaires (79% vs (n=327) 6 6 b b

81%). Reste de la Cbte-Nord (n=3209) 65% 16% 8% 10%

Leger
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La vaste Au contraire, 16% des résidents du RLS de la Au nombre des personnes les plus enclines a
majorité des Basse-Co6te-Nord affirment ne pas en avoir pratiquer régulierement des activités physiques de
Lo l'intention. D’ailleurs, cette proportion est 20 a 30 minutes par séance au cours de la

résidents du L g oy : ; :

significativement supérieure chez les résidents du prochaine année (44% certainement), on retrouve
RLS de I‘E‘ RLS que chez ceux des autres territoires de RLS de celles ayant une perception de leur état de santé
Basse-Cote- la Céte-Nord (10%). générale excellente, trés bonne ou bonne (46%),
Nord (84%) ont celles se classant au niveau faible a modéré de
Ilintention de lindice de détresse psychologique (47%) et celles

: " ; o 0

pratiquer ayant une scolarité de niveau collégial (61%).
régullér_e_ment ACPO04. Avez-vous l'intention de pratiquer réguliérement des activités physiques de 20 a 30 minutes
des activités par séance, dans vos temps libres, au cours de la prochaine année ? Est-ce ... ?
physiq ues, Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »
d’une durée de
20a30 Total positif Total négatif
minutes au e— Basse-Cote-Nord : 84% PP Basse-Cote-Nord: 16% — ¢
cours d_e la Reste de la Cote-Nord : 90% Reste de la Céte-Nord : 10%
prochaine
année, soit une 62%
proportion

moindre que
celle observée
dans le reste
de la Cote-
Nord (90%).

Certainement Probablement oui Probablement non Certainement pas

m Basse-Cote-Nord (n=340) u Reste de la Cote-Nord (n=3342)
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Régle générale, Il apparait que les résidents du RLS de la Basse- A linverse, 52% des personnes qui ne pratiquent
et a 'instar des Coéte-Nord qui pratiquent déja des activités pas régulierement des activités physiques affirment
Nord-Cétiers des physiques sur une base réguliére (3 fois par qu'’ils n’en exerceront probablement pas (34%) ou
- . i H 0 7 [N
autres territoires de semaine ou‘plus). scznt plu_s nombreux, en certamgment pas (18%) de facon réguliére durant la
o proportion, a avoir I'intention de poursuivre cette prochaine année.
RLS, les résidents habitude. En fait, 63% d’entre eux affirment avoir
du RLS de la Basse-  certainement l'intention de pratiquer des activités Notons que 38% des personnes moins actives
Cote-Nord qui physiques de fagon réguliére au cours de la affirment toutefois avoir probablement 'intention
pratiquent des prochaine année. d’augmenter leur niveau d’activité physique au

R . r la prochaine année.
activités physiques cours de la prochaine annee

moins d’une fois par . . . o o . .

. t P Croisement [ACP04 « ACPO01] : Combien de fois avez-vous pratiqué des activités physiques de 20 & 30
mols Sqn minutes par séance, dans vos temps libres, au cours des 12 derniers mois ? / Avez-vous l'intention de
proportionnellement  pratiquer réguliérement des activités physiques de 20 a 30 minutes par séance, dans vos temps libres,
plus nombreux ane  aucours de laprochaine année ? Est-ce ... ?
pas avoir I'intention

d’en pratiquer.

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

Fréquence des activités physiques

Total 1 fois et moins 2 a 3 fois par 1a 2 fois par 3 fois et plus par
(n=338) par mois (n=87) mois (n=19) * semaine (n=89) | semaine (n=143)

Certainement 43% 10% 35%

Probablement oui 40% 38% 47% 49% 35%

Probablement non 12% 34% 18% 5% 3%

Certainement pas 5% 18% 0% 2% 0%
Le er www.legermarketing.com
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*  Ces résultats doivent étre interprétés avec prudence étant donné le petit nombre de répondants qu’ils représentent (n=19).



Un peu plus
du quart des
résidents du
RLS de la
Basse-Cote-
Nord (26%)
fument la
cigarette, ne
serait-ce qu’a
I'occasion. Ce
résultat est
comparable a
celui des
autres
territoires de
RLS de la
Cobte-Nord
(25%).
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On trouve une plus forte proportion de fumeurs Il n’existe pas de différences significatives dans le
réguliers chez les hommes (24%). profil des fumeurs occasionnels.

SMKOL1. Actuellement, fumez-vous des cigarettes tous les jours, al'occasion ou jamais ?

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

74% 5%

20% 19%

I

Tous les jours A l'occasion Jamais
m Basse-Cote-Nord (n=346) m Reste de la Cote-Nord (n=3371)

www.legermarketing.com




De méme que
sur le reste de
la Cbte-Nord,
environ six
résidents du
RLS de la
Basse-Cote-
Nord sur dix
(62%) fument
ou ont déja
fumé la
cigarette de
maniere
réguliére ou
occasionnelle.
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De fait, dans le RLS de la Basse-Cdte-Nord, c’est On retrouve une plus forte proportion de fumeurs
38% des résidents qui affirment n’avoir jamais fumé (actuels, récents ou anciens) chez les hommes

la cigarette, ne serait-ce que de maniéere (71%), les personnes ayant une scolarité de niveau
occasionnelle. secondaire (73%) et les personnes souffrant

d’embonpoint ou d'obésité (67%).

Statut de fumeur :

SMKSTAT. Actuellement, fumez-vous des cigarettes tous les jours, al'occasion ou jamais ? / Avez-
vous déja fumé la cigarette de facon quotidienne ou occasionnelle ? / A quel moment avez-vous
cessé de fumer ? Etait-ce ... ?

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

Total fume ou a déja fumé

PS Basse-Cote-Nord : 62% PY
Reste de la Cote-Nord : 61%

38%  39%

32% 31%

27% 27%

Fumeur actuel Ex-fumeur récent Ancien fumeur N'a jamais fumé

m Basse-Cote-Nord (n=346) m Reste de la Cdte-Nord (h=3366)

*  En raison du haut taux de récidive dans I'année suivant la cessation de I'usage du tabac, la catégorie « fumeur actuel » comprend
aussi les personnes ayant arrété de fumer depuis moins d’un an. La catégorie « ex-fumeur récent » désigne les individus qui ont cessé
de fumer depuis une période de un an a moins de trois ans. Nous avons défini comme « ancien fumeur » la personne qui a
complétement arrété de fumer depuis au moins trois ans.



Dans le RLS de
la Basse-Cote-
Nord, pres de
sept fumeurs sur
dix (68%)
manifestent
I’intention de
cesser de fumer
au cours des six
prochains mois —
soit une
proportion
similaire a celle
du reste de la
Cote-Nord (62%)
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On ne remarque aucune prépondérance
particuliére dans le profil des fumeurs quant a
I’labandon du tabagisme.

SMKO08. Envisagez-vous sérieusement de cesser de fumer au cours des six prochains mois ?

Base : les répondants qui fument régulierement ou a 'occasion

68%

38%

Oui

m Basse-Cote-Nord (n=77)

Non

m Reste de la Céte-Nord (n=806)
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Dans le RLAS de SMKO09. Si vous aviez besoin d'aide pour arréter de fumer, a qui penseriez-vous d'abord vous adresser ?
la Basse-Cote- Une seule mention possible.
Nord comme sur Base : les répondants qui envisagent sérieusement d’arréter de fumer au cours des six prochains mois
le reste de la
Cote-Nord, le
demeure la 43%
S(,)_urce . Professionnel de la santé exergant dans un
d '_nform_‘,at'on Centre d'abandon du tabagisme
privilégiée des
fumeurs désirant .
, Amis, parents
cesser I'usage
du tabac.
Personne en particulier
) i (pas besoin d'aide, par moi-méme)
* Les professionnels de la santé des
Centres d’abandon du tabagisme (37%) et les amis _
ou parents (9%) récoltent aussi les faveurs de Pharmacien
certains des résidents concernés. D’ailleurs les
résidents du RLS de la Basse-C6te-Nord sont
significativement plus nombreux que les autres CLSC
Nord-Cotiers a se tourner vers les professionnels
de la santé exercant dans un Centre d’abandon du
: Internet
tabagisme (vs 15%).
« Notons finalement que 6% ont mentionné ne pas Autres 0% = Basse-Cote-Nord (n=43)
avoir besoin d’aide extérieure pour arréter de 204 m Reste de la Cote-Nord (n=469)

fumer la cigarette.

Leger
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*  Ces résultats doivent étre interprétés avec prudence étant donné le petit nombre de répondants qu’ils représentent (n=43).
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A l'instar du De fait, seulement 5% des résidentes du RLS Il n’existe pas de différences significatives dans le
reste de la Cote- enceintes, ou ayant été enceinte au cours des profil des résidentes du RLS de la Basse-Céte-
Nord, 'usage cing derniéres années, afflr.ment avoir fumé la Nord_ayant fait 'usage du tabac durant leur

’ cigarette pendant leur derniére grossesse. Cette derniére grossesse.
du tabac proportion, bien qu’inférieure, se compare a celle
pendant la obtenue auprés de la méme population dans les
grossesse n’est autres territoires de RLS de la Cote-Nord (14%).

pas tres

. Ces résultats doivent étre interprétés avec
répandu chez

prudence étant donné le petit nombre de

les residentes répondants que cela représente (n=26).

du RLS de la

Basse-Cote- Usage de tabac durant la derniére grossesse :

Nord. SMKENC. Actuellement, fumez-vous des cigarettes tous les jours, a l'occasion ou jamais ? / Avez-

vous été enceinte au cours des cing derniéres années ? / Etes-vous enceinte ? / Au cours de votre
derniére grossesse, avez-vous fumé réguliérement ?

Base : toutes les répondantes de 18 a 44 ans, sauf celles de I'échantillon supplémentaire de personnes
diabétiques, qui sont enceintes ou qui ont été enceintes au cours des cing derniéres années, excluant « ne
sait pas » et « refus »

95%

86%

14%

.
Oui Non
m Basse-Cote-Nord (n=26) m Reste de la Céte-Nord (n=254)

Le er www.legermarketing.com
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Plus de huit Les hommes (87%), les personnes ayant une annuel supérieur a 80 000 $ (92%) sont
résidents du perception de leur état de santé général excellente, proportionnellement plus nombreux a avoir
RLS de la trés bgnne ou bonne (34%), c_eIIes ayant une _ conso.mmé au moins un verre de boisson

. scolarité de niveau universitaire (94%), celles qui alcoolisée — biére, vin, spiritueux ou autres — au
Basse'COI_e' ne souffrent pas d’un probléme de santé chronique cours des douze derniers mois.
Nord sur dix (84%) et les personnes ayant un revenu familial

(82%) ont
consommeé au

moins un

verre de

boisson ALCO1. Au cours des 12 derniers mois, avez-vous bu un verre de biére, de vin, de spiritueux ou de
. toutes autres boissons alcoolisées ?

alcoolisée au

cours de la Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

derniere

année — 82% 83%

comme l'ont
fait 83% des
résidents des

autres
territoires de
RLS de la 18% 17%
Oui Non
m Basse-Cote-Nord (n=347) m Reste de la Cote-Nord (n=3370)

Leger www.legermarketing.com
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Une proportion Les personnes plus susceptibles de consommer de une scolarité de niveau universitaire (94%), celles
de résidents I'alcool sur une base réguliére ou occasionnelle ne souffrant pas d’un probléeme de santé chronique
du RLS de la sont celles ayant une perception de leur état de (84%)_ et celles ayant un revenu familial annuel
R santé général excellente, trés bonne ou bonne supérieur a 80 000 $ (92%).
Basse-Cote- (84%), les hommes (87%), les personnes ayant
Nord (82%)
fortement
similaire a

Type de buveur d’alcool :
TYPBUV2. Au cours des 12 derniers mois, avez-vous bu un verre de biéere, de vin, de spiritueux ou de

celle du reste

de la Cote- toutes autres boissons alcoolisées ? / Au cours des 12 derniers mois, a quelle fréquence avez-vous
Nord (83%) consommé des boissons alcoolisées ?
Conso_m me des Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »
produits
alcoolisés sur
0 83%
une base 82%
réguliére ou

occasionnelle,
alors que 18%
n’en
consomment

. . 0,
jamais. 18%  17%

Buveur actuel Non-buveur
(base réguliére ou occasionnelle)

m Basse-Cote-Nord (n=346) u Reste de la Cdte-Nord (h=3367)

Leger www.legermarketing.com
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Les buveurs De fait, 60% des résidents du RLS ont indiqué bonne ou bonne de leur état de santé général
réguliers sont consommer de I'alcool sur une base réguliére (63%), celles se classant au niveau faible & modéré
: contre 71% dans les autres territoires de RLS de la de l'indice de détresse psychologique (62%), celles
moins Cote-Nord — soit une proportion significativement ayant une scolarité de niveau collégial (72%) ou
nombreux moindre de 12 points de pourcentage. universitaire (79%), celles ne souffrant pas d’un
dans le RLS . _ probléme de santé chronique (65%), celles qui
de la Basse- Par ailleurs, 23% de la population du RLS avoue percoivent leur vie quotidienne comme peu ou pas
Céte-Nord consommer des produits alcoolisés de maniere du tout stressante (61%) et les personnes ayant un
occasionnelle (soit une proportion significativement revenu familial annuel supérieur & 80 000 $ (74%).
que sur le supérieure a celle du reste de la Céte-Nord — 13%)
reste de la et 18% ne jamais en consommer. Il existe peu de différences significatives dans le
Cote-Nord. profil des buveurs occasionnels, ne serait-ce que
Les buveurs réguliers sont proportionnellement les femmes s’y trouvant dans une plus forte
plus nombreux chez les hommes (72%), les proportion (319%).

personnes ayant une perception excellente, trés

Type de buveur d’alcool :

TYPBUV. Au cours des 12 derniers mois, avez-vous bu un verre de biére, de vin, de spiritueux ou de
toutes autres boissons alcoolisées ? / Au cours des 12 derniers mois, a quelle fréquence avez-vous
consommeé des boissons alcoolisées ?

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

71%
60%

23% 0
- 13% 18%  17%
Buveur régulier Buveur occasionnel Non buveur
m Basse-Cote-Nord (n=346) m Reste de la Cote-Nord (n=3367)
Le er www.legermarketing.com
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A l’instar du Soulignons d’ailleurs que seulement 4% des Soulignons que les femmes (94%) sont
reste de la résidents du RLS de la Basse-Cé6te-Nord se disent significativement plus nombreuses a étre d’accord
en désaccord avec l'idée d'offrir des espaces avec les espaces publics réservés pour

C(?te'Nord’ la désignés pour l'allaitement dans les endroits I'allaitement (vs 78% des hommes).
tres grande publics.

majorité des
résidents du

RLS de la
Basse-Cote-
Nord (96%) est Diriez-vous que vous étes d'accord, plutdt d'accord, plutét en désaccord ou pas d'accord avec
en accord avec I'énoncé suivant concernant l'allaitement ?
les espaces Base : tous les répondants, sauf I'échantillon " .
. . . R : Plutot Plutét en
publics supplémentaire de personnes diabétiques, D'accord , .
, , : d'accord désaccord
réserves pour excluant « ne sait pas » et « refus »
Iallaitement. ALLO1. Les endroits publics devraient offrir des espaces pour permettre aux meéres d'allaiter leur
enfants.
Basse-Cote-Nord (n=326) 86% 10% 1% 3%
Reste de la Cote-Nord (n=3226) 84% 12% 2% 3%

Leger www.legermarketing.com
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La source
d’information sur ALLO2. Pour recevoir de lI'information sur I'allaitement, a qui les personnes intéressées peuvent-elles

s'adresser selon vous ? Trois mentions possibles.

I’allaitement la
plus mentionnée
parmi les résidents
du RLS de la CLsC
Basse-Cote-Nord
est le CLSC (44%)
—toutefois Médecins (en cabinet privé ou en GMF)
mentionné moins
fréeguemment dans

ce RLS que dans le _Infirmiere
reste de la Cote- (y compris les sages femmes)

Nord (63%). Famille immeédiate

Base : fous les répondants, sauf I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques, excluant « ne sait
pas » et « refus »

63%

Centre hospitalier (y compris clinique externe)

Internet

Amis
» De plus, le centre hospitalier (y compris
la clinique externe) (27%) et les Marraine d'allaitement
médecins (en cabinet privé ou en GMF)
(25%) sont aussi souvent évoqués par
les résidents du RLS de la Basse-Cote-
Nord.

Organismes communautaires
Centre de santé/ Dispensaire

Auprés d'un pharmacien
» Finalement, soulignons qu’lnternet
serait aussi une source d’'information  Autres femmes, meres de famille, couples
pratique pour 11% d’entre eux.

3%

m Basse-Cote-Nord (n=256)
0%

Les médias

m Reste de la Cote-Nord (n=2748)
9%
8%

Leger
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Les résidents
du RLS de la
Basse-Cote-
Nord sont
aussi
nombreux que
leurs
concitoyens
des autres
territoires de
RLS de la
Cote-Nord a
avoir un
meédecin
régulier (74%
Vs 77%).
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En effet, 26% des résidents du RLS de la Basse- Les personnes les plus susceptibles de ne pas

Céte-Nord disent ne pas avoir accés a un suivi de avoir de médecin régulier sont

la part d'un médecin régulier contre 23% chez les proportionnellement plus nombreuses chez les

résidents des autres territoires de RLS de la Cote- personnes ne souffrant pas d’un probléme de santé

Nord — soit une proportion similaire. chronique (29%) et celles qui percoivent leur vie
quotidienne comme pas du tout ou peu stressante
(28%).

HCUOL. Avez-vous un médecin régulier ?

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

74% 7%

26% 239

Oui Non
m Basse-Cote-Nord (n=346) m Reste de la Cote-Nord (n=3370)
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Le CLSC (29%) et la -
clinique sans HCUO02. A quel endroit allez-vous habituellement lorsque vous étes malade ? Une seule mention possible.

rendez-vous (28%)  Base: tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

sont les principaux

lieux fréquentés par

les résidents du

RLS de la Basse- CLSC

Cote-Nord lorsqu’ils

sont malades. Ces

proportions sont Clinique sans rendez-vous

d’ailleurs (cabinet privé, GMF, UMF)

significativement

plus élevées chez

ces derniers que Salle d'urgence d'un hépital

sur lereste de la

Cote-Nord

(respectivement

18% et 7%). . _

* Notons que 'urgence et le médecin de famille sont
d’autant moins populaires chez les résidents du
RLS de la Basse-Cote-Nord en comparaison avec
le reste de la Cote-Nord (vs 46% pour 'urgence et
vs 19% pour le médecin de famille).

46%

Bureau du médecin de famille

11%

Clinique externe d'un hépital = Basse-Cote-Nord (n=346)

m Reste de la Cote-Nord (n=3343)

« ATinverse, la clinique externe de 'hépital est
significativement plus fréquentée par les résidents
du RLS (11% vs 5% pour le reste de la Cote-Nord).
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Habitudes de vie et comportements préventifs

Le CLSC (28%) se
trouve étre le
meilleur conseiller
en matiére de santé
pour plusieurs
résidents du RLS
de la Basse-Cote- CLSC 28%
Nord.

La clinique sans
rendez-vous (27%)
et le bureau du Bureau du médecin de famille
médecin de famille
(18%) sont aussi au
nombre des
services-conseils
les plus populaires.

HCUO03. A quel endroit allez-vous habituellement lorsque vous avez besoin de conseils en matiére de
santé ? Une seule mention possible.

Base : tous les répondants, sauf I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques, excluant « ne sait
pas » et « refus »

Clinique sans rendez-vous 27%
(cabinet privé, GMF, UMF)

32%

Salle d'urgence d'un hépital
Clinique externe d'un hodpital

) Ligne d'information téléphonique Info-Santé
« En comparaison avec le reste de la

Cote-Nord, on remarque que le CLSC (vs 20%),
la clinique sans rendez-vous (vs 3%) et la clinique Internet
externe d’un hépital (vs 3%) sont beaucoup plus

m Basse-Cote-Nord (n=318)

populaires chez les résidents du RLS. Infirmiére (sans précision)
. . m Reste de la Cote-Nord (n=3175
» Cependant, le bureau du médecin (vs 32%), la Pharmacie ( )
ligne téléphonique Info-Santé (vs 12%) et Internet 9%
(vs 4%) jouissent d’'une cote de popularité 9%
significativement moindre que sur le reste de la Autres
Cote-Nord.
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Les résidentes
du RLS de la
Basse-Cote-Nord
agées de 18 a 69
ans sont
significativement
plus
nombreuses que
leurs
homologues
nord-cétieres a
avoir passé un
test PAP au
cours de leur vie.

Leger

ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Habitudes de vie et comportements préventifs

C’est du moins ce que I'on remarque lorsque I'on
analyse les résultats en comparaison avec le reste
de la Cdte-Nord. Effectivement, si 26% des autres
Nord-Céotieres ont affirmé ne jamais avoir passé de
test PAP, ne serait-ce qu’une seule fois, cette
proportion se chiffre a 8% chez les résidentes du
RLS — soit une proportion significativement moindre
de 18 points de pourcentage.

On ne dénombre toutefois pas de différences
significatives dans le profil des femmes du RLS de

la Basse-Cote-Nord n’ayant jamais passé de test
PAP.

PAPO1. Avez-vous déja passé un test PAP ?

Base : toutes les répondantes de 18 a 69 ans, sauf celles de I'échantillon supplémentaire de personnes

diabétiques, excluant « ne sait pas » et « refus »

92%

26%

m

Oui

m Basse-Cote-Nord (n=189)

Non

m Reste de la Cote-Nord (n=1508)
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Habitudes de vie et comportements préventifs

De méme que Soulignons que 46% ont passé un test PAP il y a Il n’existe pas de différences significatives a relever
les autres un an ou plus — soit 27% il y a un an a moins de dans le profil des femmes ayant passé leur test
femmes de la trois ans, 8% il y a trois ans & moins de cing ans et PAP il y atrois ans ou plus.
R 11% il y a cing ans ou plus.
Cote-Nord,
environ la
moitié des
résidentes du
RLS de |5} PAPO02. A quand remonte la derniére fois (votre dernier test PAP) ?
Basse-Cote- Base : les répondantes qui ont déja passé un test PAP
Nord (54%)
ont passé un Moins de 1 an 1 an a moins 3 ans ou plus
test PAP au Basse-Cote-Nord : 54% de3ans Basse-Cote-Nord : 19%
cours de la ®— Reste de la Cote-Nord : 51% —®  ©® o e Reste de la Cote-Nord : 18% —®
derniéere
année. 31% 31%

Moins de 6 mois De 6 mois amoins D'un an amoins De 3 ans a moins 5 ans ou plus
d'un an de 3 ans de 5 ans

m Basse-Cote-Nord (n=171) m Reste de la Céte-Nord (n=1127)
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Le fait que cela
soit jugé non
necessaire par
certaines (32%) et
I’hystérectomie
(31%) expliquent
pourquoi
guelgues femmes
du RLS de la
Basse-Cote-Nord
n’ont pas passé
de test PAP au
cours des trois
derniéres années.

ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Habitudes de vie et comportements préventifs

PAPO03. Pour quelles raisons n'avez-vous pas passé un test PAP au cours des trois derniéres années ?

Sept mentions possibles.

Base : les répondantes qui n'ont pas passé un test PAP au cours des trois dernieres années

Pas nécessaire selon larépondante
Hystérectomie

N'a pas eu l'occasion de s'en occuper
Pas nécessaire selon le médecin
Délai d'attente trop long

Le test n'a pas été proposé

N'a pas de médecin

* Notons aussi que certaines

femmes se justifient par le fait

Négligence

de ne pas avoir eu 'occasion
de s’en occuper (24%). Age

e Ces résultats doivent étre

Service non disponible dans la région

interprétés avec prudence

étant donné le petit nombre de
répondantes qu'ils
représentent (n=28).

N'aime pas se soumettre a ce test
Service non disponible lorsqu'il était requis

Autres

6%
6%

32%

31%

m Basse-Cote-Nord (n=28)
m Reste de la Cote-Nord (n=184)
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SECTION 3 ;
PROBLEMES DE

SANTE CHRONIQUES
DIAGNOSTIQUES
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Pas plus de
résidents du
RLS de la
Basse-Cote-
Nord agés de
30 ans ou
plus que des
autres Nord-
Cotiers ne
souffrent d’un
probléme de
santé
chronique.

Leqger

MARKETING

ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Problémes de santé chroniques diagnostiqués

En effet, 40% des résidents du RLS de la Basse-
Céte-Nord agés de 30 ans ou plus ont affirmé
souffrir d’un ou plusieurs problémes de santé
chroniques — soit du cancer, d’asthme,
d’hypertension de bronchite chronique,
d’emphyséme, d’'une maladie cardiaque ou de
diabéte — soit une proportion similaire a celle
obtenue pour le reste des territoires de RLS de la
Céte-Nord (41%).

Les personnes qui ont une perception passable ou
mauvaise de leur état de santé général (70%),
celles qui se classent au niveau élevé de l'indice de
détresse psychologique (53%), celles ayant une
scolarité de niveau inférieur a secondaire (54%),
les personnes qui souffrent d’'embonpoint ou
d’obésité (42%), celles agées de 65 ans et plus
(76%) et celles ayant un revenu familial annuel se
situant entre 20 000 $ et 40 000 $ (51%) sont
davantage prédisposées aux problémes de santé

chroniques.

Présence d'un probléme de santé chronigue :
CHRON. Souffrez-vous d'un cancer ? / Faites-vous de |I'asthme ? / Faites-vous de I’hypertension ? /

Etes-vous atteint(e) de bronchite chronique ? * / Souffrez-vous d'emphyséme ? * / Avez-vous une
maladie cardiaque ? / Etes-vous atteint(e) de diabéte ?

Base : tous les répondants agés de 30 ou plus, sauf I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques,
59%

excluant « ne sait pas » et « refus » 60%

40% 41%

Non : Le répondant ne souffre d'aucune
des maladies mentionnées

m Reste de la Cote-Nord (n=2858)

Oui : Le répondant souffre d'un probleme
de santé chronique

m Basse-Cote-Nord (n=312)

*  Les personnes agées de moins de 30 ans ont été exclues de la construction de cette variable dérivée, puisque les questions sur la
bronchite chronique et 'emphyséme ont été posées uniquement aux personnes agées de 30 ans et plus.
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De fagon
comparable
au reste de la
Cobte-Nord,
61% des
résidents du
RLS de la
Basse-Cote-
Nord agés de
30 ans ou
plus ne
souffrent
d’aucun
probléme de
santé
chronique (ou
encore sont
en rémission
d’un cancer).

Leger
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Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Le profil des personnes les plus susceptibles de
souffrir d’'un ou plusieurs problémes de santé
chroniques est présenté a la page précédente.

A I'opposé, 27% souffrent d’un seul probléme de
santé chronique, alors que 9% souffrent de deux
problémes et 3% de trois problémes ou plus.

Nombre de problémes de santé chroniques déclarés :

NBCHRO. Souffre d'un cancer / Fait de I'asthme / Fait de I'hypertension / A une bronchite chronique /
Fait de I'emphyséme / Souffre d’une maladie cardiaque / Fait du diabéte

Base : tous les répondants agés de 30 ou plus, sauf I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques,
excluant « ne sait pas » et « refus »

61% 59%

271%  27%

9% 10%

Aucun * Un Deux

Trois ou plus

m Basse-Cote-Nord (n=309) m Reste de la Cote-Nord (n=2826)

* Inclut les personnes qui sont en rémission d’'un cancer. Comme les questions sur la bronchite chronique et 'emphyséme ne
s’adressaient qu’aux 30 ans ou plus, le nombre de problemes de santé chroniques déclarés ne concerne pas la population agée de
18 429 ans.



ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Selon les Cette proportion, bien qu’inférieure, est similaire a Aucune différence significative n’est a relever dans
données de celle du reste de la Céte-Nord (11%). le profil des personnes asthmatiques du RLS de la
Ienquéte, 5% Basse-Cote-Nord.

de la

population du

RLS de la

Basse-Cote-

Nord fait de
I’asthme. PSCO08. Faites-vous de I'asthme ?

Base : tous les répondants, sauf I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques, excluant « ne sait
pas » et « refus »

95%

89%

11%
Oui Non
m Basse-Cote-Nord (n=337) m Reste de la Cote-Nord (n=3259)
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Comme pour
le reste de la
Cobte-Nord,
34% des
résidents du
RLS de la
Basse-Cote-
Nord
asthmatiques
ont eu des
symptomes
ou fait des
crises
d’asthme au
cours de la
derniére
année.

Leger
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Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Cette proportion, bien qu’inférieure de 16 points de Il n’existe pas de différences significatives dans le
pourcentage, est similaire a celle du reste de la profil sociodémographique des résidents du RLS
Céte-Nord. de la Basse-Cote-Nord ayant souffert de

symptdmes ou de crises d’asthme au cours des
12 derniers mois.

Ces résultats doivent étre interprétés avec
prudence étant donné le petit nombre de
répondants que cela représente (n=20).

PSCO09. Avez-vous eu des symptdémes d'asthme ou fait des crises d'asthme au cours des 12 derniers
mois ?

Base : les répondants qui font de I'asthme

66%

50%

Oui Non
m Basse-Cote-Nord (n=20) u Reste de la Céte-Nord (n=344)
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La grande
majorité des
asthmatiques
du RLS de la
Basse-Cote-
Nord (75%) a
pris des
médicaments
contre
I’'asthme au
cours des 12
derniers mois.

Leqer

MARKETING
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Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Il demeure toutefois que 25% des personnes Il n’y pas de différence significative a relever entre
asthmatiques du RLS de la Basse-Céte-Nord n’ont les sous-groupes en ce qui concerne la prise de
pas fait usage de médicaments contre 'asthme au meédicaments contre I'asthme, qu’elle ait eu lieu ou
cours de la derniére année — tels qu’inhalateurs, non au cours des 12 derniers mois.

nébuliseurs, pilules, liquides ou injections. Bien

qu’inférieur, ce résultat ne présente pas de Ces résultats doivent étre interprétés avec
différence statistiguement significative en prudence étant donné le petit nombre de
comparaison avec celui obtenu pour le reste de la répondants que cela représente (n=20).

Cote-Nord (19%).

PSC10. Au cours des 12 derniers mois, avez-vous pris des médicaments contre I'asthme tels que :
inhalateurs, nébuliseurs (compresseurs), pilules, liquides ou injections ?

Base : les répondants qui font de 'asthme

81%

25%
19%

Oui Non
m Basse-Cote-Nord (n=20) m Reste de la Céte-Nord (n=343)
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Comme pour le
reste de la Cote-
Nord, la majorité
des personnes
asthmatiques du
RLS de la Basse-
Cote-Nord (90%)
ont déjarecu des
informations
pour apprendre a
gérer eux-mémes
leur maladie
pulmonaire,
alors que 10%
n’ont jamais été
informés sur la
gestion adéquate
de la maladie.

Leger
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Aucune différence significative n’est a relever dans Ces résultats doivent étre interprétés avec
le profil des personnes souffrant d’asthme quant prudence étant donné le petit nombre de
aux informations recues sur le traitement de la répondants que cela représente (n=20).
maladie.

PSC11. Avez-vous déjarecu des informations pour apprendre a gérer vous-méme votre asthme ?
Base : les répondants qui font de I'asthme

90%

21%
“
Oui Non
m Basse-Cote-Nord (n=20) u Reste de la Céte-Nord (n=344)
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Un peu plus du
quart (26%) des
résidents du RLS
de la Basse-Cote-
Nord souffrent
d’hypertension

— soit une
proportion
significativement
supérieure a
celle obtenue
pour le reste de
la Cote-Nord
(19%).

Leger
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Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Soulignons que le risque de faire de I'hypertension
augmente avec I'age, 31% des 45 a 64 ans et 61%
des 65 ans ou plus en souffrant

Par ailleurs, les personnes ayant une scolarité
inférieure a un niveau secondaire (43%), celles
souffrant d’embonpoint ou d’obésité (28%) et les
personnes agées de 65 ans ou plus (61%) sont
plus susceptibles de faire de I’hypertension.

PSC12. Faites-vous de I'hypertension ?

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

26%
19%

81%

Oui
m Basse-Cote-Nord (n=346)

Non

m Reste de la Cdte-Nord (n=3352)
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La presque
totalité des
résidents du
RLS de la
Basse-Cote-
Nord
concerneés
(97%) a pris
des
médicaments
pour contrbler

’hypertension.

Leger
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Problémes de santé chroniques diagnostiqués

En effet, on note que seulement 3% des résidents Il n’existe pas de différences significatives a relever
du RLS souffrant d’hypertension n’ont pas pris de dans le profil des résidents du RLS de la Basse-
médication pour contréler ce probléme de santé Céte-Nord concernant la prise de médicaments
chronique. Cette proportion est similaire a celle pour contréler I'hypertension.

observée chez le reste de la population nord-
cétiére (7%).

PSC13. Au cours du dernier mois, avez-vous pris des médicaments pour I'hypertension ?
Base : les répondants qui font de I'hypertension

97%

93%

3% %

Oui Non
m Basse-Cote-Nord (n=105) u Reste de la Cote-Nord (n=766)
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Outre la prise
d’une
médication, Six
résidents du
RLS de la
Basse-Cote-
Nord
hypertendus
sur dix (60%)
n’ont pas fait
autre chose,
recommandé
par un
professionnel
de la santé,
pour réduire ou
contrdler leurs
symptémes.

Leger
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Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Bien que légerement inférieure, il n’existe pas
d’écart significatif entre la proportion de résidents
du RLS n’ayant rien fait d’autre, recommandé par
un professionnel de la santé, pour réduire ou
contrdler I'hypertension et celle observée parmi le
reste de la Céte-Nord (67%).

Au regard du peu de différences significatives entre
les sous-groupes, notons seulement que les
personnes agées de 65 ans et plus (72%) sont plus
nombreuses, en proportion, a n’avoir rien fait
d’autre pour réduire ou contréler I'hypertension.

Notons qu’il n’existe pas de différences
significatives dans le profil des résidents du RLS
hypertendus ayant fait autre chose que la prise de
médicaments pour réduire ou contrdler
I'hypertension.

PSC14. Au cours du dernier mois, avez-vous fait quelque chose d'autre, recommandé par un
professionnel de la santé, pour réduire ou contréler I'hypertension ?

Base : les répondants qui font de I'hypertension

40%

67%

Oui
m Basse-Cote-Nord (n=104)

Non
m Reste de la Cote-Nord (n=762)
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Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Parmi les résidents
du RLS de la Trois mentions possibles.

PSC15. Qu'est-ce que vous avez fait [pour réduire ou contrbler I'nypertension] ?

Ba_sse-Co_te-Nord Base : les répondants qui ont fait quelque chose d'autre (que la prise de médicaments), recommandé par un
qui ont fait autre professionnel de la santé, pour réduire ou contréler I'hypertension

chose que de

prendre des A changé d'alimentation
médicaments pour
controler
I’hypertension,
soulignons que

56% ont change A pris de nouveaux ou ajusté ses médicaments
leur alimentation et

56%
60%

A fait plus d'exercices

46% ont fait plus S'est fait suivre par un médecin, 6%
d’exercices. a passé des examens de santé 6%
* Ces ré,su,ltats doivent toutefois étre A perdu du poids o%
interprétés avec prudence étant 1%

donné le petit nombre de répondants 4%
que cela représente (n=42). Subi moins de stress, relaxe iy
0

P . 4%

A arrété, réduit sa consommation, de fumer 3%

0

0%  mBasse-Cote-Nord (n=42)
3%

A consommé moins d'alcool

m Reste de la Cote-Nord (n=245)
0%

1%

Leger
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De méme que De fait, c’est 94% de la population du RLS de la Notons qu’il n’existe pas de différences
sur le reste Basse-Céte-Nord qui dit ne pas souffrir de cette significatives dans le profil des résidents du RLS
de la Cote- maladie chronique — soit un résultat comparable a hypertendus souffrant de diabéte.

i celui observé sur le reste de la Cote-Nord (92%).
Nord, moins

d’un résident

du RLS de la

Basse-Cote-

Nord sur 10 PSC21. Etes-vous atteint(e) de diabéte ?

0 .
(6 /0)_ SOl\Jffre Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »
de diabete. 94%

92%

6% 8%
Oui * Non
m Basse-Cote-Nord (n=347) u Reste de la Cdte-Nord (n=3365)

*  Les données ont été pondérées de facon telle que I'inclusion d’'un échantillon supplémentaire de personnes diabétiques n’ait pas
d’influence sur I'estimation de la prévalence de la maladie au sein de la population visée par I'enquéte.

Leger www.legermarketing.com
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Problémes de santé chroniques diagnostiqués

La majorité Aucune différence significative n’est a relever dans Ces résultats doivent étre interprétés avec

des le profil des personnes souffrant de diabéte quant a prudence étant donné le petit nombre de

diabétiques du la prise d’'une médication pour contréler le niveau répondants que cela représente (n=34).
de sucre.

RLS de la

Basse-Cote-

Nord (85%) ont
pris des pilules
pour contrbler

leur niveau de PSC25. Au cours du dernier mois, avez-vous pris des pilules pour contrdler le niveau de sucre ?
sucre au cours Base : les répondants qui sont atteints de diabéte
du dernier
mois — soit une
roportion
proportior 85%  g304
similaire a

celle observée
sur le reste de
la Cbte-Nord
(83%).

15%  17%

Oui Non

m Basse-Cote-Nord (n=34) u Reste de la Céte-Nord (n=387)

Leger www.legermarketing.com
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Au total, dans
le RLS de la
Basse-Cote-
Nord, le quart
des
diabétiques
(25%) prend
actuellement
de l'insuline
pour le
diabete,
contre 75%
qui n’en
prennent pas.

Leger
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DES RESULTATS

.......................................................................................................................................................................................... 69
Problémes de santé chroniques diagnostiqués
Il n’existe pas de différences significatives dans le Ces résultats doivent étre interprétés avec prudence
profil des résidents du RLS de la Basse-Céte-Nord étant donné le petit nombre de répondants que cela
diabétiques quant a la prise d’insuline. représente (n=34).

PSC27. Présentement, prenez-vous de l'insuline pour votre diabéte ?
Base : les répondants qui sont atteints de diabete

80%

75%

250
° 0%

Oui Non

m Basse-Cote-Nord (n=34) u Reste de la Céte-Nord (n=386)
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Dans le RLS de
la Basse-Cote-
Nord, c’est 82%
des diabétiques
gui ont subi le
test
d’hémoglobine
glyquée par un
professionnel de
la santé au cours
de laderniere
année — soit une
proportion
similaire au reste
de la Cote-Nord
(80%).

Leger
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Notons que 18% des diabétiques du RLS de la
Basse-Coéte-Nord n’ont pas subi ce genre de test
par un professionnel de la santé au cours de la
dernieére année, et ce quel que soit leur profil.

Ces résultats doivent étre interprétés avec
prudence étant donné le petit nombre de
répondants que cela représente (n=31).

DIAOL1. Au cours des 12 derniers mois, un professionnel de la santé vous a-t-il fait subir le test
d'hémoglobine glyquée (ou test « A1C ») ?

Base : les répondants qui sont atteints de diabéte et les répondantes qui n’étaient pas enceintes au moment
ou elles ont été diagnostiquées de diabéte

82% 0%

18%  20%

Oui Non

m Basse-Cote-Nord (n=31) u Reste de la Céte-Nord (n=374)
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La moitié des
résidents du RLS
de la Basse-
Cote-Nord
diabétiques
(50%) affirme
qu’un
professionnel de
la santé a
examiné leurs
pieds pour voir
s’ils présentaient
des plaies ou
des irritations au
cours des douze
derniers mois.

Leger

ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Cette proportion est par ailleurs comparable a celle
observée sur le reste de la Céte-Nord (56%).

On n’observe pas de différences significatives dans
le profil des diabétiques concernant 'examen
annuel des pieds par un professionnel de la santé.

Ces résultats doivent étre interprétés avec
prudence étant donné le petit nombre de
répondants que cela représente (n=34).

DIAO2. Au cours des 12 derniers mois, un professionnel de la santé a-t-il examiné vos pieds pour voir
s'ils présentaient des plaies ou des irritations ?

Base : les répondants qui sont atteints de diabéte et les répondantes qui n’étaient pas enceintes au moment
ou elles ont été diagnostiquées de diabéte

56%
50%

Oui Non

m Basse-Cote-Nord (n=34) u Reste de la Céte-Nord (n=382)
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De maniéere
similaire au reste
de la Cote-Nord,
la sensibilité de
la plante des
pieds a l’aide
d’un
monofilament a
été examinée par
un professionnel
de la santé chez
82% des
diabétiques du
RLS de la Basse-
Cote-Nord au
cours des 12
derniers mois.

Leger

ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Ces résultats doivent étre interprétés avec
prudence étant donné le petit nombre de
répondants que cela représente (n=16).

On observe cette proportion est similaire a celle du
reste de la Céte-Nord (54%).

Aucune différence significative n’est a relever dans
le profil des diabétiques du RLS de la Basse-Cote-
Nord quant a 'examen annuel de la sensibilité de la
plante des pieds a I'aide d’'un monofilament par un
professionnel de la santé.

DIAQ3. Au cours des 12 derniers mois, un professionnel de la santé a-t-il examiné la sensibilité de vos
plantes de pieds a l'aide d'un monofilament (qui ressemble a un petit bout de fil de péche) ?

Base : les répondants dont un professionnel de la santé a examiné les pieds pour voir s'ils présentaient des
plaies ou des irritations
82%

46%

Oui Non

m Basse-Cote-Nord (n=16) u Reste de la Céte-Nord (n=225)
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Comme pour le
reste de la Cote-
Nord, plus des
trois quarts (76%)
des résidents du
RLS de la Basse-
Cote-Nord
diabétiques ont
passé un test
d’urine pour
détecter la
présence de
protéines au cours
de la derniére
année.

Leger

ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Au regard des différences significatives entre les
sous-groupes, il n’existe pas de différence marquée
dans le profil des diabétiques du RLS de la Basse-
Céte-Nord ayant subi ou non un test d’urine pour
détecter la présence de protéines par un
professionnel de la santé au cours des 12 derniers
mois.

Ces résultats doivent étre interprétés avec
prudence étant donné le petit nombre de
répondants que cela représente (n=34).

DIAO4. Au cours des 12 derniers mois, un professionnel de la santé a-t-il testé votre urine pour la
présence de protéines (c'est-a-dire la microalbumine) ?

Base : les répondants qui sont atteints de diabéte et les répondantes qui n’étaient pas enceintes au moment
ou elles ont été diagnostiquées de diabéte

83%

24%
17%

Oui Non

m Basse-Cote-Nord (n=34) u Reste de la Céte-Nord (n=371)

www.legermarketing.com




ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Une On ne note aucune différence significative dans le Ces résultats doivent étre interprétés avec
proportion de profil des résidents du RLS diabétiques quant a prudence étant donné le petit nombre de
résidents du 'examen de la vue durant lequel les pupilles sont répondants que cela représente (n=34).

dilatées.
RLS de la
Basse-CoOte-
Nord
diabétiques
similaire au
reste de la DIAO5. Avez-vous déja subi un examen de la vue durant lequel vos pupilles ont été dilatées ?

Cote-Nord (Au besoin : cette procédure aurait temporairement rendu vos yeux sensibles a la lumiére)
(86% vs 79%)

Base : les répondants qui sont atteints de diabéte et les répondantes qui n’étaient pas enceintes au moment

a déja subi un ou elles ont été diagnostiquées de diabéte
examen de la 86%

vue durant 79%
lequel leurs

pupilles ont

été dilatées.

21%
Oui Non
m Basse-Cote-Nord (n=34) u Reste de la Céte-Nord (n=376)
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ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Problémes de santé chroniques diagnostiqués

La presque De fait, ce n’est que 2% des personnes concernées Aucune différence significative ne ressort entre les
totalité des qui ne I'ont pas fait — soit une proportion diverses catégories de profil.
résidents du comparable a celle observée sur le reste de la
Céte-Nord (1%). Ces résultats doivent étre interprétés avec
RLS de la prudence étant donné le petit nombre de
Basse-Cote- répondants que cela représente (n=34).
Nord
diabétiques
(98%) a

DIAO6. Avez-vous consulté un professionnel de la santé dans les 12 derniers mois pour votre diabéte ?

consu It? L Base : les répondants qui sont atteints de diabéte et les répondantes qui n’étaient pas enceintes au moment ou
profe33|on,nel elles ont été diagnostiquées de diabéte
de la santé au

sujet de son 98% 99%
diabéte au

cours des

12 derniers
mois.

2% 1%

Oui Non

m Basse-Cote-Nord (n=34) u Reste de la Céte-Nord (n=382)
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Plus de huit
diabétiques
du RLS de la
Basse-Cote-
Nord sur dix
(83%) ont
déjarecu des
informations
pour
apprendre a
gérer eux-
mémes leur
diabete.

Leger

ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Cette proportion est d’ailleurs comparable a celle
du reste de la population diabétique nord-cétiere
(92%).

Aucune différence significative ne ressort entre les
diverses catégories de profil quant a la réception
d’information sur la gestion du diabéte.

Ces résultats doivent étre interprétés avec
prudence étant donné le petit nombre de
répondants que cela représente (n=34).

DIAO7. Avez-vous déjarecu des informations pour apprendre a gérer vous-méme votre diabéte ?

Base : les répondants qui sont atteints de diabéte et les répondantes qui n'étaient pas enceintes au moment

ou elles ont été diagnostiquées de diabéte

92%
83%

17%

Oui

m Basse-Cote-Nord (n=34)

Non

m Reste de la Céte-Nord (n=383)

www.legermarketing.com




ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Au total, plus De plus, 23% le vérifient une fois par semaine, Ces résultats sont statistiquement similaires a ceux
de sixrésidents alors que 12% le font de maniére mensuelle. obtenus aupreés des résidents des autres territoires
du RLS de la Soulignons que 2% des q!abéfthue_s du RLS de la d_e RLS de I_a C_c‘_)te-Nord et il n'existe aucune

R Basse-Cote-Nord ne vérifient jamais leur taux de différence significative a relever dans le profil des
Basse-Cote- glucose ou de sucre. résidents concernés.
Nord
diabétiques sur Ces résultats doivent étre interprétés avec
dix (63%) p}rudence étant donné le Qetit nombre de
vérifient eux- répondants que cela représente (n=34).
mémes leur DIA0S. A quelle fréquence vérifiez-vous habituellement vous-méme, ou faites-vous vérifier par un
taux de glucose membre de la famille ou un ami, votre taux de glucose ou de sucre ?
ou de sucre - Base : les répondants qui sont atteints de diabéte et les répondantes qui n’étaient pas enceintes au moment
ou le font ou elles ont été diagnostiquées de diabéte

verifier par un
membre de la
famille — tous

les jours.

63%

7%
0% 2% 2%
. I . J_\
Par jour Par semaine Par mois Par année Jamais

m Basse-Cote-Nord (n=34) u Reste de la Céte-Nord (n=379)
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En moyenne, les
résidents du RLS
de la Basse-Cote-
Nord diabétiques
qui vérifient leur
taux de glucose
ou de sucre
chaque jour le
font en moyenne
trois fois, alors
gue ceux qui
vérifient leur taux
de glucose ou de
sucre chaque
semaine le font
en moyenne deux
fois (1,5); ce qui
est un peu plus
gue ceux qui le
font de maniere
mensuelle

(1,3 fois).

Leqer

MARKETING
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Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Soulignons qu’aucun résident du RLS souffrant de
diabéte n’a affirmé faire la vérification de son taux
de glucose ou de sucre qu’une seule fois par
année.

Ces résultats doivent étre interprétés avec
prudence étant donné le petit nombre de
répondants que cela représente (n=33).

Croisement [DIA0O8B » DIA08] : [Combien de fois] vérifiez-vous habituellement vous-méme, ou faites-
vous vérifier par un membre de la famille ou un ami, votre taux de glucose ou de sucre ? / A quelle
fréquence vérifiez-vous habituellement vous-méme, ou faites-vous vérifier par un membre de la
famille ou un ami, votre taux de glucose ou de sucre ?

Base : les répondants qui vérifient habituellement leur taux de glucose ou de sucre

Total Par jour Par semaine Par mois Par année
(n=33) (n=20) (n=8) (n=5) (n=0)

Une fois 57% 48% 69% 84% -
Deux fois 9% 9% 13% 0% -
De trois a quatre fois 28% 34% 18% 16% -
Cing fois et plus 6% 9% 0% 0%

ojerne | 2afos | 30ms | s | daos | -
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ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Pres de la moitié En outre, 19% le font une fois par semaine, tandis Aucune différence significative ne ressort entre les
des résidents du que 8% le font mensuellement. diverses catégories de profil en regard de la
RLS de la Basse- vérification des pieds.
Cote-Nord Dans le RLS de la Basse-Cote-Nord, c’est 25% de

la population diabétique qui ne vérifient jamais Ces résultats doivent étre interprétés avec
souffrant de leurs pieds pour voir s'ils présentent des plaies ou prudence étant donné le petit nombre de
diabete (47%) des irritations — soit une proportion similaire a celle répondants que cela représente (n=34).
vérifient leurs observée sur le reste de la Cote-Nord (28%).

pieds tous les

]% — soit eux- DIA09. A quelle fréquence vérifiez-vous habituellement vos pieds, ou les faites-vous examiner par un
memes ou par membre de la famille ou un ami, pour voir s'ils présentent des plaies ou des irritations ?

un m embre de la_ Base : les répondants qui sont atteints de diabéte et les répondantes qui n’étaient pas enceintes au moment
famille ou un ami ou elles ont été diagnostiquées de diabéte

— pour voir s’ils

présentent des

plaies ou des 47%

irritations.

44%

2504 28%

8% 8%

4%
_ %%
Par jour Par semaine Par mois Par année Jamais
m Basse-Cote-Nord (n=34) m Reste de la Céte-Nord (n=380)

Leger www.legermarketing.com
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Dans I’ensemble,
les résidents du
RLS de la Basse-
Cote-Nord
diabétiques qui
vérifient tous les
jours leurs pieds
pour voir s’ils
présentent des
plaies ou des
irritations le font
une seule fois
(1,0 fois), tandis
gue ceux qui les
vérifient chaque
semaine le font
deux fois

(1,6 fois).

Leqger

MARKETING

ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Sur une base mensuelle, la vérification des pieds
est faite en moyenne une fois (1,0 fois).

Ces résultats doivent étre interprétés avec
prudence étant donné le petit nombre de
répondants que cela représente (n=25).
Soulignons qu’aucun résident du RLS de la Basse-

Céte-Nord souffrant de diabéte n’a affirmé faire la

vérification de leurs pieds pour voir s’ils présentent

des plaies ou des irritations.

Croisement [DIA09B » DIAQ9] : [Combien de fois] vérifiez-vous habituellement vos pieds, ou les faites-
vous examiner par un membre de la famille ou un ami, pour voir s'ils présentent des plaies ou des
irritations ? / A quelle fréquence vérifiez-vous habituellement vos pieds, ou les faites-vous examiner
par un membre de la famille ou un ami, pour voir s'ils présentent des plaies ou des irritations ?

Base : les répondants vérifient habituellement leurs pieds pour voir s'ils présentent des plaies ou des irritations

_ Total Par jour Par semaine Par année
(n=25) (n=16) (n=7) (n=2) (n=0)

Une fois 90% 100% 60% 100%

Deux fois 5% 0% 21% 0% -

Trois fois ou plus 5% 0% 19% 0%

oyenne | 120is | ois | 1o | 0w | -
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ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Problémes de santé chroniques diagnostiqués

Dans Il n’existe pas de différence significative dans le
I’lensemble, prqfil des rt_ésidents du RLS _de la Basse-Cote-Nord
91% des affirmant vivre avec au moins une personne

- atteinte de diabéte.
résidents du

RLS de la
Basse-Cote-
Nord qui

H
n'ont \pas de ECHDI. En vous excluant, y a-t-il quelqu'un de votre foyer qui est atteint de diabéte et qui est agé de
probleme de 18 ans ou plus ?

diabéte ne
compte pas
de personne
agée de 18
ans et plus
dans leur
ménage
atteinte de la
maladie,
tandis que 9%
en compte au

Base : tous les répondants qui n'ont pas le diabéete et dont le ménage compte au moins deux adultes

91% 90%

moins une. 9% 10%
Oui Non
m Basse-Cote-Nord (n=243) u Reste de la Cote-Nord (n=2196)

Leger www.legermarketing.com
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SECTION 4 :

SANTE
ENVIRONNEMENTALE

Note au lecteur :

Les questions de cette section n’ont pas été posées a I’échantillon supplémentaire de personnes diabétiques.
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MARKETI



A P’instar du reste
de la Cbte-Nord,
les trois
problématiques
environnementales
qui préoccupent
principalement les
résidents du RLS
de la Basse-Cote-
Nord sont la
pollution
industrielle (25%),
les changements

climatiques (20%) et

la qualité de I’'eau
potable (15%).

» Soulignons que les changements
climatiques inquietent davantage
les résidents du RLS de la Basse-
Cote-Nord que ceux du reste de la
Cote-Nord (20% vs 12%), tandis
gue la pollution industrielle est une
problématique qui les inquiete
moins (25% vs 34% pour le reste

de la Cote-Nord).

Leger

ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Santé environnementale

ENVO1. Par quelles problématiques environnementales étes-vous le plus préoccupé(e) en général ?
Trois mentions possibles.

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus » *

Pollution industrielle 34%
Changements climatiques

Qualité de I'eau potable

Surproduction et mauvaise gestion des déchets
Pollution de I'air extérieur

Pollution (en général)

Qualité de l'air intérieur

Gaz a effet de serre/ Réchauffement de la planéte

Contamination des cours d'eau

Pollution présente dans la nourriture
(pesticides, etc.)
Projets de développement
(mines, centrales hydroélectriques, etc.)

m Basse-Cote-Nord (n=174)

m Reste de la Cote-Nord (n=2468)

Circulation automobile
Aucun

31%

Autres

La non-réponse partielle (« ne sait pas » ou « refus ») a cette question s’éléve a 47%.

www.legermarketing.com



ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Santé environnementale

Actuellement,
plus du tiers des

residents dAu RLS de ENVO02. Actuellement, lequel des cing éléments suivants nuit le plus a votre qualité de vie ?
la Basse-Cote-Nord

(35%) affirment
qu’aucun des cinq
éléments proposeés ne
nuit a leur qualité de
vie, soit une
proportion
significativement plus La qualité de I'eau potable
élevée que celle du

reste de la Cote-Nord

(21%) Le chauffage au bois

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

La fumée de tabac

* 26% des résidents du RLS ont ciblé la fumée
du tabac comme I'élément qui nuit le plus a leur
qualité de vie, suivi de la qualité de I'eau
potable (19%). D’ailleurs, cette derniére
proportion est significativement plus élevée o
chez les résidents du RLS de la Basse-Cote- Les moisissures
Nord que ceux des autres territoires de RLS de
la Cote-Nord (10%).

La pollution industrielle

35%

* Notons que la pollution industrielle est Aucun de ces cing €lements
beaucoup plus souvent nommée par les
résidents des autres territoires de RLS de la
Cote-Nord (30%) que par ceux du RLS de la mBasse-Cote-Nord (n=322) m Reste de la Cote-Nord (n=3240)

Basse-Cote-Nord (7%).
Leger
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ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Santé environnementale

Plus de huit En revanche, 16% affirment y étre exposés — soit Il n’existe pas de différences significatives dans le
résidents du une proportion similaire a celle observée sur le reste profil des personnes exposées a la fumée de tabac
RLS de la de la Cote-Nord (18%). dans leur résidence chaque jour ou presque.
Basse-CoOte-

Nord sur dix
(84%) disent ne
pas étre
exposés ala
fumeée de tabac
chaque jour ou
presque a
'intérieur de
leur foyer.

ENVO03. En comptant les membres du ménage et les visiteurs réguliers, y a-t-il quelqu'un qui fume a
I'intérieur de votre maison chaque jour ou presque chaque jour ?

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

84% 8204

6%  18%

Oui Non

m Basse-Cote-Nord (n=335) u Reste de la Cote-Nord (n=3260)

Leger www.legermarketing.com
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Une
proportion de
85% des
résidents du
RLS de la
Basse-Cote-
Nord n’a pas
été exposée a
la fumée des
autres dans
une
automobile
ou un autre
véhicule
privé, et ce
chaque jour
ou presque
au cours du
dernier mois.

Leger

ANALYSE DETAILLEE
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Santé environnementale

Au contraire, on remarque que 15% des résidents Il n’existe pas de différences significatives dans le
du RLS disent avoir été exposeés a la fumée profil des personnes exposées a la fumée de tabac
secondaire dans une automobile ou un autre a lintérieur d’un véhicule au cours du dernier mois.

véhicule privé chaque jour ou presque au cours du
dernier mois. Cette proportion est similaire a celle
observée dans les autres territoires de RLS de la
Céte-Nord (17%).

ENVO04. Au cours du dernier mois, avez-vous été exposé(e) a la fumée des autres, chaque jour ou
presque chaque jour, dans une automobile ou dans un autre véhicule privé ?

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

85%  g3%

15%  17%

Oui Non

m Basse-Cote-Nord (n=335) u Reste de la Cote-Nord (n=3257)
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La majorité des
résidents du RLS
de la Basse-
Cote-Nord (83%)
sont desservis
en eau potable
par leur
municipalité, soit
cependant une
proportion
significativement
moindre que
celle du reste de
la Cote-Nord
(90%).

Leger
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Par ailleurs, 10% des résidents du RLS de la Aucune différence significative n’est a relever dans
Basse-Coéte-Nord sont desservis par un puits prive, le profil des résidents du RLS en ce qui concerne la
soit une proportion significativement supérieure au principale source d’eau de leur résidence.

reste de la Cote-Nord (6%), alors que 7% le sont
par un réservoir de surface (par ex. lac, riviere ou
bassin de source). Ce dernier résultat est
également significativement plus élevé que sur le
reste de la Cote-Nord (4%).

ENVO05. Quelle est la principale source d'eau de votre résidence ?
Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

90%
83%

10% 0
6% % 4y
Eau fournie par votre ville, Eau provenant Eau de surface, comme par
village ou municipalité d'un puits privé exemple un lac, une riviére ou

un bassin de source
m Basse-Cote-Nord (n=334) u Reste de la Cote-Nord (n=3245)
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ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

.......................................................................................................................................................................................... 88
Santé environnementale
A 'égard de la
principale source ENVO06. Au cours des 12 derniers mois, avez-vous eu recours a l'une ou l'autre des pratiques suivantes a
d’eau de leur I'égard de la principale source d'eau de votre résidence ? Avez-vous ... ? Plusieurs mentions possibles.
residence, 27% des  Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »
résidents du RLS de
la Basse-Cote-Nord
affirment avoir utilisé Utilisé un pichet
un pichet a aremplissages multiples
remplissages
multiples— soit une : -
roportion Fait bouillir votre eau
p_ p_ . . (pour la rendre potable)
significativement plus
élevée de 9 points de
pourcentage que sur le Utilisé un filtre ou un purificateur
reste de la Cote-Nord sur les robinets
(18%).
o o L Utilisé un filtre ou un purificateur

* 16% disent avoir fait bgwlhr | eau, sur le principal tuyau d'alimentation en eau

tandis que 14% ont utilisé un filtre

ou un purificateur sur les robinets et

14% directement sur le principal tuyau Rien fai

d’alimentation en eau de leur résidence. len fait —

* Notons que 50% des résidents du RLS
n’ont rien fait en ce qui concerne la
principale source d’eau de leur résidence. m Basse-Cote-Nord (n=332) m Reste de la Cote-Nord (n=3238)
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Santé environnementale

Les résidents du
RLS de la Basse-
Cote-Nord sont
plus nombreux

ENVO7. Quel type d'eau buvez-vous principalement ?
Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

que les autres _ 63%
Nord-Céotiers a Eau du robinet

consommer

principalement

"eau du robinet Eau embouteillée

(63% vs 43%).

+ Ainsi, 'eau embouteillée est moins _ .
populaire chez les résidents du RLS Les deux (eau du robinet et eau embouteillée)

(19%) que chez les Nord-Cétiers des
autres territoires de RLS (31%).

1%

Acceés personnel a une eau de source naturelle

* Les résidents du RLS de la Basse- ou eau du puits 0%

Cote-Nord sont aussi moins

nombreux a consommer les deux

types d’eau (robinet et embouteillée) Ne boit pas d'eau

(17% vs 25%), alors que la 1%

consommation principale d’eau de

source naturelle ou de puits demeure

marginale (1%). = Basse-Cote-Nord (n=336) u Reste de la Cote-Nord (n=3256)

0%
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Santé environnementale
Comme pour le ENVO08. Pour quelle(s) raison(s) ne consommez-vous pas principalement de I'eau du robinet ?
reste des Trois mentions possibles.
Nofd 'C,Ot' ers, le Base : les répondants qui ne consomment pas principalement 'eau du robinet
goQt désagréable
de ’eau du robinet Go(t désagréable de I'eau du robinet L 159
(40%) explique Odeur désagréable de I'eau du robinet 10%

principalement, et

: - : S - i 10%
de loin, pourquoi Apparence désagréable de I'eau du robinet
certains résidents A cause du chlore, goQt du chlore 10%
du RLS dF la Fait davantage confiance a l'eau embouteillée 8%
Basse-Cote-Nord

n’en consomment Craint la présence de contaminants / de bactéries

7%
6%

7%

pas. Ne fait pas confiance ala source d'eau

. Les autres raisons Avis de faire bouillir de I'eau

de ne pas L'eau n'est pas potable, déconseillée 4%
consommer

principalement I'eau Par habitude
du robinet avancées
par les résidents du
RLS de la Basse- Il est plus pratique de boire de I'eau embouteillée
Cote-Nord sont
présentées au

graphique ci-contre Pour avoir de I'eau fraiche (froide)
(10% et moins des
mentions).

10%
Ppas confiance au traitement de |'eau

4%

1%

L'eau du robinet contient davantage de minéraux 204

m Basse-Cote-Nord (n=59)
4%

L'eau du robinet I'a rendu malade m Reste de la Cbte-Nord (n=916)

Aucune raison particuliere

Autres 18%

Leger
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Santé environnementale
De méme que
SCuAr erestedela ENV09. Quel(s) moyen(s) utilisez-vous pour ventiler votre résidence ou renouveler I'air a I'intérieur de
,Ot_e'Nord’ les votre résidence ? Trois mentions possibles.
residents Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »
du RLS de la
Basse-Cote-Nord 819
sont nombreux a Ouvre régulierement les fenétres 00
ouvrir les fenétres 85%
de leur résidence Systéme de ventilation, échangeur d'air,
régulierement pour thermopompe
la ventiler (81%).
» Le systéme de ventilation, I'échangeur Hotte de pocle
d’air et la thermopompe sont les
principaux moyens utilisés par 34% des Déshumidificateur
résidents. La hotte de poéle, quant a elle,
est utilisée par 19% de la population, soit
une proportion significativement moindre Humidificateur
que celle du reste de la Cbte-Nord (26%).
En outre, le déshumidificateur est utilisé 1 1%
par 12% de la population du RLS de la Purificateur d'air R
Basse-Cote-Nord. | 1% H Basse-Cote-Nord (n=333)
0% m Reste de la Cote-Nord (n=3248)
* Notons que 'humidificateur et le Autres 1%
purificateur d’air sont trés peu utilisés par _
les résidents du RLS de |la Basse-Cote- 204
Nord (6% et moins des mentions). Aucun moyen I 20
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SECTION 5 :

SANTE AU TRAVAIL

Note au lecteur :

Les questions de cette section n’ont pas été posées a I’échantillon supplémentaire de personnes diabétiques.
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Santé au travail

De maniére De fait, 44% de la population du RLS de la Basse- Les personnes les plus susceptibles de ne pas
similaire au Cote-Nord affirme n’avoir travaillé a un emploi ou a avoir travaillé au cours de la derniére année sont
reste de la une entreprise contre rémunération au cours des les femmes (52%), les personnes ayant une
erniers mois, incluant le travail saisonnier ou le erception passable ou mauvaise de leur état de

- 12d luant le t I I p ption p bl del tat d
Cote-Nord, travail autonome. santé général (75%), celles ayant une scolarité
56% des inférieure a un niveau secondaire (69%), celles
résidents du souffrant d’'un probléme de santé chronique (62%),
RLS de la dont I'hypertension (61%), et les personnes agées
Basse-Cote- de 65 ans et plus (94%).
Nord ont
occupé un -
emploi & un SATO1. A un moment quelconque au cours des 12 derniers mois, avez-vous travaillé a un emploi ou a
moment une entreprise contre rémunération ? (Inclut le travail saisonnier ou le travail autonome)
quelconque Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »
au cours de la
derniéere
année. 56% 59%

Oui Non

m Basse-Cote-Nord (n=334) u Reste de la Cote-Nord (n=3243)
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Santé au travail
L,eS S_e(_:t’eu rs Secteur d’activité :
d’activités dans SATO02. Quel est le nom de I’entreprise ? / Quel est le type d’emploi ?
lesquels les . ; : s N : ] .
. Base : les répondants qui ont travaillé & un emploi ou & une entreprise contre rémunération au cours des douze
travailleurs du RLS  4emiers mois
de la Basse-Cote- 25%

Services médicaux et sociaux
Nord ont

principalement
travaillé au cours
de la derniére année
sont :

Enseignement et services connexes
Administration publique
Autres services commerciaux et personnels

. L Batiments et travaux publics
* Les services médicaux

et sociaux (25%)

L’enseignement et les
services connexes
(15%)

L’administration
publique (11%)

Les autres services
commerciaux et
personnels (9%)

Les batiments et les
travaux publics (9%)

Industrie des aliments et boissons
Commerce

Chasse et péche

Communications, transport d'énergie,..

Transport et entreposage

Finances, assurances et affaires immobilieres = Basse-Cote-Nord (n=160)

p L f . .
remiere transformation des métaux 8% ® Reste de la Cote-Nord (n=1782)

Foréts et scieries
Mines, carriéres et puits de pétrole 9%

Autres 15%

5%
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Santé au travail

Dans le RLS de De fait, seulement 8% des travailleurs du RLS de la Il N’y a pas de différences significatives dans le

la Basse-Cote- Basse-Céte-Nord ayant occupé un emploi au cours profil des travailleurs du RLS d’avis que |la santé

Nord, comme de la derniére année sont d’avis que I'on ne se des travailleurs n’est pas une préoccupation
préoccupe pas de la santé des travailleurs dans dans leur milieu de travail.

sur le reste de
la Cbte-Nord,
la santé des
travailleurs
semble étre
une
préoccupation
des
employeurs

(92% le 92%  ggo
pensent).

leur milieu de travalil.

SATO04. Selon vous, se préoccupe-t-on de la santé des travailleurs dans votre milieu de travail ?

Base : les répondants qui ont travaillé a un emploi ou & une entreprise contre rémunération au cours des
douze derniers mois

0,
8% 12%
Oui Non
m Basse-Cote-Nord (n=166) u Reste de la Cote-Nord (n=1765)
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MARKETING



La majorité
des
travailleurs du
RLS de la
Basse-Cote-
Nord
considerent
que I’'on se
préoccupe de
la santé des
travailleurs
dans leur
milieu de
travail.
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Santé au travail

C’est du moins ce que I'on peut constater pour le
secteur des services médiaux et sociaux (81%).

Croisement : Selon vous, se préoccupe-t-on de la santé des travailleurs dans votre milieu de travail ? /
Principaux types d’emploi

Base : les répondants qui ont travaillé & un emploi ou a une

entreprise contre rémunération au cours des douze derniers
mois (n=159) *

Senices médicaux et sociaux (n=39) 81% 19%

* Les secteurs d’activités comportant moins de 30 répondants ne sont pas présentés dans le tableau ci-dessus étant
donné le petit nombre de répondants qu'’ils représentent. Au total, cela représente 18 secteurs d’activités pour un total
de 120 travailleurs du RLS de la Basse-Cote-Nord.
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Pres de quatre
travailleurs du
RLS de la Basse-
Cote-Nord sur
dix (39%)
affirment que la
plupart de leurs
journées ne sont
pas stressantes,
soit une
proportion
significativement
plus élevée que
celle observée
sur le reste de la
Cote-Nord (28%).
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Santé au travail

A l'opposé, 15% des travailleurs du RLS de la
Basse-Cote-Nord jugent la plupart de leurs
journées stressantes, soit assez (12%) ou
extrémement stressantes (3%). D’ailleurs, la
proportion de travailleurs qui jugent que leurs
journées sont stressantes est significativement
moins élevée que celle des résidents des autres
territoires de RLS de la Cote-Nord (29%).

Notons que 46% des travailleurs du RLS jugent que
leurs journées sont un peu stressantes.

On ne dénote aucune différence significative dans
le profil des travailleurs affirmant trouver la plupart
de leurs journées stressantes, soit assez ou
extrémement stressantes.

SAT12. Diriez-vous que la plupart de vos journées étaient ... ?

Base : les répondants qui ont travaillé a un emploi ou a une entreprise contre rémunération au cours des

douze derniers mois

Un peu
Total pas stressantes stressantes Total stressantes
o— Basse-Cote-Nord: 39% —e @ ° o Basse-Cote-Nord : 15% -®
Reste de la Cote-Nord : 28% Reste de la Cote-Nord : 29%
46% 43%

Pas tellement
stressantes

Pas du tout
stressantes

m Basse-Cote-Nord (n=167)

Un peu
stressantes

4%

3%

Extrémement
stressantes

Assez
stressantes

u Reste de la Cote-Nord (n=1795)
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Santé au travail

68% des De fait, 34% des travailleurs du RLS ont une Les travailleurs ayant un niveau de scolarité
travailleurs du latitude faible quant a l'autorité décisionnelle dans universitaire (54%) sont plus susceptibles d’avoir
RLS de la Basse- leur milieu de travail — soit une proportion similaire un niveau de latitude faible au travail au regard de

N a celle du reste de la Cote-Nord (37%). l'autorité décisionnelle, c’est-a-dire la possibilité de
C_Ote'Nord ontun choisir comment faire leur travail et de participer
niveau de aux décisions qui s’y rattachent.

latitude élevé au

travail en regard Echelle de l'indice du stress au travail : autorité décisionnelle (pouvoir décisionnel) *

, .
de, |_a_Ut°r'te TRVAUTRS3. Vous étiez libre de décider de votre facon de travailler / Vous aviez votre mot a dire sur
décisionnelle. I'évolution de votre travail (c'est-a-dire les modifications, les changements apportés a votre travail).

Base : les répondants qui ont travaillé a un emploi ou & une entreprise contre rémunération au cours des

douze derniers mois et qui sont agés de moins de 65 ans
Latitude faible

Latitude élevée

®  Basse-Cote-Nord : 66% @&
Reste de la Cote-Nord : 63%

Basse-Cote-Nord : 34% —_ o
Reste de la Cote-Nord : 37%

43%

35%

15% 14%

12% 12%
6%

Médiane

2%

1% 1% 1%

5 6 7 8
m Basse-Cote-Nord (n=160) u Reste de la Cote-Nord (n=1714)

*  Ces deux énoncés sont évalués a l'aide d’'une échelle en 5 points (allant de « tout a fait d’accord » a « entierement en désaccord »), puis
amalgamés pour former 'indice de I'autorité décisionnelle dont les scores varient de 0 & 8. La valeur de la médiane pondérée des scores
propres & 'ESCN 2010 est la méme que celle de 'ESCC (Santé mentale et bien-étre, cyclel.2) de Statistique Canada (2002). Les
résultats des deux enquétes ne sont pas comparables toutefois.
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Santé au travail

L’autonomie de Les travailleurs ayant une scolarité de niveau faible d’autonomie quant aux compétences

compétences au secondaire (77%) ou inférieur (70%), de méme que requises au travail. On parle ici de la capacité

travail des ceux agés de 30 a 44 ans (66%) sont plus d'utiliser ses habiletés et d’en développer de
susceptibles que les autres d’avoir un niveau nouvelles.

travailleurs du
RLS de la Basse-
Cote-Nord est
significativement
inférieure a celle
des travailleurs
des autres
territoires de RLS

Echelle de l'indice du stress au travail : autonomie décisionnelle relative aux compétences requises *

TRVCOMP. Votre travail exigeait I'acquisition de nouvelles connaissances ? / Votre travail exigeait un
niveau élevé de compétences ? / Votre travail consistait a refaire toujours les mémes choses ?

Base : les répondants qui ont travaillé a un emploi ou & une entreprise contre rémunération au cours des
douze derniers mois et qui sont agés de moins de 65 ans

de la Cote-Nord Autonomie de compétence élevée Autonomie de compétence faible
(47% vs 60%). ¢ Basse-Cote-Nord : 47% ¢ Basse-Cote-Nord : 53% -
Reste de la Cote-Nord : 60% Reste de la Cote-Nord : 40%
27%

20% 20%

13% 14% 17%

0 1 2 3 5 6 7 8al2
m Basse-Cote-Nord (n=159) m Reste de la Cote-Nord (n=1708)

*  Ces trois énoncés sont évalués a I'aide d’une échelle en 5 points (allant de « tout a fait d’accord » a « entierement en désaccord »), puis amalgamés pour
former l'indice de I'autonomie décisionnelle au regard des compétences. Les scores de l'indice varient de 0 a 12. Auparavant, selon les instructions du
responsable de I'enquéte a la direction de santé publique de la Céte-Nord, les scores de l'indicateur relatif au caractere répétitif des taches accomplies ont été
recodés pour inverser le sens de I'échelle. La valeur de la médiane pondérée des scores propres a 'TESCN 2010 est la méme que celle de 'ESCC (Santé
mentale et bien-étre, cyclel.2) de Statistique Canada (2002). Les résultats des deux enquétes ne sont pas comparables toutefois.
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Santé au travail

Sur la base de la Les travailleurs du RLS de la Basse-Coéte-Nord niveau élevé de demandes psychologigues au
médiane détenant un niveau de scolarité universitaire (44%) travail.
sont plus nombreux, en proportion, a avoir un

pondérée des
scores
régionaux, 26%
des travailleurs

Echelle de 'indice du stress au travail : demandes psychologiques *

TRVPSYR3. Votre travail était frénétique (travail ardent, trés intense, exigeait d'aller vite) ? / Vous
n'aviez pas a répondre a des demandes incompatibles. (Ces demandes peuvent provenir du

du RLS dAe la superviseur, des collegues, de la clientéle, etc.).

Basse'C_Ote'Nord Base : les répondants qui ont travaillé a un emploi ou a une entreprise contre rémunération au cours des

ont un niveau douze derniers mois et qui sont agés de moins de 65 ans

élevé de

demandes. Demandes psychologigues faibles Demandes psychologiques élevées

psychologiques . R

au travail P Basse-Cote-Nord : 74% o 0 Basse-Cote-Nord : 26% -°
' Reste de la Cbte-Nord : 69% 49% Reste de la Céte-Nord : 31%

Cette proportion
est similaire a
celle du reste de
la Cote-Nord.

Médiane

4% 3% 3%

1% 2%

H

0 1 2 3 5 6 7 8
m Basse-Cote-Nord (n=157) m Reste de la Cote-Nord (n=1672)

*  Ces deux énoncés sont évalués a I'aide d’'une échelle en 5 points (allant de « tout a fait d’accord » a « entierement en désaccord »), puis amalgamés
pour former l'indice de demandes psychologiques dont les scores varient de 0 & 8. Auparavant, selon les instructions du responsable de I'enquéte a la
direction de santé publique de la Cote-Nord, les scores de l'indicateur relatif & I'intensité des taches accomplies ont été recodés pour inverser le sens de
I'échelle. La valeur de la médiane pondérée des scores de 'ESCC 1.2 (Santé mentale et bien-étre) de Statistique Canada (2002) se situe a 4.
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Santé au travail
Une proportion Les travailleurs masculins (68%), ceux ayant un brut annuel compris entre 20 000 $ et 40 000 $
significativement niveau de scolarité secondaire (71%), ou inférieur (74%) sont plus nombreux, en proportion, & avoir un
,_ o g . ; . . ez .
supérieure de (79%), ainsi que ceux disposant d’'un revenu familial niveau élevé d’efforts physique.
travailleurs du
RLS de laBasse-  Echelle de I'indice du stress au travail : exigences physiques *
Cote-Nord TRVPHYS. Votre travail exigeait beaucoup d'efforts physiques ?
afflrme ?VO',r un Base : les répondants qui ont travaillé & un emploi ou a une entreprise contre rémunération au cours des
niveau éeleve douze derniers mois et qui sont agés de moins de 65 ans
defforts Ni faible d’efforts physi Ni 8levé d’efforts physi
physiques au iveau faible d’efforts physiques iveau élevé d’efforts physiques
travail (56% vs ~—— Basse-Cote-Nord : 44% — o o Basse-Cote-Nord : 56% —e
40% des Reste de la Cdte-Nord : 60% Reste de la Cote-Nord : 40%
travailleurs des
autres territoires
41%
de RLS de la
Cote-Nord).

Entierement en En désaccord Ni en accord, ni en D'accord Tout a fait
désaccord désaccord d'accord
m Basse-Cote-Nord (n=160) = Reste de la Cote-Nord (n=1715)

*  Selon les instructions du responsable de I'enquéte a la direction de santé publique de la Cote-Nord, les scores ont été recodés pour
inverser le sens de I'échelle.
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Sur la base de la
meédiane
pondérée des
scores
régionaux, 66%
des travailleurs
du RLS de la
Basse-Cote-Nord
déclarent un
niveau élevé de
soutien social au
travail, soit une
proportion
significativement
plus élevée que
celle du reste de
la Cote-Nord
(55%).
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Santé au travail

Les travailleurs du RLS de la Basse-Cote-Nord
ayant un niveau de scolarité secondaire (49%) sont

proportionnellement plus nombreux a avoir un
faible niveau de soutien social au travail.

Echelle de l'indice du stress au travail : soutien social *

TRVSOCRS3. Vous étiez exposé(e) a I'hostilité ou aux conflits provenant de vos collegues ? / Votre
superviseur facilitait I'exécution du travail ? / Vos collegues facilitaient I'exécution du travail ?

Base : les répondants qui ont travaillé & un emploi ou & une entreprise contre rémunération au cours des
douze derniers mois et qui sont agés de moins de 65 ans

Soutien social au travail faible

Basse-Cote-Nord : 34%
Reste de la C.-N. : 45%

Soutien social au travail élevé

Basse-Cote-Nord : 66%
Reste de la C.-N. : 55%

S

0, 0, 0

4 5 6 7 8a12

m Basse-Cote-Nord (n=153) u Reste de la Cote-Nord (n=1653)

*  Ces trois énoncés sont évalués a I'aide d’'une échelle en 5 points (allant de « tout a fait d’accord » a « entierement en désaccord »),
puis amalgamés pour former l'indice de soutien social dont les scores varient de 0 a 12. Auparavant, selon les instructions du
responsable de I'enquéte a la direction de santé publique de la Cbte-Nord, les scores de l'indicateur sur I'exposition aux conflits
provenant des collegues ont été recodés pour inverser le sens de I'échelle. La valeur de la médiane pondérée des scores de
'ESCC 1.2 (Santé mentale et bien-étre) de Statistique Canada (2002) se situe a 4
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Santé au travail
La quasi-totalité De fait, seulement 4% des travailleurs du RLS Il n’existe pas de différence significative dans le
des travailleurs affirment ne pas avoir une bonne sécurité d’emploi profil des travailleurs du RLS ayant un niveau
du RLS de la (vs 10% pour le reste de la Céte-Nord). élevé d’insécurité d’emploi.
Basse-Co6te-Nord
0 i .
519,6 /0), au rjt n vead Echelle de l'indice du stress au travail : menace de perdre son emploi
,lnsecu_rl e_ TRVPERT. Vous aviez une bonne sécurité d'emploi ?
d’emploi faible, i _ R o _ i o
. Base : les répondants qui ont travaillé a un emploi ou & une entreprise contre rémunération au cours des
soit une . . . A 2 .
i douze derniers mois et qui sont agés de moins de 65 ans
proportion
significativement Insécurité d’emploi faible Insécurité d’emploi élevée
plus élevée que — Basse-Cote-Nord : 96% — e o Basse-Cote-Nord : 4% —o
celle observee sur Reste de la Cote-Nord : 90% Reste de la Cote-Nord : 10%
le reste de la 5100
Cote-Nord (90%). ° 47%

39%  38%

5% 5% 4% 3%

Tout a fait D'accord Ni en accord, ni en En désaccord Entierement en
d'accord désaccord désaccord
m Basse-Cote-Nord (n=159) u Reste de la Coéte-Nord (n=1708)
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SECTION 6 :

VIOLENCE
CONJUGALE

Note au lecteur :

Les questions de cette section n’ont pas été posées a I’échantillon supplémentaire de personnes diabétiques.
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Violence conjugale

72% des De fait, 28% des gens du RLS de la Basse-Cote- Ces personnes sont surreprésentées chez celles

P Nord se sont prononcés en faveur de I'énoncé, soit ayant une scolarité inférieure a un niveau
résidents du o N, . .

une proportion significativement plus élevée que secondaire (46%) et celles ayant un revenu familial
Rl:S de la Basse- celle des résidents des autres territoires de RLS de annuel se situant entre 20 000 $ et 40 000 $ (40%).
Cote-Nord se la Cote-Nord (17%).
disent en
désaccord avec
le fait que la _ : : : . :
violence VLNOL. La violence dans une relation conjugale ou amoureuse est une affaire privée qui ne concerne
. . gue les personnes impliquées.
conjugale soit B 1ous les répondant uant " e ref
. ase : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

une affaire P P
privée qui ne Total accord Total désaccord
concerne que les R R

ersonnesq e———  Basse-Cote-Nord : 28% o0 Basse-Cote-Nord : 72% — o
_p o . Reste de la Cote-Nord : 17% Reste de la Codte-Nord : 83%
impliquées, soit
une proportion

prop 64%

significativement 61%
moindre que le
reste de la Cote-
Nord (83%).

Tout a fait d'accord Plutbét d'accord Plutét en désaccord Tout a fait en désaccord

m Basse-Cote-Nord (n=325) u Reste de la Cote-Nord (n=3216)
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Violence conjugale

77% des résidents  En effet, 23% des résidents du RLS de la Basse- Ces personnes sont proportionnellement plus
du RLS de la Cote-Nord se sont dit en accord avec I'énonce. nombreuses chez celles ayant une scolarité
D’ailleurs, cette proportion est significativement inférieure a un niveau secondaire (43%).

Basse-Cote-Nord
se disent en
désaccord avec le

supérieure a celle du reste de la Cote-Nord (13%).

fait que la

violence

conjugale soit VLNO2. La violence conjugale est simplement une chicane de couple.

simplement une Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

chicane de couple

— une proportion Total accord Total désaccord

inférieure a Cef”e e——  Basse-Cote-Nord : 23% o0 Basse-Cote-Nord : 77% — o
obtenue aupres Reste de la Cote-Nord : 13% Reste de la Cote-Nord : 87%

des résidents du
reste de la Cote-
Nord (87%).

65%

Tout a fait d'accord Plutbét d'accord Plutét en désaccord Tout a fait en désaccord

m Basse-Cote-Nord (n=319) u Reste de la Cote-Nord (h=3185)
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Plus des deux
tiers des
résidents du RLS
de la Basse-
Cote-Nord (68%)
sont en accord
avec le fait que
la violence
conjugale soit
une prise de
contrdle sur
I'autre conjoint
par la personne
violente.

Cette proportion
est toutefois
significativement
moindre dans ce
RLS que sur le
reste de la Cote-
Nord (85%).

ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Violence conjugale

32% des résidents du RLS de la Basse-Coéte-Nord
se sont prononcés en défaveur de cet énonceé (vs
15% pour le reste de la Cote-Nord).

On remarque que ces personnes sont
proportionnellement plus nombreuses parmi celles
détenant une scolarité inférieure & un niveau
secondaire (49%).

VLNO3. La violence conjugale est une prise de contrble sur l'autre conjoint par la personne violente.
Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

Total désaccord

Basse-Cote-Nord : 32%
Reste de la Cote-Nord : 15%

Total accord

Basse-Cote-Nord : 68% PP
Reste de la Cote-Nord : 85%

o—

—e

65%

Tout a fait d'accord

Plutét d'accord Plutoét en désaccord Tout a fait en désaccord

m Basse-Cote-Nord (n=312) m Reste de la Cote-Nord (n=3159)
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ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Violence conjugale

Dans I’ensemble, Par conséquent, 24% des résidents du RLS de la On remargue que ces personnes sont
76% des Basse-Cote-Nord se sont exprimés en défaveur de proportionnellement plus nhombreuses chez celles
I’énoncé — soit une proportion significativement qui ont une scolarité inférieure a un niveau

residents du RLS supérieure a celle observée sur le reste de la Cote- secondaire (42%).
de la Basse- Nord (10%).

Cote-Nord sont
en accord avec

le fait que VLNO4. L'humiliation ou le dénigrement manifestés dans le cadre d'une relation conjugale ou
I’humiliation ou amoureuse constituent de la violence conjugale.

le dénigrement Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

manifestés dans

le cadre d’une Total accord Total désaccord

relation e— Basse-Cote-Nord : 76% PPR Basse-Cote-Nord : 24% — o
conjugale ou Reste de la Cote-Nord : 90% Reste de la Cote-Nord : 10%
amoureuse

constituent de la 73%

violence

conjugale.

Cette proportion
est cependant
significativement
moins €élevée
gue sur le reste

de la Cote-Nord o ) . ) e )
(90%). Tout a fait d'accord Plutbét d'accord Plutét en désaccord Tout a fait en désaccord

m Basse-Cote-Nord (n=308) u Reste de la Cote-Nord (h=3165)
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ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Violence conjugale

Au total, 32% Il demeure que la plupart des résidents du RLS de Les personnes ayant une scolarité inférieure a
des résidents du la Basse-Céte-Nord (68%) se disent en accord un niveau secondaire (78%) et celles agées entre
avec I'énoncé voulant que la violence conjugale soit 45 et 64 ans (78%) sont plus nombreuses, en

RLS de la Basse- ; e . A ' A

- une responsabilité partagée entre les conjoints, soit proportion, a étre en accord avec I'énoncé
Cote-Nord sont cependant une proportion significativement affirmant que les deux conjoints ont chacun leur
en désaccord supérieure a celle observée sur le reste de la Cote- part de responsabilité lorsqu’il y a de la violence
avec le fait que Nord (60%). conjugale dans une relation.

lorsqu’il y ade la
violence dans

une_relatlon VLNOS5. Lorsqu'il y ade la violence dans une relation conjugale ou amoureuse, les deux conjoints ont
conjugale ou chacun une part de responsabilité.
amoureuse, les

deux conjoints

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

ont chacun leur Total accord Total désaccord
partde ) e— Basse-Cote-Nord : 68% PP Basse-Cote-Nord :32% — ¢
responsabilité — 0% Reste de la Cote-Nord : 60% Reste de la Cote-Nord : 40%

0

une proportion
significativement
moindre que
celle du reste de
la Cote-Nord
(40%).

28%  28%

Tout a fait d'accord Plutét d'accord Plutét en désaccord Tout a fait en désaccord

m Basse-Cote-Nord (n=310) m Reste de la Cote-Nord (n=3157)
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ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Violence conjugale

Selon les résidents

VLNO6. Selon vous, quels sont les ressources ou organismes de votre milieu qui peuvent offrir de
du RLS de la Basse- |assistance ou de I'aide & une personne victime de violence conjugale ? Trois mentions possibles.

Cote-Nord, la Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »
principale

Le milieu de la santé 75%

ress_ource pouvant (CSSSI/CLSC, urgence d'un hdpital, etc.)
offrir de _ o o 19%
I’'assistance ou de Les services policiers ou judiciaires 20%
, . .
laide a une- . Les travailleurs sociaux 15%
personne victime
de violence Service d'écoute téléphonique (y compris Info-

i Social
conjugale est le ) .
milieu de la santé La famille, les proches, les amis, I'entourage 8%

(75% vs 54% pour le _ )
Les maisons d'hébergement pour femmes

reste de la Cote- 44%
Nord).
Les centres de femmes 2304
. L. 0,

* Soulignons que les résidents Les CALACS 13/?%

duRLS de I_a B_'a_lsse_—Cote— Les centres communautaires et organismes d'aide 1%

Nord sont significativement (Maison de la famille, Transit, etc.) 3%

plus nombreux, en proportion, | es centres ou organismes d'aide aux victimes | 1%

que les autres Nord-Cotiers a d'actes criminels (CAVAC, DPJ, etc.) 2%

avoir nomme les travailleurs R

Les maisons d'hébergement pour hommes 0% m Basse-Cote-Nord (n=262)

sociaux (15% vs 1%), un 13%

service d’écoute téléphonique m Reste de la Céte-Nord (n=2707)

Les centres d'aide aux hommes

(8% vs 4%) et la famille, les 6%

proches, les amis ainsi que Autres L 1%

I'entourage (8% vs 3%). 2%
2%

Aucun 0%

Leqer
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ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Violence conjugale

44% des résidents
du RLS de la
Basse-Cote-Nord
appelleraient la

VLNO7. Si vous étiez témoin de violence conjugale, que feriez-vous ? Cing mentions possibles.

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

J'appellerais la police

police s’ils étaient o4%

témoins de Je parlerais a la personne violente

violence conjugale

(vs 54% pour le Je parlerais ala victime

reste de la Cote-

Nord). J'interviendrais

J'appellerais un service téléphonique

* Par ailleurs, 19% parleraient (comme Info-Social)
directement a la personne violente, J'appellerais ou irais a un centre de la santé
alors que 17% parleraient a la (Hopital, CLSC, clinique etc...)
victime.

J'en parlerais a mes proches

+ Soulignons que les residents du  J'appellerais ou j'irais a un centre pour les femmes
RLS sont plus nombreux que ceux

des autres territoires de RLS de la J'appellerais le 911

Cote-Nord a mentionner qu’ils

appelleraient un service J'offrirais mon aide a la victime = Basse-Cote-Nord (n=272)
téléphonique (7% vs 4%), qu'ils

appelleraient ou iraient & un centre Je le dénoncerais [y 320 " Reste de la Cote-Nord (n=2898)
de la santé (7% vs 3%) ou a un 4%

centre pour les femmes (6% vs 3%) Autres B 2%

ou qu’ils en parleraient a leurs 2%

proches (6% vs 3%). Ne ferais rien de particulier 432/0
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SECTION 7 :
PERCEPTION DES

AGRESSIONS
SEXUELLES

Note au lecteur :

Les questions de cette section n’ont pas été posées a I’échantillon supplémentaire de personnes diabétiques.

LeNser
MARKETI



ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Perception des agressions sexuelles

Comme les autres
Nord-Cotiers,
quoique dans une
proportion

AGROL1. Selon vous, quels sont les ressources ou organismes de votre milieu qui peuvent offrir de
I'assistance ou de l'aide a une personne victime d'agression sexuelle ? Trois mentions possibles.

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

84%

significativement
plus élevée, les
résidents du RLS
de la Basse-Cote-
Nord sont d’avis
gue le milieu de la
santé (84%) est la
principale
ressource de leur

milieu pour offrir de

I’assistance ou de
I’aide aux victimes
d’agressions
sexuelles.

Le milieu de la santé (CSSS, CLSC, urgence
d'un hopital, clinique médicale)

Les services policiers ou judiciaires

Un service d'écoute (y compris Info-Social)
Les travailleurs sociaux

L'entourage (famille, parents, amis)

La DPJ,y compris les centres jeunesse

Le CALACS

Les centres de femmes

« Les services policiers ou LE CAVAC
judiciaires (37%) sont aussi au
nombre des ressources les plus

m Basse-Cote-Nord (n=272)

Les organismes communautaires, organismes
de larégion ou associations

mentionnées par les résidents du 0% m Reste de la Céte-Nord (n=2644)
RLS Les centres d'aide aux hommes 20/
. 0
) Les résidences pour femmes ou maisons | 0%
* Les autres mentions sont d'hébergement pour femmes 2%
présentées au graphique ci- 5%

contre (4% et moins). Autres 2%
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A l’instar des
résultats obtenus
sur le reste de la
Cote-Nord, les
résidents du RLS
de la Basse-Cote-
Nordconsidérent
que la honte (36%)
et la crainte de
représailles (32%)
expliquent
principalement
pourquoi certaines
victimes
d’agressions
sexuelles ne font
pas appel ou
hésitent a faire
appel aux services
d’aide existants.

ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Perception des agressions sexuelles

AGRO02. Selon vous, quelles sont les raisons pour lesquelles des victimes d'agressions sexuelles ne
font pas appel ou hésitent a faire appel aux services d'aide existants ? Trois mentions possibles.

Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

La honte 41%

La crainte de représailles de la part I'agresseur 40%

La peur de ne pas étre crue

La peur (en général)

La crainte d'étre percue comme responsable de
I'agression

La crainte relative au non-respect de la confidentialité
Un sentiment de culpabilité

La peur de perturber la vie de ses proches

Le manque de disponibilité et d'accessibilité des
services

La peur d'étre jugée, d'étre rejetée

4% m Basse-Cote-Nord (n=236)

La crainte du processus judiciaire 4%

* La peur de ne pas étre crue Lorsque 'agresseur est quelqu'un de la famille m Reste de la Céte-Nord (n=2869)
(10%) et la peur de maniere
générale (10%) peuvent aussi La méconnaissance des services disponibles

expliquer ce phénomene,
guoique dans une moindre

proportion.

Considére que ce serainutile

4%
Autres 7%

Leger
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La presque
totalité des
résidents du RLS
de la Basse-
Cote-Nord (94%)
considere qu’il
est vrai que la
majorité des
agressions
sexuelles ne
sont pas
dénoncées ala
police.

Cette proportion
est
significativement
inférieure a celle
du reste de la
Cote-Nord (97%).

Leger

ANALYSE DETAILLEE
DES RESULTATS

Perception des agressions sexuelles

Seulement 6% des résidents du RLS de la Basse-
Cote-Nord pensent le contraire (vs 3% pour le reste
de la Cdte-Nord), et ce, quel que soit leur profil.

AGRO03. La majorité des agressions sexuelles ne sont pas dénoncées a la police : Vrai ou Faux ?
Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »

949  97%

6% 304
Vrai Faux
m Basse-Cote-Nord (n=304) u Reste de la Cote-Nord (n=3177)
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Mobilité de la population
Les résidents du Peu de résidents du RLS de la Basse-C6te-Nord Il n'existe pas de différences significatives dans le
RLS de la Basse- (16%) manifestent leur intention de quitter la Cote- profil des résidents du RLS de la Basse-Cote-Nord
Coéte-Nord Nord au cours des cing prochaines années. ayant l'intention de quitter définitivement la région
souhaitent au cours des cing prochaines années.
majoritairement
(84%) demeurer
dans leur région
plutét qu’a
I’extérieur de la DEMO1. Au cours des cing prochaines années, avez-vous l'intention de quitter définitivement la Cote-
Céte-Nord Nord pour aller vivre dans une autre région ?
Base : tous les répondants, excluant « ne sait pas » et « refus »
Cette proportion
est
S|gn|f,|cat|,vement . 88%
plus élevée que 0
dans les autres
territoires de
RLS de la Cote-
Nord.
16% 12%
Oui Non
Basse-Céte-Nord (n=310) m Reste de la Cote-Nord (n=3205)
Le er g www.legermarketing.com
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PROFIL
DES REPONDANTS

Mobilité de la population

Comme pour la DEMO2. Quelle est la principale raison vous incitant a quitter définitivement la Céte-Nord au cours des
plupart des autres cing prochaines années ? Est-ce pour ... ?

Nord-Cotiers en Base : les répondants qui ont l'intention de quitter définitivement la C6te-Nord pour aller vivre dans une autre

ayant I'intention, région

la principale raison Pour se rapprocher de la famille, 29%
expliquant pourquoi des enfants ou des amis 29%
certains résidents Pour changer d'emploi ou pour une promotion

du RLS de la Basse- (répondant ou proche)

Cote-Nord ont

Pintention de quitter Pour l'arrivée a la retraite (répondant ou proche)

définitivement la Pour l'accessibilité a une plus grande gamme de services
Cote-Nord est pour socioéconomiques et de loisirs

se rapmeher de la Isolement géographique (aucun réseau routier, couverture
famille, des enfants cellulaire restreinte)

ou des amis (29%).
Pour la poursuite des études (répondant ou proche)

+ Par ailleurs, certains ont I'intention de quitter Tout simplement le golt du changement,
définitivement la Céte-Nord pour changer de « changer d'air »
d’emploi ou pour obtenir une promotion (15%),
pour l'arrivée a la retraite (15%), pour
'accessibilité a une plus grande gamme de

A cause du manque de travail

A R G Basse-Cote-Nord (n=42)
A cause de probleme(s) d'accessibilité

services socioéconomiques et de loisirs (10%) aux services sociaux et de santé ® Reste de la Cote-Nord (n=352)
et en raison de l'isolement géographique
(10%). A cause du climat, de la température
15%
Autres 8%
Le er g www.legermarketing.com
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I T T
Sexe (SEXE) (n=347) (n=3371)
Homme 50% 51%
Femme 50% 49%
Age (AGE) (n=345) (n=3347)
18 4 29 ans 16% 17%
30 & 44 ans 26% 24%
45 a 64 ans 40% 41%
65 a 74 ans 10% 11%
75 ans et plus 8% 7%
Langue (SLAN) (n=347) (n=3371)
Francais 30% 99%
Anglais 70% 1%
Réseau local de services (DEM03) (n=347) (n=3371)
Haute-Cote-Nord - 15%
Manicouagan - 37%
Port-Cartier - 9%
Sept-lles - 30%
Caniapiscau - 3%
Minganie - 6%
Basse-Cote-Nord 100% -

Note: La base des répondants varie selon les questions et est égale a tous les répondants, excluant
« ne sait pas » et « refus ».
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e e
Originaire de la Cote-Nord (DEMO5) (n=332) (n=3239)

Oui 86% 62%
Non 14% 38%
Nombre d’années de résidence (DEMO04) (n=45) (n=1278)
Moins de 2 ans 16% 3%
2ab5ans 21% 10%
6a9ans 7% 7%
10 ans et plus 56% 79%
Statut matrimonial (DEMQ7) (n=341) (n=3346)
Marié(e) ou en union de fait 74% 67%
Célibataire - jamais marié(e) 15% 18%
Séparé(e) ou divorcé(e) 4% 9%
Veuf(ve) 7% 6%
Composition du foyer (DEMO6R) (n=84) (n=953)
Personne seule 75% 82%

Couple sans enfants - -
Couple avec enfants - -
Famille monoparentale - -
Autres 25% 18%

Note: La base des répondants varie selon les questions et est égale a tous les répondants, excluant
« ne sait pas » et « refus ».
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I
Occupation principale (OCCO1R) (n=346) (n=3369)
Travailleur(se) 70% 62%

Etudiant(e) 2% 5%
Personne sans emploi 7% 7%
Retraité(e) 18% 25%
Autres 4% 2%
Niveau de scolarité (ECNO2R) (n=338) (n=3327)
SN;\;es:dg::irsieur au dipléme d'études 31% 230
Dipléme d'études secondaires 34% 31%
Dipléme d'études collégiales 18% 31%
Dipléme d'études universitaires 17% 15%
Revenu familial annuel brut (ENNO1) (n=304) (n=3126)
Moins de 20 000 $ 12% 11%
20 000 $ a 40 000 $ 26% 21%
40 000 $ & 60 000 $ 30% 18%
60 000 $ &4 80 000 $ 13% 17%
80 000 $ et plus 9% 14%

Note: La base des répondants varie selon les questions et est égale a tous les répondants, excluant
« ne sait pas » et « refus ».
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e
Utilisation d'Internet (AUTR1) (n=333) (n=3234)

Oui 73% 77%
Non 27% 23%

Nombre de numéros de téléphone

au domicile (AUTR2) (n=342) (n=3346)
1 seul numéro 93% 92%
2 numéros 6% 7%
3 numéros ou plus 1% 1%

Note: La base des répondants varie selon les questions et est égale a tous les répondants, excluant
« ne sait pas » et « refus ».
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ANNEXE 1:
METHODOLOGIE

DETAILLEE DE
L’ENQUETE SANTE
COTE-NORD 2010
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Sondage
téléphonique
aupres des
résidents de
la Cote-Nord
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ANNEXE 1 :
METHODOLOGIE DETAILLEE

Population a I’étude

Pour mener a bien cette étude, un groupe précis a été ciblé, soit les résidents de la Cote-Nord agés de 18 ans et
plus, résidant en ménage privé et capables de s’exprimer en frangais ou en anglais, a I'exclusion des résidents
des communautés autochtones. Les autochtones vivant hors réserve font toutefois partie de la population ciblée
par 'Enquéte Santé Cote-Nord 2010.

Pour des considérations d’ordre méthodologique, les ménages qui n'ont pas de ligne téléphonique fixe, mais
uniguement un ou des téléphones cellulaires, n’étaient pas éligibles a répondre a 'enquéte.

Echantillonnage

Le plan d’échantillonnage de cette enquéte est un plan de sondage a deux degrés avec allocation non
proportionnelle de I'échantillon au premier degré et sélection aléatoire au deuxiéme degré.

Au premier degré, I'échantillon de numéros de téléphone est généré aléatoirement (RDD) avec allocation non
proportionnelle entre les sept territoires de réseaux locaux de service parmi toutes les circonscriptions
téléphoniques en usage sur la Coéte-Nord, mais a l'intérieur de banques de numéros comportant au moins un
numéro de téléphone résidentiel valide. Au premier degré, I'échantillon est stratifié de la fagon suivante :

STRATIFICATION DE L'ECHANTILLON

. ENTREVUES ENTREVUES DIABETIQUES TOTAL DES
RESEAULOCAL DE SERVICES VISEES COMPLETEES (SURPI?US) REPONDANTS
Haute-Coéte-Nord 520 571 21 592
Manicouagan 600 650 21 671
Port-Cartier 500 526 22 548
Sept-lles 590 619 8 627
Caniapiscau 450 330 16 346
Minganie 480 560 27 587
460 344 3 347

TOTAL 3600 3600 118 3718




ANNEXE 1 :
METHODOLOGIE DETAILLEE

Echantillonnage (suite)

Au deuxiéme degré, un répondant est choisi au hasard parmi les résidents du ménage agés de 18 ans ou plus.
S'’il n’y a aucun adulte, le ménage est considéré comme inéligible aux fins de 'enquéte. Les ménages résidant
sur des réserves autochtones sont également exclus.

Echantillon supplémentaire de personnes diabétiques

Une méthodologie spécifique a été élaborée pour constituer un échantillonnage supplémentaire de personnes
diabétiques dans les ménages ou le répondant initial n’était pas lui-méme diabétique. Les répondants non
diabétiques ont répondu a une question a la fin de la section sur les maladies chroniques pour vérifier si d’autres
personnes adultes du ménage étaient atteintes de diabéte. Dans I'affirmative, le répondant était invité a spécifier
le nombre de personnes concernées. Une procédure de sélection aléatoire était alors utilisée et 'intervieweur
devait demander s'il était possible de lui parler a la fin de I'entretien. Une entrevue complétée auprés de cette
personne était alors versée dans I'échantillon supplémentaire.

Il n’a pas été envisagé d’interroger d’autres personnes diabétiques dans un ménage ou le répondant initial était
lui-méme diabétique afin d’éviter de se retrouver avec un échantillonnage en grappes, car, dans ces situations,
les calculs des variances des estimations deviennent beaucoup plus complexes.

Le nombre total de répondants diabétiques requis (environ 425 répondants) a été déterminé pour permettre des
analyses régionales précises, par groupe d’age ou de sexe, et de certaines caractéristiques : état de santé
physique et psychosocial, habitudes de vie, présence d’autres maladies chroniques, soins et services regus en
regard du diabéte.

Une fois que le nombre initialement prévu de répondants a I'enquéte (3 600 répondants) a été atteint, il manquait
un certain nombre d’entrevues pour obtenir le nombre attendu de répondants diabétiques. Des ménages ont
alors été sélectionnés au hasard suivant la procédure décrite plus haut. Si le ménage ne comptait qu’une seule
personne diabétique adulte, cette derniére était alors invitée a répondre au questionnaire. Une sélection aléatoire
a été faite dans les cas ou le ménage contacté comprenait au moins deux adultes atteints de la maladie. Le
ménage était considéré comme inéligible si aucun adulte diabétique n’y vivait.

er www.legermarketing.com
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ANNEXE 1 :
METHODOLOGIE DETAILLEE

Echantillonnage (suite)
Echantillon supplémentaire de personnes diabétiques (suite)

Les personnes diabétiques de I'échantillon supplémentaire ont été invitées a répondre a un sous-ensemble de
questions provenant du questionnaire adressé a la population générale, notamment a celles touchant I'état
général de santé physique et mentale, les maladies chroniques, ainsi que les habitudes de vie. Des sections
entiéres du questionnaire principal ont été retranchées. C’est le cas notamment de la santé environnementale, de
la santé au travail et des sections relatives aux perceptions au regard de la violence conjugale et des agressions
sexuelles. Lorsque le répondant initial était diabétique, ce dernier se voyait administrer le questionnaire principal.

Questionnaire

Le questionnaire initial a été congu par le responsable du projet en collaboration avec d’autres professionnels de
’Agence de la santé et des services sociaux de la Coéte-Nord. Léger Marketing a procédé a une vérification du
guestionnaire et a sa traduction anglaise. Cependant, la firme devait obligatoirement utiliser la version anglaise
déja validée des questions empruntées telles quelles a d’autres enquétes comme I'Enquéte sur la santé dans les
collectivités canadiennes par exemple.

Prétest

Le questionnaire a été prétesté auprés de 14 répondants (10 entrevues complétes en frangais et 4 entrevues
complétes en anglais) du 21 avril au 1°" mai 2011. La version du questionnaire en annexe est la version finale qui
tient compte des corrections mineures apportées a la suite du prétest.

Collecte des données

Au total, 3 718 entrevues téléphoniques ont été réalisées auprés de la population cible décrite précédemment.
Ce nombre comprend 118 entrevues supplémentaires faites uniguement parmi des personnes diabétiques de
18 ans et plus résidant sur la Céte-Nord.

La période de collecte de données s’est étendue du 3 mai au 19 aolt 2011, et la durée moyenne des entrevues a
été de 26 minutes. Le taux de réponse global obtenu dans le cadre de cette étude est de 44%, tandis que les
taux de réponse par réseau local de services varient de 37% (Minganie et Basse-Cote-Nord) a 53% (Haute-Céote-
Nord). Les tableaux des résultats administratifs détaillés présentés dans les pages suivantes présentent le détalil
des calculs du taux de réponse régional et par réseau local de services.
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Le taux de réponse pour I'étude est excellent a 44%, mais demeure en dega des résultats obtenus lors de
'Enquéte Santé Cdte-Nord réalisée en 2005. Plusieurs facteurs servent a expliquer cette différence. En premier
lieu, et de maniére générale, il y a eu une réduction des taux de réponse aux sondages téléphoniques au cours
des derniéres années. Cette baisse s’explique notamment par la prolifération des appels de télémarketing qui ont
amené une « fatigue des sondages » au sein de la population québécoise. Aussi, la multiplication des moyens de
communication a rendu la ligne téléphonique terrestre moins importante pour une portion grandissante de la
population. Un autre facteur non négligeable expliquant la baisse du taux de réponse fut la tenue de la majorité
des appels lors de la période estivale. Ainsi, il s’avere plus difficile de joindre les gens a maison durant I'été en
raison des vacances et des autres activités extérieures.

Cette baisse du taux de réponse explique également I'impossibilité de joindre plus de 346 résidents du RLS de
Caniapiscau et 347 résidents de la Basse-Cote-Nord, alors que les tailles d’échantillon ciblées au départ étaient
de 450 et 460 résidents, respectivement. L’ensemble des numéros de téléphone valides de ces deux RLS a été
utilisé pour cette étude.

Pondération des résultats

Afin de redresser les déséquilibres et de rendre I'échantillon représentatif de la population étudiée, les données
brutes de I'étude ont été pondérées en fonction de la distribution réelle de la population par expansion des
résultats a la population totale de la strate (RLS) pour le groupe d’age (5) et le sexe du répondant selon les
projections de I'Institut de la statistique du Québec (ISQ) faites pour le MSSS a partir des données corrigées du
recensement de 2006. Les projections utilisées sont celles pour le ler juillet 2010.

Les données requises pour la pondération ont été fournies par la DSP de la Coéte-Nord et sont présentées aux
tableaux de la page suivante.
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Pondération des résultats (suite)

Répartition de la population masculine (excluant les personnes vivant dans les réserves amérindiennes)

par RLS selon le groupe d'age, Région Codte-Nord, 2010

RESEAU LOCAL DE SERVICES 1829 ans 30-44ans 4554ans 65-74ans 75anset+ TOTAL

Haute-Céte-Nord 773 1054 2 092 637 405 4 961
Manicouagan 2 258 2831 5342 1 286 804 12 521
Port-Cartier 542 897 1369 382 208 3398
Sept-lles 1759 2 677 3819 1092 586 9933
Caniapiscau 323 422 503 23 2 1273
Minganie 2125

Basse-Cote-Nord _____ 1628

TOTAL 6 257 8 736 14 792 3 807 2247 35 839

Répartition de la population féminine (excluant les personnes vivant dans les réserves amérindiennes)

par RLS selon le groupe d'age, Région Céte-Nord, 2010

RESEAU LOCAL DE SERVICES 18-29 ans 30-44ans 45-54ans 65-74ans 75anset+ TOTAL

Haute-Céte-Nord 691 988 1964 573 461 4 677
Manicouagan 1878 2 665 4914 1 305 1052 11 814
Port-Cartier 468 709 1194 296 210 2 877
Sept-lles 1780 2 564 3648 1092 830 9914
Caniapiscau 231 313 356 17 1 918
Mlngame 2110
_____
TOTAL 5599 8 133 13 630 3628 2 968 33 958
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Pondération des résultats (suite)

Aux fins de pondération seulement, les répondants ayant préféré ne pas indiquer leur age se sont vu attribuer la
valeur par défaut « 65 ans et plus ». Soulignons que cette procédure n’a touché que 26 répondants au total.

La pondération tient aussi compte du type de municipalité (urbaine ou rural) afin de permettre des analyses sous
cet angle. Aux fins de I'exercice, les municipalités de 5 000 habitants et plus (Baie-Comeau, Sept-iles et Port-
Cartier) sont considérées comme urbaines. Toutes les autres sont regroupées dans la catégorie rurale. Cette
classification est faite indépendamment du statut juridique officiel des municipalités.

Intégration et pondération de I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

Nous avons intégré a la base totale des répondants de la Céte-Nord (n=3600) un échantillon supplémentaire de
118 répondants atteints de diabéte.

Dans un premier temps, nous avons pondéré le suréchantillon de 118 répondants en fonction du profil des gens
souffrant de diabéte de la base totale pour les rendre représentatifs du sous-groupe visé. Parmi les 3 600
répondants de la base totale, 308 répondants nous ont affirmé de souffrir de diabéte. Nous nous sommes donc
basés sur le profil de ces 308 répondants pour pondérer les 118 répondants du suréchantillon. Les variables
utilisées pour la pondération sont le sexe, I'age et le réseau local de services (RLS).

A la suite de la pondération des 118 répondants du suréchantillon diabétique, nous avons amalgamé cet
échantillon a la base totale. Pour éviter que la « clientéle diabétique » ne soit surreprésentée dans la base totale,
nous avons appliqué une seconde pondération sur le taux d’'incidence des diabétiques en fonction du
pourcentage obtenu préalablement avant I'ajout du suréchantillon. Ce taux était de 7,8% avant 'ajout du
suréchantillon et le taux est redevenu a 7,8% a la suite de I'application du deuxieme facteur de pondération.
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Marges d’erreur

Le plan d’échantillonnage a été congu pour obtenir des marges d’erreur inférieures a 5% dans chacun des sept
réseaux locaux de services, tout en minimisant la marge d’erreur sur 'ensemble des résultats nord-cétiers. Le
tableau ci-dessous présente |'effet de plan associé a I'échantillon total de Nord-Cétiers.

EFFET DE PLAN REGIONAL

RESEAU LOCAL DE SERVICES :)\';’r::'jzrrz Calcul 1 Calcul 2 Calcul 3 nor'\]'%rggézré
Haute-Cote-Nord 513 0,138 0,019 0,120 592
Manicouagan 1297 0,349 0,122 0,674 671
Port-Cartier 335 0,090 0,008 0,055 548
Sept-lles 1056 0,284 0,081 0,478 627
Caniapiscau 116 0,031 0,001 0,010 346
Mingarie. 0,061 0,004 0,023
__
TOTAL 3718 1,000 1,000 1,3849 3718

Le nombre de répondants selon I'effet de plan s’éleve a 2 685 (soit 3718 / 1,3848). Pour 'ensemble de I'étude, la
marge d’erreur maximale tenant compte de I'effet de plan est de +/- 1,89%.

Soulignons qu’il n’y a pas d’effet de plan propre a chacun des RLS, puisque ces échantillons constituent des
échantillons aléatoires simples ou un répondant a été choisi au hasard parmi les résidents du ménage agés de
18 ans ou plus.
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Marges d’erreur (suite)

Le tableau ci-dessous présente les marges d’erreur de I'étude selon la valeur de la proportion estimée, dans un
intervalle de confiance de 95%.

MARGES D'ERREUR AU NIVEAU DE CONFIANCE DE 95%

RESEAU LOCAL DE SERVICES n 50%-50% 40%-60% 30%-70% 20%-80% 10%-90% 5%95% 1%-99%

Haute-Cote-Nord 592 4,0% 3,9% 3,7% 3,2% 2,4% 1,8% 0,8%
Manicouagan 671 3,8% 3,7% 3,5% 3,0% 2,3% 1,6% 0,8%
Port-Cartier 548 4,2% 4,1% 3,8% 3,3% 2,5% 1,8% 0,8%
Sept-lles 627 3,9% 3,8% 3,6% 3,1% 2,3% 1,7% 0,8%
Caniapiscau 346 5,3% 5,2% 4,8% 4,2% 3,2% 2,3% 1,0%
Mlngame 4,0% 4,0% 3,7% 3,2% 2,4% 1,8% 0,8%
esetCoNor i i 5 i o s I zoms o
TOTAL 3718 ,9% ,9% 1,7% ,5% 1,1% 0,8% 0,4%
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Résultats administratifs détaillés

Enquéte Santé Cote-Nord 2010 Enquéte Santé Cote-Nord 2010

Entrewues téléphoniques réalisées du 3 mai au 19 ao(t 2011
- Ensemble de la population de la Cote-Nord -

Entrewues téléphoniques réalisées du 3 mai au 19 ao(t 2011
- Population de la Basse-Cote-Nord -

A) ECHANTILLON DE BASE 12 193 A) ECHANTILLON DE BASE 1501
B) Numéros non valides 1880 B) Numéros non valides 215
Pas de senice 1383 Pas de senice 150
Non résidentiel 202 Non résidentiel 21
Numéro en double 111 Numeéro en double 16
Fax / modem / cellulaire / téléavertisseur 184 Fax / modem / cellulaire / téléavertisseur 28
C) Numéros hors échantillon 939 C) Numéros hors échantillon 135
Langue étrangére 10 Langue étrangére 2
Non qualifié 926 Non qualifié 133
Mauvais contact 3 Mauvais contact 0
ECHANTILLON EFFECTIF 9 374 ECHANTILLON EFFECTIF 1151
Entrewues non complétées 5774 Entrewues non complétées 807
Refus 3 564 Refus 410
Pas de réponse 243 Pas de réponse 57
Répondeur 304 Répondeur 56
Occupé 20 Occupé 7
Incomplet 39 Incomplet 8
Rendez-wous fixé 1604 Rendez-wous fixé 269
D) ENTREVUES COMPLETEES 3 600 D) ENTREVUES COMPLETEES 344
TAUX DE REPONSE : (C+D / A-B) | 44% | TAUX DE REPONSE : (C+D / A-B) | 37% |
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Résultats administratifs détaillés (suite)

Enquéte Santé Cote-Nord 2010 Enquéte Santé Cote-Nord 2010

Entrewues téléphoniques réalisées du 3 mai au 19 ao(t 2011
- Population de Port-Cartier -

Entrewues téléphoniques réalisées du 3 mai au 19 ao(t 2011
- Population de la Haute-Céte-Nord -

A) ECHANTILLON DE BASE 1493 A) ECHANTILLON DE BASE 1520
B) Numéros non valides 198 B) Numéros non valides 278
Pas de senice 144 Pas de senice 227
Non résidentiel 22 Non résidentiel 19
Numéro en double 14 Numéro en double 15
Fax / modem / cellulaire / téléavertisseur 18 Fax / modem / cellulaire / téléavertisseur 17
C) Numéros hors échantillon 111 C) Numéros hors échantillon 63
Langue étrangére 0 Langue étrangere 0
Non qualifié 111 Non qualifié 62
Mauvais contact 0 Mauvais contact 1
ECHANTILLON EFFECTIF 1184 ECHANTILLON EFFECTIF 1179
Entrewues non complétées 613 Entrewes non complétées 653
Refus 332 Refus 522
Pas de réponse 9 Pas de réponse 17
Répondeur 17 Répondeur 28
Occupé 0 Occupé 2
Incomplet 7 Incomplet

Rendez-wous fixé 248 Rendez-wous fixé 79
D) ENTREVUES COMPLETEES 571 D) ENTREVUES COMPLETEES 526
TAUX DE REPONSE : (C+D / A-B) | 53% | TAUX DE REPONSE : (C+D / A-B) | 47% |
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Résultats administratifs détaillés (suite)

Enquéte Santé Cote-Nord 2010 Enquéte Santé Cbte-Nord 2010

Entrewes téléphoniques réalisées du 3 mai au 19 aolt 2011
- Population de Sept-lles -

Entrewues téléphoniques réalisées du 3 mai au 19 ao(t 2011
- Population de Caniapiscau -

A) ECHANTILLON DE BASE 1921 A) ECHANTILLON DE BASE 1301
B) Numéros non valides 292 B) Numéros non valides 278
Pas de senice 219 Pas de senice 186
Non résidentiel 32 Non résidentiel 43
Numéro en double 17 Numéro en double 18
Fax / modem / cellulaire / téléavertisseur 24 Fax / modem / cellulaire / téléavertisseur 31
C) Numéros hors échantillon 138 C) Numéros hors échantillon 132
Langue étrangére 1 Langue étrangere 3
Non qualifié 137 Non qualifié 127
Mauvais contact 0 Mauvais contact 2
ECHANTILLON EFFECTIF 1491 ECHANTILLON EFFECTIF 891
Entrevues non complétées 872 Entrevues non complétées 561
Refus 491 Refus 316
Pas de réponse 31 Pas de réponse 51
Répondeur 51 Répondeur 23
Occupé 2 Occupé 2
Incomplet 5 Incomplet 2
Rendez-wous fixé 292 Rendez-wous fixé 167
D) ENTREVUES COMPLETEES 619 D) ENTREVUES COMPLETEES 330
TAUX DE REPONSE : (C+D / A-B) | 47% | TAUX DE REPONSE : (C+D / A-B) | 45% |
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Résultats administratifs détaillés (suite)

Enquéte Santé Cote-Nord 2010 Engquéte Santé Cote-Nord 2010

Entrewes téléphoniques réalisées du 3 mai au 19 aolt 2011
- Population de Minganie -

Entrewues téléphoniques réalisées du 3 mai au 19 aolt 2011
- Population de Manicouagan -

A) ECHANTILLON DE BASE 2552 A) ECHANTILLON DE BASE 1905
B) Numéros non valides 358 B) Numéros non valides 261
Pas de senice 251 Pas de senice 206
Non résidentiel 42 Non résidentiel 23
Numéro en double 24 Numéro en double 7
Fax / modem / cellulaire / téléavertisseur 41 Fax / modem / cellulaire / téléavertisseur 25
C) Numéros hors échantillon 271 C) Numéros hors échantillon 89
Langue étrangére 4 Langue étrangére 0
Non qualifié 267 Non qualifié 89
Mauvais contact 0 Mauvais contact 0
ECHANTILLON EFFECTIF 1923 ECHANTILLON EFFECTIF 1555
Entrevues non complétées 1363 Entrevues non complétées 905
Refus 951 Refus 542
Pas de réponse 55 Pas de réponse 23
Répondeur 76 Répondeur 53
Occupé 5 Occupé 2
Incomplet 7 Incomplet 5
Rendez-wous fixé 269 Rendez-wous fixé 280
D) ENTREVUES COMPLETEES 560 D) ENTREVUES COMPLETEES 650
TAUX DE REPONSE : (C+D / A-B) | 38% | TAUX DE REPONSE : (C+D / A-B) | 45% |
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Ensemble de la population de la Céte-Nord
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ENQUETE SANTE COTE-NORD
Questionnaire principal
- Ensemble de |z population de la Céte-Nord —

DEMS33 (I):

simple
min=] max=11=1

mumeipalité
FLS de la Haute-Cate Nord
BLS de Mani
RLS de Port-Cartier
RLS de Sept-las
RLSde G
FLS de la Mingane
BLS de la Basse-Cate-Nord

B

INTRO:
simple, ouverte

min=1 max=11=2

Date : 5D Heure : SH

Pourrais-je parler 3 b<SEL=/ Bonjour (bonsoir) monsieur, madame.  Bonjour (bon
aprés-midi, bonsoir), mon nom est S de LEGER MARKETING. Nous complétons
présentement une étude auprés de la population de la Céte-Nord pour le compte de la
Dhrection 1égionale de santé publigue de la Céte-Nord. Les résultats de I'étude permettront,

entre autres, de mieux orienter les de pré part en santé
publique. Il p : dlen i g2 sur les divers dléments povant
étre reliés a 'état de sant? de la population nord-cotiere.  NOTE : Si le répondant indique
qu'll 2 un pumero de tEléph dentre] et d d il se fait qu'il a €t appelé,
mentionnez que le numéro 2 été généré au hasard par ordinateur. font
size="2". ARGUMENTS:

Votre opinion compte. Léger Marketing est une finme de renom au Canada. Sachez quil
'y a pas de mauvaise réponse.

OUL CONTINUER LENTREVUE ..
Répond

Ligne cccupée
Pas de service
Pas de réponse
Ei

‘modem
Rendez-vous (date et heure
Eappel (date et heure non
Refus
Refus
Bamiére
Non-rési

Numéro en double

Téléphone cellulaire / téléavertisseur
La personne 3 contacter est décédée
La personne a contacter n'est pas disp
Mauvais contact (il est impossible de joindre la persomme i gui nous voulons parler a ce numéro)WC Lo}

NHABITEPASTACOTENORD ™0 == /FIN

Léger Marketing
Projet : MC70S75-001 1

SECTi:
simple
min=1 max=11=1
SECTION 0_(Inroduction et renseig énéramx - 11 questions)
Ql:
simple

min=1max=11=1
Habitez-vous dans une réserve mdienne?

Oui (terminez I Lap doit &tre exclue 1
Non 2 ===
NSPNEP 9 ==+
INTSI:
simple

min =1 max=11=2

- 5i leré dant est hi utiliser la_formule de courteisie suivants pour
metire fin a l'entration :
Comme la présente émde ne pas les toch . nous devons mettre
fin a cet eniretien téléphonique. Nous tenons dant 3 que ce type denquéte
estréalisé de temps 3 aufre en temitoire ‘htone par d'autres i ou mstitutions en
collaboration avec les conseils de bande concernés.
Mon éligible; réserve indienne Nl D =/FN

Q2
simple
min =1 max=11=1
Puisque la présente enquéte vise uniquement les personnes vivant en ménage privé, le numéro
de téléphone <TELOL> est-il cehu de votre résid incipale (soit un log ou une
maison privée)?
(précizez-le numéro généré par l'ordinateur)

Ow 1 == 42
Non  (MMénage exclu) 2
Me sait pas 2 ===
Ne répond pas. 9 ===
INT

simple
min=1max=11=2

Puisque la prr e enquéte vise uniquement les personnes vivant en ménage privé, nous
devons mettre fin 3 cet entretien téléphonique. Merci de votre collaboration
Mon éligible; pas résid incipal N2 D =/FN

Léger Marketing
Projet : MC70975-001
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Ensemble de la population de la Céte-Nord

Q24: WOMEN:
imple

min=1 max=11=1

Est-ce que vous demeurez dans un ménage privé on plutét dans un ménage collectif comma

une maison de chamb un centre d'hél . une d pour étudiants ou pour
personnes dgses?
Meénage privé 1 ===
Ménage collectif  (Ménaga axclu) ... 2
Ne sait pas 8 ==42
Ne répond pas. 9 =+2
INTS3:
simpls sinon => (+2***ERR
min=1 max=11=2 51 SEL=SE.

Puisque la présente enquéte vise uniquemsnt les personnes vivant en ménage privé, mous
devens mettre fin i cet entretien téléphonigue. Mere1 de votre collaboration.
Non éligible; ménage collactif N3 D

- [FIN

Q3:

simple
min=1max=11=1
Afin de choisir aw hasard un répondant dans vofre menage. j'aimerals savoir combien de
personnes de 18 ans et plus, en vous incluant, kabitent chez-vous? *Au besoin lire la
phrase swvante : " La sélection est faite au hasard par ordimateur pour interviewer des
répondants adultes de tous les dges et sexes. Cela nous assure d'avowr un échantillon
représentatif de la population de voire termitoire. "%

SED6
Aucune  (Ménags exclu) 0
1 1
2 2
3 3
4 4
5 5
6 et plus 6

simpls

min=1 max=11=1

Puisque la présente enquéte vise umiquement les personnes de 18 ans et plus, nous devons
mettre fin 3 cet entratisn téléphonique. Merei de votra collsboration.

Meon éligible; personnes de 18 ans st phus . M4 D = FIN

NSP/ Refus 9 ==

Léger Marketing

Prajet : MC70975-001 3 Léger Marketing

Projet : MC705975-001 4
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SEL:

simple
min=1 max=11=2
$5 CO=01 IN=MEN==
SC=RAN(1,999) ;CO= 02
IN=MEN>1 SC=RAN{1,999)
;C0=03 IN="MEN >2"
SC=RAMN(1,999) ;:CO=04
IN=MEN=3 SC=RAN(1,399)
;C0O=05 IN="MEN >4~
SC=RAMN(1,999) ;:CO=06
IN=MEN=5 SC=RAN(1,999)
;C0O=07 IN=MEN=1
SC=RAN(1,999) .CO=03
IN=WOMEN==
SC=RAN(1,999) :CO=09
IN=WOMEN=1 SC=RAN(1,999)
:C0O=10 IN=WOMEN=>2
SC=RAN(1,999) :CO=11
IN=WOMEN>3 SC=RAN(1,999)
;C0O=12 IN=WOMEN=>4
SC=RAN({1,999) :CO=13
IN=WOMEN=5 SC=RAN(1,999)
:CO=14 IN=WOMEN>1
SC=RAN(1,999) :

ANNEXE 2
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

+1***ERR.
M ol
Monsiewr le plus igé 0z
Monsieur le second en ige 03
Monsiewr le enige 04
Monsiew le 1eme en dge 05
Monsiewr le cinquidme en ige. 06
M Iz plus jeune o7
Madame. 0g
Madame la phus dzée 09
Madame lz seconde en dze 10
Madame lz 18me en ige 11
Madame lz 2me en 3ge. 12
Madame lz cmquidme en ige 13
Madame la plus jeune 14
INTS5:
simple

min=1 max=11=2
Nous devons mettre fin a cet entretien téléphonique. Merci de votre collaboration.  REFUS.
ous devons choisir an hasard un répondant dans le ména;

INT61:
simple. ouveris

min=1max=11=2
Date : 5D Hewre : SH
Dans ce cas, powrrais-je parler ab=SEL>/b Intervieweur - Lire le texte suivant sila personne
trée au hasard dans le ménage powr répondre au questionnaire est celle qui est présentement
au téléphone: Nous aimerions donc obtenir votre collaboration powr répondre 3 wmn

. Votre par est vol , mais e pusque les résultsts de
I'étude serviront, comme je vous l'ai précisé tantdt, 3 mieux onenter les programmes de
prévention particuliérement en santé publigue et 3 connaitre les différents éléments pouvant
éwre associés 3 l'état de santé de la population de la Céte-Nord. Pouvons-nous faire
l'entrevue maintenant? 5i demands, spécifiez la durée prévue de lenttevue. Prendre
rendez-vous au besoin. Bonjour (bonsoir)
monsiews, madame.  Intervieweur - Relire le texte suivant si la personne tirée au hasard dans
le ménage pour répondre au questionnaire est différente de cells qui est présentement au
téliphone ©  Bonjour (bon aprés-midi, bonsowr), mon nom ect ST de LEGER MARKETING
Nous complétons présentement une éude auprés de la population de la Céte-Nord pour le
compte de la Direction régionale de santé publlqugde la Céte-Mord. Nous aimerions obtemx
votra collsboration pour répondre 3 un ire. Votre ipation ast vol ‘mais
essentielle puisque les résultats permettront, entre autres, de misux onenter les progranimes
de prévention parficuliérement en santé publique. Ils permettront ézalement d'en connaitre
davantage sur les Sléments pouvant éire reliés 3 I'état de santé de la population nord-cétiére
Pouvons-nous faire l'entrevue maintenant” 351 demandé, spécifiez la durée prévue de
l'entrevue  Prendre rendez-vous an besoin.

OUL CONTINUER LENTREVUE ..o ...01 D
Fépond AM
Ligne occupée BU
Pas de service NS
Pas de réponse NA
Telécopienr’ modem FM
Fendez-vous (date et heure ifi FX O
Fappel (date et heure non précizé CB O
Refus RE
Flefus catég DR
Bamiere li t 1B

N our NE

Fépondant est incapable de compléter le sondage (troubles auditifs ou d'élocution, ete )
Numéro en double DN
Téléphone cellulaite / téléavertissenr S e CE
La personne a contacter est décédée
La personne a contacter nlest pas dhpmble pour la durée du proj

FIN

Mauvais contact (1l est impossible de jomdre la persomme 3 qui nous voulons parler 3 ce numére) WC

LASTQ (ERR)
™

Non ligible; refus sélection N5 D = /FN

Léger Marketing
Projet : MC70975-001
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INTS0:

simple
min=1 max=11=2

Pour ascurer I3 qualité de cette enquéte, il se pourrait quun supervizeur deoute Ientrevue
téléphonique. Notez cependant que tous les renseiznements que vous fowrnirez demeureront
strictement anonymes et confidentials.
SPRONTO RECORD
filename=3P3Q.WAV
fileformat=WAVE_&

Ow 0l

HNon, refus - REMERCIEZETTERMINEZ ... DR == FIN

ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

AGE:
simple
min=1max=11=3
B) RENSEIGNEMENTS GENERAUX
Comme Iz santé dépend souvent de l'ige et que certames questions <'adressent  certaines

atégonies dige p P vous m'indiquer votre ige svp?
SE 18 105
NSP/Refus 999
SEXE:

simple

min=1 max=11=1
Inserire le sexe du répondant. En cas de doute, demander une confirmation. Exsmple
Puis-je confirmer que vous ées..

Homme 1
Femme 2
CODE:

simple
min=1max=11=6
ECHANTILLON: =CODEP=

Afin de pouvor réaliser des amalyses de l'état de saxté de la population nord-cétiére en
fonction du type de municipalité de résidence (milieu de vie whain ou muzl), pouvez-vous
nous dire votre coda poctal cvp? *5; refus, demandez les frois premiers carsctéres
seulement® CODER LES TROIS PREMIER et 9A9 ___9A9

ASABAY
AQAIAD

Léger Marketing
Projet : MC70575-001

DEM3X:
simple
min=1] max=11=1
échantillon-=DEM33 =
Valider: Vous-étes dans. . <DEM33=
LIRE
...|a Haute-Céte-Nord
MG
Port-Cartier
...Sept-Tles
Canians
..Ja Ming
..Ja Basze-Cite-Nord ...
NHABITE PAS LA COTE-NORD......ooooeeee

R P R R

INT31:

simple
min=1 max=11=2
Puisque la présents enquéte vise uniquement les personnes de la Céte-Nord, nous devons
mettre fin 3 cet entretien téléphonique. Merci de votre collaboati
sinon == +1
5i DEM3X=9
Non sligible; N'HABITE PAS LA COTE-NORD

~N0 D ==FIN

MUNOL:

simple
min=1max=11=3
ECHANTILLON:=MUN00>

Valider: Et le nom de votre municipalité/localite st =MUN00=
Municipalités ou localités de 1z strate 1 - R1S de 1a Haute-Céte-Nord

Tadoussac 101
Sacré-Coeur

Les Bergeronnes (ou Grandes-Berg )

LesE. i

Longue-Rive (Saint-Paul-du-Nord)

Longue-Rive (Sault-au-Moutoz)

Pormenuf-sur-Mer (ou Sainte-Anne-de-Portneuf) .

Forestville

Colombier (ou Sainte-Thérése-de-Colombier) ... rrovccocerrerrvre. 109
Colombier (St-Mare-de-Latour) 110
Ne sait pas / Ne répond pas 999

Léger Marketing
Projet : MC70975-001



ANNEXE 2
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

MUNO2:

e MUNOS:
simpl .
min=1 max=11=3 min =1 m¢x=1f:§k
ECHANTILLON:=MUN00> ECHANTILLON: <MUNG0=

Valider: Et le zom de votre municipalité/locahté est... <MUND{-

lité= ou localités de Ia strate 2 : RLS de M: Valider: Et la nom de votre municipalité/localité est. <MUN00=

= é= o localites de la strate 5 : RLS de C.

sinon == +1

sinon == +1
5i DEM3X=2 - DEM3X=5
R 201 Fermont s01
Chute-aux-Outardes 202 P o
Chute-aux-Outardes (Les Buissons). 203 e 299
Pointe-aux-Outardes 204 S3tpas f e rEpond pas
Pointe-Lebel 205
Baie-Comean 206 MUN0G:
Fi i 207 simple
Godbout. .. ;08 min=1max=11=3
Baie-Trimité_ 09 ECHANTILLON: =MUN00 =
Baie-Trimite (llets Canbou) 210 Valider: Et le nom de votre municipalité/localité est . ~MUND0=
e sait pas | Ne répond pas 988 i ou localité: de lx strate 6 RIS de la
sinon == +1

MUNO03: si DEM3X=6

simple Rivire-Saint-T 601
min=1max=11=3 Rivisre-Saint-Jean (Magpie) 802
ECHANTILLON: <MUNDO= Rivitre-au-Tonnerre £03
Valider: Et le nom de votre municipalité/localité est..<MUN0J:- Rivitre-au-Tonzerre (Sheldrake) 604

lités ou localités de la stiate 3 : RLS de Port-Cartier Longue-Pointe-de-Mingan 605
sinon == +1 Havre-Sant-Pierre 606
5i DEM3X=3 Baie-Johan-Seetz :g;
Port-Cartier 301 LTle-d Anticosti (Port-Menier) 609
Pont-Cartier (sectewr Pointe-aux-Azngla e 302 £10
Port-Cartier (sectenr Pentecite) 303 e sait pas / He répond pas 539
Sept-fles (secteur Gallix) 304 S ripm e rmpent e
Sept-Iles (sectenr Riviére-Brochu) 305
Me sait pas / MNe répond pas 999
MUNO04:

simple
min=1 max=11=3
ECHANTILLON: <MUNDO>
Valider: Et le nom de votre municipalits/localité est.<MUNOO

lités ou localités de la strate 4 : RLS de Sept-fles
sinon == +1
5i DEM3X=4
Sept-fles 401
Sept-lles (sectenr Clarke City) 402
Sept-Tles (secteur Moisie) 403
Ne sait pas / Ne répond pas 955
Léger Marketing Léger Marketing
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

MUNO7: 0CColL:
simple
min=1 max=11=3
ECHANTILLON:<MUNG(==
Valider: Et le nom de votre municipalitélocalité est... <MUN00=
Municipalités ou localités de la strate 7: RLS de L2 Basse-Céte-Nord

simple, ouverts
min=1 max=11=2
La question suivante permettra d'analyser la relation entre I'état de santé et l'oceupation
principale dans 'année précédant lenquéte. Au cours des 12 derniers mois, quelle était votre
occupation puneipale? Etart-ce...

sinon=> +1 Lire les choix de réponse. Une seule mention possible.

5i DEM3X=7 Travaillew(se) 3 temps plein

Blane-Sabl 01 'I'ra'.'fii]leln(se) 4 temps partiel

Blanc-Sablon (Lowdes-de-Blanc-Sablon) ... e T02 E‘“dm.r:i)q, iy

B].anr:-Slbh?n (Brador) 703 Parzonne maicon

Bomne-E 704 En i d o

Bonne-Espérance (Middle Bay) 705 E ool

Bonne-Espérance (St Paul'S River ou Riviére-St-Paul) 706 Prostataire dide sociale (sienmitt dn sevami)..

Bonne-Espérance (Old Fort ou Views-Fort)........... o i '(5“3“‘“5 - ciciom du :

:: nt-Augustin ##%\ccident de travail! Invalidité’ Congé maladie/ CSST/ SAAQ ... 10 N

_ Précis 9

oo Menating (Lo Toesind) (NE PAS LIRE) Autre - Préci 0 0
! I0ErE).....o. (NE PAS LIRE) Ne sait pas 98

Gros-Mécatina (Mutton Bay ou Baie-des-M (NE PAS LIRE) No sépond o a5

Cte-Nord-du-Golfe-Saint-Laurent (Chevery).... =

Céte-Nord-du-Golfe-Saint-Lavrent (Harrington Harbouw)

Cate-Nord-du-Golfe-Saint-Laurent (Kegaska) ...... T0:

Cote-Nord-du-Golfe Saint-Laurent (La Romaine, partie non autocktons) 715 simple

C?xre-Nord—du-Gu.lﬂe-Sainr-Lamm (Téte-a-la-Baleine) ... 716 min=1 max=11=3
Ne sait pas / Me répond pas 999 SECTION 0 (durée)
==

MUNAU (I): Li TF((T0=0).T05T) ‘

simple
min=1max=11=3
Autre muznicipalite SECTL:

simple
min=1max=11=1

DEMOS: SECTION 1 fE,lar de santé génsral - 16 ions)

simple —==1
min=1max=11=1 ‘ i ‘
Certaines guestions de 'enquéte 3" spéci aux rézidant avec des sl-0
enfants de moins de 18 ans 3 la maison. Pour ce faire. nous vous mvitons i répondre aux deux
questions suivantes : Combien d'enfants 3zés de CINQ ANS OU MOINS vivent chez-vous?

Entrer le nombre d'enfants (3 ans ou moins):

SE
DEMO9:

simple
min=1 max=11=1
Combien denfants dzés de 6 2 17 ans vivent chez-vous?

Entrer le nombre denfants (6 2 17 ans):

3E
Léger Marketing Léger Marketing
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

GENODL:
simple
min=1 max=11=1
Secrion 1 Erar de sameé général En zénéral, ez sants mentale
Cette enguéte porte sur différents aspects de votre santé. Il v a des questions sur les habitudes = I.Ere ;i;:::éu:é:;::e n et
de vie et la santé physique, mentale et sociale (par zanté, on entend non seulement 1'zbsence Tl ) 1
de maladie ou de blessure, mais aussi le bien-étre). Pour commencer, en général, Trés bonne. o
dirisz-vous que votre santé ast Bomne 5
Lire les choix de réponse Paceable 3
E 1 5
Bonne 3 5
N d pas. 9
Paszable 4 Srependee
5
Ne sait pas 8 GENOS:
Ne répond pas g simple
min=1 max=11=1
GEN02: in-fm:um 3 la quantits de stress dans votre vie, dinez-vous que la plupart de vos journées
simple Lire les choix de réponse.
min=1max=11=1 Pas du tout 1
Par comparaison 3 I'an dermer, I L . votre santé? Pas tellement 2
Lure les chorx de réponse Un peu 3
Bien meilleurs maintenant que I'an dermier 1 Assez 4
Un peu meilleure matntenant (que I'an demnier] Exiré 5
A pen prés la méme que l'an demier...... Ne sait pas 3
Un pen moins borne maintenant {que 1'an dernier) 4 Ne répond pas 9
Bien moins bonne maintenant (que I'an demter) ... 3
Ne sait pas 8
Ne répond pas. 9 GEND6:
simple
o min=1 max=11=1
GENO3: Fomma de 18 & 40 ans -

_ simple Les prochaines questions portent sur la taille et le poids. Dans un premier temps, pour les fins
min =1 max=11=1 . ) - de Ianalyse des résultats, il est important de savoir si une femme est enceinte ou nom.
Dans quelle mesure étes-vous satisfait(e) de votre vie en genéral? Ftes-vous enceinte”

Lure les choix de réponse. 1
Trés satisfart(e) 1
Satisfait(e) 2 51 SEXE=] OU AGE=49
i satisfaitle), ni insatisfait{e) 3 O 1
I Fitfe) 4 Non 2
Trés insati ) 3 Ne sait pas 8
He sait pas 8 Ne répozd pas 9
He répond pas. 9
TEX0T:
simple
min=1 max=11=1
Nlest pas une femme de 18 & 40 ans -
Les prochaines questions portent sur la taille et le poids.
sinon == +1
si SEXE=] OU AGE=-49
Contirmer. 1D
Léger Marketing Léger Marketing
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

GENOT:

2Ll GENTC:
min=1max=11=1
Combien mesurez-vous ans chanssures?
*& Notez ici 'UNITE et la taille aux deux prochaines questions **

simple
min=] max=11=2
Notez le nombre de CENTIMETRES:

g;—:c::; anglais (pieds - pouces) - Taille en pouces (Ex. : 5 preds § pnwies 68 pouces ; € pieds et 3 pouces 73 REPONSE SYSTEME METRIQUE {en métres ot contimétres)
Systame métrique (métres - centimétres) - Répond en métres et centimétres (Ex.: 1m 75 175 em) 2 S_E o1 .99 1
sinon => +|
NSP/Refus ] 51 GEN07=2
GENTA: GEN0S:
simple simple
min=1 max=11=1 min=1 max=11=1
Taille en pouces (Ex. - 3 pieds 8§ pouces 08 poucss ; 0 pieds et 3 pouces 73 pouces) Combien pesez-vous?
Notez le nombre de PIEDS  {Combien mesurez-vous sans chaussures?) Reéponse exn livres (Ibs) 1
REPONSE systéme anglais (pieds - ponces) Féponse en kilog (kg) 2
SEZ26 N5P/Refus g
sinon == +1
51 GENOT=1 GENSA:
simple
= min=1 max=11=3
GENTP: Entrer le poids en Ivres  (Combien pesez-vousT)
simple MNotez le nombre de ivres
min=1 max=11=2 SE 050 500
*Ne pas arrondir vers l'unité supérieure {exemple - 14 pouce, 1% pouce = 1 pouce). * sinon == +1
Notez le nombre de POUCES =1 GENO8=1
REPONSE systéme anglais (pieds - pouces)
SE 0011
sinon == +1 GENSB:
51 GENO7=1 simpla

min=1 max=11=3
Entrer le poids en kilos  (Combien pesez-vous?)

GENTB: Notez le nombre de kilogrammes
e SE 025 225

min=1max=11=1 +1

Répond en métres et centimétres (Ex. : 1m 75 175 cm) =1 GEN08=2

Notez le nombre de METRES:  (Combien mesurez-vous sans chanssures7)

REPONSE SYSTEME METRIQUE (en métres et centimétres)

SE12 GEND9:

simom == +1 simple

51 GENO7=2 min=I] max=11=1

Considérez-vous que vous ...
Luwe les choix de réponse.
Faites de I p
Etes trop maigre
Etes 3 peu prés
e sait pas
Ne répond pas

o oo L b e

Le'ggr Marketing Léger Marketing
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ANNEXE 2 :

QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

AUT:
simpls
min=1 max=11=3
sC
}
5iTF ((AUT-0),AULSD) ‘
AUIDA:
simple
min=1 max=11=2
*

51 IF({AUTDA=0), AUTDA DAY(AUT)

MOIS6:
simple
min=1max=11=2
®

51 IF((MOIS6=0). MOIS6. MON(AUD)
octobre 2010 04
novembre 2010 05

d 2010 06
Jjanwier 2011 o7
fevmier 2011 08
MOISI:

simple
min=1 max=11=2
*

51 IF{(MOIS1=0) MOIS L MON(AUT)
mars 2011 04
avil 2011 05
mai 2011 06
Juin 2011 o7
juillet 2011 08

Léger Marketing
Projet : MC70975-001

GEN10:
simple
min=1max=11=1
Au cours des 6 demniers mois, c'est-3-dire du <awjda= “mois6> et se termmant hrer, svez-vons
fat quelque chose concernant votre pords?
(*au besom, lire les chomx de réponse*)

+1
51 GENO06=1

Vous avez essayé de perdre du poi
Vous avez essayé de contriler
Vous avez essayé de gagner du poids ..

B

Vous n'aver rien fait votre poids
Ne sait pas
Ne répond pas.
DIS1A:
simple

min=1max=11=1

Les prochaines questions portent sur des senfiments que vous auriez pu vivre au cowrs du

dermter mois. Au cours du dernier mois, c'est-3-dire du <amjda> <metzl>= et e terminant

hier, 3 quelle fréquence vous dtes-vous sentife)...
..nerveux(ze)?

Tout le temps

La plupart du temps

Parfois

E

ot

Tamais
Me sait pas
Me répond pas

B

DIS1B:

simple
min=1max=11=1
Les prochaines questions portent sur des sentiments que vous auriez pu vivre au cours du
dermier mois. Au cowrs du demier mois, c'est-3-dire du <amjda= <motsl= et se terminant
hier, 3 quelle fréquence vous dtes-vous senti(a)...
..désespéré(e)?
Tout le temps
La plupart du temps
Parfois
E ot

Tamais
Me sait pas
e répond pas

R

Léger Marketing
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

DISI1C: DIS1E:

simple simple
min=1 max=11=1 min =1 max=11=1
Las prochaines questions portent sur des sentiments gue vous auriez pu vivie au cours du Les prochaines questions portent sur des sentiments que vous auriez pu vivre au cowrs du
dernier mois. Au cours du dernier meis, ¢'est-a-dire du <anjda= = = gt se terminant dermier mois. Au cours du demier mois, c'est-a-dire du <aujda= <meisl= et se terminant
hier, 3 quelle fréquence vous étes-vous senti(a) hier, 3 quelle ﬁ'éque_nc_e vous étes-vous senti(e)...

agité(s) ou ne tenant pas en place? bon(ne) 3 rien?

Tout le temps 1 Tout le temps 1
La plupart du temps 2 La plupart du temps 2
Parfois 3 Parfois 3
R nt 4 Farement 4
Tamais 5 Jamaic 5
Me sait pas 8 Ne saitpas 8
Me répond pas g Ne répond pas. 9
DIS1D: SECT2:

ELzD Section non adressée a I'echantillon supplémentaire de personnes diabétiques
min=1 max=11=1 . . N

: - - - (sauf indications contraires)
Les prochaines questions portent sur des senfiments que vous auriez pu vivre au cours du
dermier mois. Au cours du dernier mois, c'est-a-dire du <aujda= <moisl= et se terminant 5
huer, a quelle fréquence vous étes-vous sentife)... L _ JT:!P"
...51 déprimé{e) que plus rien ne pouvait vous faire sourire? min =1 max =1 ‘_'_ 3 . :
Tout le temps 1 SECTION 2 (Habitudes de vie et P P -43 )
La plupart du temps 2 T
Parfois 3 IF((SECT2=0).SECT2.5T)
Farement 4
Tamais 5
e sait pas 8 T1:
He répond pas. 9 Fooh
min=1 max=11=3

DIS1E: SECTION 1 (durée)

simple =

=i IF({T1>0),T1,SECT2-T0)

min=1 max=11=1

Las prochaines questions portent sur des senfiments que vous auriez pu vivre au cours du

dermier mois. Au cours du dernier meis, c'ast-a-dire du <zujda= <moisl> et se termunant

hier, 3 quelle fréquence vous étes-vous sentife)... FVCO01: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
...que tout étart un effort? simple

Tout le temps 1 min =1 max=11=1
La plupart du temps 2 Nous allons aborder des guestions relatives i lalmentstion. Généralement, 3 quells
Parfois 3 fré Ppar semame pr unrepas au . dans un iite, une cafétéria
Farement 4 ou prenez-vous un repas livé i la maison ou 3 emporter chez-soi?
Jamais 3 Une ou deux fois 1
Ne sait pas 8 Trois  cing foi 2
Me répond pas. 9 Six ou sept fois 3
Jamais ou 4
Ne sait pas 8
Ne répond pas 9
Léger Marketing Le'g.er Marketing
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

FVCO2: FVC05: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
multiple, ouverte

min=1 max=31=2

Pourquei ne consommez-vous pas la quantité de fruits et lézumes recommandée par le Guide

alimentaire canadien? RELANCE: Y A-T-IL UNE AUTRE RAISON?

simple
min=1 max=11=1
Est-ca qua vous frég las
cenire communautaire, terram de jeux, ete.)?

sportives et de loisirs (aréna, piscine,

O 1 WE PAS lire les choix de réponse. Acceptez jusqu'a 3 mentions possibles.
HNon. 2 - FVCH4 N'aime pas le goit 01
MNe sait pas 8 CFVC04 Manque d'ntérée . ; : 0
Ne répord pas, g CEVCOL Manque de temps pour Dpréparer des Iegum_ms et des fruits.__ .03
Manque de temps pour cuisiner avec des légumes et des fruits 04
Manque d'idées pour cuisiner avee des légumes et des fruits 05
FVC03: Manque de disponibilité des lézumes et des frutts 06
T #++Manque de temps (Sans précision) 07 N
min=1 max=11=1 FHHCest dispands 08 N
La prochaine question concerne loffre de malbouffe dems les installstions municipales ¥ Habitude de vie r— " 0N
sportives et de loisirs ainsi que l'offre d'aliments sains. La malbouffe est une nowrriture de #**J'en mange mais pas selon le Guide alimentaire/ Iz quantité demandée par le Gude alimentaire est frop importante
faible valeur nutritive (frites, poutine, hot dogs_ boissons gazeuses, barres de chocolat, ate ). oy Tl b o
Les aliments sains référent 3 ceux inelus dans le guide ahmentaire cansdien (fuits ef légumes, Allergie/ . étiq - LN
produits céréaliers, lzits et substituts, viandes et substituts). A propos de l'offre de malbouffe ***Ils ne sont pas toujowrs fraiz/ il: ne restent pas frais longtemps .13 N . )
dans les installations municipales et de loisirs, laquelle des propositions suivantes serait pour #**(g n'ast pas pratique pour moi ( i canse de mon travail, épicerie rop loin, handicap physique...) 14
vous 12 plus souhaitable? N
Lire les choix de réponse. *#++Ne connait pas bien le Guide alimentaire canadien/ pas au courant de la quantité requize 15 N
Maintenir ['offre de malbouffe 1
Maintenir Voffre de malbouffe f augmenter Toffie d'aliments szims .2 *¥%]a manque d'appétit/ je ne mange pas beaucoup en général 16 N
Diminuer l'offre de malbouffe et suzmenter l'offre d'aliments sains .3 ##4J2 mange normalement/ dquilibre/ je wlen 21 pas besoin.... -17 N
Retirer complétement I'offre de malbouffe et sugmenter l'offre daliments sains 4 ##4]2 mange mal ( rapide, suereries..} 18 N
£44Par manque de riguewr de discipline/ négligence/ par paresse ... 19 N
Ne sait pas 8 #*4Par oubli/ Je n'y pense pa 20 N
Ne répond pas g Aure - Préci 90 O
Me sait pas 98 X
Ne répond pas. 98 X
FVC04: Question adressée a ['echantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple P
min=1 max=11=1 Fvioe:
Selon vous, vohre consommation quotidienme de frwts et légumes répond-slle aux simple
dations du Guide ali ire canadien? min=1max=11=1
Oui 1 — FVC06 NOTE : Question adrecsée seulement aux personnes vivant avee au moins un enfant de moins
Non. 2 de 18 ans a la maizon
MNe sait pas 3 = FVC06 Geénéral 3 quelle f par semaine p vous en famille le repas principal de la
Me répond pas. g =-FVC06 jowmée, que ce soit le repas dumidi ou du sour?
(*2u besoin : en famille signifie en présence de l'enfant ou des enfants vivant 4 la maison ainsi que du conjoint
ou de la conjointe actuelle sl v a lien*)
sinon == +1
si DEMOS=0 QU DEM0S=-0
Une ou deux fois 1
Trois i cing foi 2
Six ou sept fois 3
Aucune 4
Ne sait pas 8
Ne répond pas 9
Léger Marketing Léger Marketing
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FVC07: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple
min=1 max=11=1
Généralement, qual énoncé déerirait la miewx vos habitudes relatrves 3 la prise du petit
déjeunar?
(*au besoin, lire les choix de réponse®)
Je déjeune i tous les jours 1
Je déjeuns prasque 3 tous les jour 2
Je déjeune seulement durant les fins de semaine ou lors de mes jours de congé 3

Je ne déjeuns jamais ou presque jamals . 4
e sait pas 3
Ne répord pas. 9

ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

FvCoe:
simple

min=1 max=11=1

Las trols questions qui suivent concernent la situation alimentaire de votre ménage au cours
des douze demniers mois. Durant cette période : ... 3 guelle fréquence est-il amivé que vous,
ou quelqu'un d'autre de votre ménage, se solf inquiété de manquer de nowriture 3 cause dun
mangue d'argent? Est-ce.

Lire les chotx de réponse

Souvent
Parfois
Jamais
Me sait pas
e répond pas

D e e e

== ACPOL
== ACPOL

FVC08: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

multiple, ouverte
min=1 max=41=12
Las gens peuvent obtenir de l'information sur les aliments et la nurition auprés de sources
différentes. Par quals moyens préféreriaz-vous obtenir das informations sur 'alimentstion?
REELANCE: Y A-T-ILUNAUTRE?
ME PAS lire les choix de réponse. Acceptez jusqu'a 4 mentions possibles

Radio

Télévision

T /revues ou

D ion du

D ou publicités de fabr de produits al

Brochures ou dépliants dans les supermarchés ou i l'épicerie .
Livre (bouguin) achets 3 a librairie ou 2u supermarché
Cours offerts par le service des loisirs de ma municipalité
Professionnel de la santé (médecin. infirmiére)

EVCl0:
simple

min =1 max=11=1

.. 3 qualle fréquence act-il amivé que vous, ou quelquyn d'zutre de votre ménage, n'ayez pas
acsez de noumiture 3 cause dun manque d'argent? Est-ce .

Lire les choix de réponze.

Souvent

Parfois

Jamais

Me sait pas
Ne répond pas

Db b e

FVCI1:
simple
min=1max=11=1
.. 3 quelle fréquence ast-il arivé que vous, ou quelquun d'sutre da votre ménage, n'ayez pas
mangs des aliments de Is qualité ou de la variété désirées  cause dun mangue d'argent?

Amisip feolla

o, de o by Est-ce...

Document provenant d'associations de santé (Fondation des maladies du ceeur, association du dizbéte, etc.)13 . Lire les choix de réponse. .
ouvent

Internet 14 Parfois 2

#++Poste/ Dépliants par la poste (Sans précision)... SRR b - T=m="_’ 3

#++Ecole (Sans précisi 16 N e sait pas 8

#++Di sur l'étig Embalk: 17T N Ne répond pas ]

#++Centre de Santé ( CLSC, hépital, dispensaire ) sans mention de "professionnel de Iz santé” 18 N

*#¥+A mon travail (Sans précision) 19 N

#¥* Ancun’ pas besoin’ je ne m'informe pas. SRR B |

Autre - Précisez 90 O

e sait pas 98 X

e répond pas. 9% X

Léger Marketing Léger Marksting

Projet : MC70975-001 23 Projet : MC70975-001 24

R =] g W legermarketing.com

MARKETING



ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

ACPO1: Question adressée a |'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques ACP04: Question adressée & I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

simple

min =1 mm=l:i:?k min=1 max=11=1
) dctivité physique Avez-vous l'intention de pratiquer réguliérement des activités physiques de 20 3 30 munutes

Passons maintenant i 'sctivité physique  Combien de fois avez-vous pratiqué des activitds
physiques de 20 & 30 mirutes par séance, dans vos temps libres, au cours des 12 derniers

par séance, dans vos temps libras, au cours d la prochaine année? Est-ce
Lire les choix de réponze.

mois? S !
Ancune foiz 1 E om 2
Environ 1 fois par mois 2 AC . non 3 - SME0L
Environ 2 & 3 fois par mois 3 pa 4 - SME01
Exviron 1 fois par semaine 3 Ne sait pas g . SMEOL
Environ 2 fois par semaine 5 Ne répond pas. ] SMEOL
Environ 3 fois par semaine 6
4 fois et plus par semaine 7 ACPO5:
e sait pas 8 T
Herépond pzs ? min=1] max=41=1

Quel(s) type(s) dactivités physiques avez-vous lintention de pratiquer rézuliérement de 20 3
ACPO2: 30 minutes par séance, dans vos temps libres, au cowrs de 1a prochaine année? RELANCE

simple
min=1 max=11=1
Les deux prochaines questions abordent cerfains aspects des environs de votre résidence

Y A-T-IL UNE AUTRE ?
NE PAS lire les choix de réponse. Acceptez jusqu'a 4 mentions possibles.
Natation 01

familiale pour la pratique d'activités physiques. Dites- rous &tes d'accord, plutét en Marche 02
accord, plutét en désaccord, en désaccord avec les énoncés suivants : Les environs de ma Vélo (bicyclette) 03
résidence m'offrent une variété de possibilités de fare de lactivité physique (présence de s 04
parcs, aménagements, pistes cyclables, etc.). Ski - 03
Diaceord 1 Sport d'équips. 06
Plutét d'accord ] Arts martiaux o7
Plutét en désaccord 3 Danse 08
En ds " 1 i 09 N
e sait pas M #++Course 3 pied 0N
e ripond pa N £55Faguette 3 neize 11N
*+*+Condifi hysique/ Entrais (Sans précision) / Cardio/ Gym/ aérobie 12
ACPO3: ***Canocd/ Kayak 13 N
simple 55D lain air ( piche, chasse, randonnée | camping ) 14 N
min=1 max=11=1 FHEGolf 15 N
Les environs de ma résidence offrent la sécurité requise pour permettre aux enfants qui le #++Tennis 16 N
peuvent de frire de la bicyclette comme activité de loisir ou pour des fins utilitaires (comme **+Patin/ Rollerblzd 17 N
se rendre 3 lécole, stc). ***Quille: 18 N
D'accord #*¥Yoga 20 N
22

Plutét d'accord
Plutét en deé: d

(RN O

**+Jardinage’ entretien extérieur (gazon, neige...) coupe de bois/ bricolage/ travaux

En dé d *¥¥Sport: motonsés (; 3 vit, ete) 23 N
Ne sait pas Autre - Préct %0 O
He répond pas. Ne sait pas 98 X

e répond pas. 99 X

Léger Marketing
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SMEKO01: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simpls

min=1max=11=1

¢} Tabagisme

Les prochaines gquestions portent sur l'msage du tabac. Actuellement, fumez-vous des

cigarettes tous les jowrs, 3 I'oceasion ou jamais?

Tous les jours

A I'occasion

Tamais

Me sait pas

Ne répond pas

D a L e

ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

VALAG:
simpls
min=1 max=11=]
(Valeurs admissibles - Min : 5 Max : dge actusl)
font color=red L'ige que vous aver commence 3 fumer des cigarsttes tows les jours EST
PLUS GRAND que votre ize acmel SMED3 = =SMED3> 3ze scmel = =AGE-

SMEO02: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple
min=1 max=11=2
*NOTE : Question adressés aux fumeurs quotidians (SMIOI=1).
A combien de c1; fi vous chaque jour?  Valeurs admissibles : Min -
1 Max : 99 (avertissement apres 60)
Entrer le nombre de cigarsttes:
SE 199
NSP/MNEP 99 == SMEK03

—+1
i SME03==AGE

Contizer 1

Comiger (retour 3 SMED3) 2 = SMED3
SME4A:

simple
min=1 max=11=1

i et viewsur - Lire le texte suivant zi le répondant est une femme
dgée de 18 a 44 ans. Dans tous les autres cas, - SMEDS.
Les prochaines questions portent sur l'nsage du tabac et la grossesse.  Avez-vous été enceinte
au cours das cing demidres annéec?

o<1
=i SEXE=1 OU AGE=44 OU GEN0&=1

VALGO:
simple
min=1 max=11=1
(avertissement aprés 60}
font color=red Valider le nombre de cigarettes = =SMK02>/font color=red Done, je
confirme que vous fumez bien <SMEQ2= cigarettes par jour ?

1
51 SME02=60

OUL Continuer 1
NON, Corriger (retour 3 SMK02).... S = SMED2

Chu
Non
e sait pas
He répond pas.

(R Re.

SKIP4:

simpls
min=1 max=11=]
SKIP4

Y

sinon == +2

SMEKO03: Question adressée 4 I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple
min=1max=11=3
*NOTE : Question adressée aux fumeurs quotidiens (SMEGI=1).
A quel 3ge avez-vous commence 3 fumer des cigarettes tous las jours?
Entrer l'age:
SE 5105
NSPINEP 955 == SME44

=1 (SEXE=2 ET AGE=45) OU GEN06=1

SME04:
simple
min=1max=11=1
variable de calcule: SMEAA+GENDG
NOTE : Imputer la valeur 1 (Chat) si la femme a répondu ™ Ow " (1) & la question GEN0& "
Etes-vous enceinte? " + Avez-vous étf enceinte au cours des cing derniéres anndes?

Léger Marketing
Projet : MC70575-001
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si SI(GEN06=1),1 SME44)

Chu
Non
e sait pas
e répond pas

[ER R
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SMESA:

simple
min=1 max=11=1 )
NOTE : Formulation sila femme a répendu « Non » (2) & la quastion O_GENOG « Etesvous
enceinte? » ET si elle a répondu « Oui » (1) a la question §_SMEG4.
Au cours de votre dermiére groszsesse, e que voire comjomt ou parfenare z fumé
égulitrement 3 l'inténieur de la maison (c'est-3-dire tous les jours ou presque tous les jowrs)?

sinon

si GENO6=+2-#4 ET SME(4=1

Omi
Hen
e ='applique pas (n'a pas de conjoint ou da partenzire)
Ne sait pas
e répond pas

o e L b
2

ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

SMKSB:

simple
min=1 max=11=1
NOTE : Formularion si la fomme a répendu « Oui v (1) & la qusstion O_GENDS « Etes-vous
enceinte! ».
Votre conjoint on partenaire fume-t-il réguliérement 3 l'intérieur de Iz maison (c'est-3-dire
tous les jours ou presque tous les jours)?

smon == +1

si GENO6=1

Omi
Men
Me s'applique pas (n'a pas de conjomt ou de partenaie) ...
Ne sait pas
Ne répond pas

o pe e b

SKIPS:
simple
min=1 max=11=1

SKIP4
=1

sinon =2 +2

51 SME3A=#1-#5 OU SMESB=1-#3

Léger Marketing
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SMEKO3:
simple
min=1 max=11=1
variable de caleuls: SMEJA+SMESE
An cours de votre dermiére grossesse, est-ce gue vofre conjoint ou partenaire a fumé
régulisrament 3 l'intérieur de la maison (<'est-3-dire tous les jours ou prasque tous les jours)?

si SI{(SMEA=51-#5),.SMKSA SMESE)

Oui
Mon
MNe 'appligue pas (n'a pas da conjoint ou de partenaire)
Me sait pas
Ne répond pas.

"o b

SKIP6:
simple
min=1 max=11=1

SKIP6

—=1
5Ino} 2

si GENO6=1 ET SME01=:1-£2

SMEGA:

simple
min=1 max=11=1
variable de caleule: GENDG=1 ET SMIZ01=#1-82 )
NOTE -Formulation =i 13 femme 3 répondu « Non » (2) 3 la question §)_GEN06 « Etes-vous
enceinte? » ET =i alle 2 répondu « Oui » (1) & la question _SMEDS (aves les réponses i
Q_GENO06 et Q_SMED], on peut déterminer si une femme snceinte au moment de lsnquéte

fume régul ou }.
=

si SI(GEN06=1 ET SMK01=¢1-£2).1.0)

Oui
Non
e sait pas
Ne répond pas.

(RN

SMEGB:
simple
min=1max=11=1
An cowrs de votre demiére 5 Y fumé régulié (c'est-a-dire tous les
jours ou presque tous les jours)?

sinon == +1

si SME4A=1

Oui
Non
Me sait pas
Me répond pas.

D o b
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

SKP66- SMKO09: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
- simple, ouverte
o _ = =i e
— JLre=0is] Si vous aviez besoin daide pour arréter de fumer, 3 qui penseriez-vous d'zbord vous adresser?
sinon == +2 Lire les choix de réponse. Une seule mention possible.
si SME64=1 OU SMESB=¢1-34 permutation -= 4
Medecin. 01
_Professionnel de Iz santé exergant dans un Centre d'zbandon du tak (exemple : psychologne, infirmitre, autre
SMEO06: sauf médecin) 02
e _Fh i 03
min=1max=11=1 ;"ﬁ‘,_‘f&“‘“‘s g;‘ N
variable de calcule: SMEGA+SMEOB - 08 3
Au cowrs de votre demiére ) rous fumé rég ('est-a-dire tous les s T N
ovte ot s omte o los sore)? *Personne en particulier! Pas besoin daide par moi-méme ..........10 N
— . Autre - Précise 90 O
) Me sait pas 98
SK(SMESA=1) SME6A SMEEE) Ne répond pas 99
Chai 1
Nen 2 .
Ne sait pas 3 SMK10: —z
: - simpi
Nezépond pa ’ min=1 max=11=1
Combien de fois, au cours des 12 demiers mois, avez-vous airété de fumer pendant an moins
SMEKOT: 24 heures parce que vous essayiez de cesser de fumer?
- Entrer le nombre de fois:
min=1 max=11=1 SEDS3
*NOTE : Question adressée aux femmes ayent répondu ™ Oui " (1) a la guestion précédente NSP/NEF 99 ==+1
(SME06=1) ou aux femmes actuellement enceintes (GENDO=1} et qui rapportent faire usage
de tabac & tous les jours (SMEQI=1) ou & l'occasion (SME0] 2). VALLD:
Au cours de votre grossesse, i professionnel de la santé vous a-t-1l offert une aide ou des < -
conseils pour diminuer votre 1on de ou cesser de fumer? simple
sinon == +1 min=1 max=11=1
) (avertissement aprés 43)
=i SME06=1 font color=red Valider le nombre = =SME10=/font color=red  Dene, je confirme que vous
Chai 1 essayiez <SMEL0= fois de cesser de firmer au cours des 12 demiers mois, pendant au meins
Non. 2 24 heures.
Ne sait pas 5 Valeurs admissibles : Min : 0 Max : %3
Ne répond pas. ] =1
=1 SME10<49
SMKO08: Question adressée a l'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques QUL conty 1
imple MOMN, Cormizer (retour 3 SME10) 2 = SME10
*NOTE - Questi Iressees aux fumewrs réguliers (Q_SMEQ] = 1) ou
oceasionnels (Q_SMEDI = 2). Sinon passez a 0_SMEI2
Envisagez 5 de cesser de fumer au cours des six prochams mois?
inon == +3
i SMEO01=£1-82
Ou 1
Non. 2 SMEILD
Ne sait pas 8 SMEL0D
Ne répond pas 9 SMEL0
Légar Marketing Leger Marketing
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

SMK11: SMK12: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
. . simple
in =1 max =31 =l =li=n
*NOTE : Questions adressées aux non-fumeurs acruels (SMEOI=3). Sinon -= ALCO1

*NOTE : Qusstion adressés aux personnes qui ont cesse de fumer pendant au moins 24
heures au cours de la derniére annés (SME10 = 0). Sinon -= ALCOL.
Quelles sont les principales raisons pour vous avez ¢ 3 fomer?

A quel moment avez-vous cessé de fumer” Etait-ce :
Lue les choix de réponse.

RELANCE: Y A-T-IL UNE AUTEE RAISON 7 Iya moins d'un an 1 == SME14
ME PAS hire les choix de réponse. Acceptez jusqu'a 3 mentions possibles. Iyalanamomnsde2ans 2 SME14
Ilya2ans i moins de 3 ans 3 SMEIL4

Ilya3ans ouphus 4 SMEL3

Ne sait pas 8 SME14

Ne répond pas, ] SME14

Pour contréler mon poids
Stress, pour me relaxer ou me calmer
Par ennui
Diépend: habitude

SMK13: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

Par manque de soutien ou d simple
Fait plus de sorties (exemples : bars, fites) ..o e 06 min =1 max=11=3 )
Disponibilité accrue 07 Faleurs admissibles - Min - 3 Max : (dge acrusl - 5)
Aucune raison particuliére/en avait envie .................... 08 Combien d'années cela fait-il7
Famille ou amis fument. 09 Entrer le nombre d'années:
xR, d'aleool 10 N $E 3100
#*##)fanque de ivation! volonté 11 ¥ NSPNERP 259 ==+1
#**##Swmite 3 un Svénement malheureux, situation négative dansmavie 12 N
#*#Par simple plaisir (Sans mention de "goit” N - .
e mple i = N VALI3: _
#4%] panse de mon ravail N simple
#%%]a ne pouvais pas continuer 3 utiliser des patches (enceinte, intolérance ) 16 N min =1 max=11=1
*NOTE : 5i @_SMEI3 plus grand=3 er 0_SMKI 3 plus petir= (dge actusl - 5} passez &
#%30fe: doulews physiques/ mes problimes de santé cessent lorsque je fame 17 N O_SMI14, sinon corrigez svp car le nombre d années depuis quand le répondant a cessé de
Sfumer est invalide.
*+¥Lg coiit trop élevé des médicaments pour arréter de fumer/ le mangue d'argent 18 N font color=red comigez svp car le nombre d'années depuis quand le répondant a cessé de
fumer est invalide 'font color=red Combien d'années cela fair-l? EREPONSE =
Autre - Pricises w0 =SME13> AGE =<AGE=
Ne sait pas 08 ¥ Valeurs ads tbles : Min : 3 Max : (3ge acruel - 3)
Ne répond pas 99 X sinon == +1
51 SME13=={AGE-5)
SMI2E: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques Continuer 1
= Comiger (retour 3 SME13) 2 == SMK13
min=1max=11=1
4NOTE : Qusstions adressées aux non-fumeurs acnuels (SME0I1=3). Sinen - ALCOI. SMEK14-
Avez-vous déja fame la cigarette de fagon 1dy ou 1le? . ; simplo
smen =- SMELS min=1 max=11=1
1 SME0L=3 *NOTE : Questions adressées aux non-fi actuels (O_SMI0] = 3 e 0_SMEI? différent
Chui 1 5] OU qux personnes ayant fait au meins une tentative pour arvéter de fumer pendant 24
Non 2 = henres dans l'année précédant l'snquéte (Q_SMEI0 plus grand 0).
e zait pas 8 = Avez-vous utilizé des produits vendus en pharmacie pour vous aider 3 amréter de fumer?
Ne répond pas 9 — ALCOL (timbres de nicotine, gommes de nicotine, etc.)
Chai 1
HNon 2
Ne m'en souviens pas 3
Me sait pas 8
e répond pas 9
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

SMK15: ALC03: Question adressée a |'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
- simple
min=1 max=11=1
An cours des 12 derniers mois, combien de fois avez-vous bu 3 verres ou plus d'alcool 3 une
méme occasion?
Lure les chorx de réponse.

simpla
min=1 max=11=1

Avez-vous recu l'aide ou des conseils d'un professionnel de la santé pour arviter de famer?
(médecin, infirmiére, pharmacien, stc )

Ou 1 .
Non 2 Jamais 1
} Moins dune fois par mois 2
Ne m'en souviens pas 3 !
Ne sait pas 8 1 fuis par mois.... 3
e répond pas N 233 fois par mois 4
Une fois par semaine 6
Plus d'une fois par semaine 7
ALCO01: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques Ne sait pas H
— Ne répond pas 9
min=1max=11=1
d) Consommarion d'alcool CPGOL:
Las proch portant sur la daleool. Lorsqu'on parle dun « verra » - . .
an entend par 13 : une bouteille on une canette de bitre, ou un verre de biére en fit; un verre de - _ TES
vin ou de boisson rafraichissante au vin (i cooler »): un verre ou un cocktsil confenant uns min =1 max=11=1
&) Jeux de hasard et d'argent

once et demie de spirifuews » Au cours des 12 derniers mois, avez-vous bu un verre de . :
biére, de vin, de spiritueux ou de toute autre boisson alcoolisée? Nous abordons quelques questions touchant les jews de hasard et les expenences
: en matiére de jeu. Certaines de ces questions ne s'appliqueront peut-étre pas a votre situation,

Ot 1
Hon. 7 mais il est nécessaire de poser les mémes questions 3 tous les répondants.  Au cowrs des 12
Ne sait pas 3 dermiers mots, avez-vous offert en cadean des billets de loterie & des personnes d'ige mineur,
Ne répond pas 9 par exemple : un "grattenx”?
Tntervieweur - Voici les coordonnées d'im organisme pouvant venir en zide 3 une persozne ayantun probléme
de jen ou 3 un membre de son entouragze : Centre Le Canal 1-800-418-5704 ou 418 589-5704. Tranzmetire
ALCO02: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques cette 1 ion aux répondanis qui en font la d d
i Chui 1
simple
min=1max=11=1 Non 2
Au cours des 12 demmiers mois, i guelle fréquence avez-vous consommé des boissons Ne sait pas 3
alcoolisées? Ne répozd pas. 9
Lire les choix da réponse
Moins d'une fois par mois 1 . B
Une fois par mois 2 CPGO2: _
733 fois par mois 3 simple
Une fois par semaine 4 min=1 max=11=1
233 fols par semaine 35 Au cowrs des 12 derniers mois, combien de fois avez-vous joué sur Internet 3 des loteries
436 fois par zemaine 6 instantanées ou d'aufres jeuwx de Loto-Québer grice 3 un code d'accés inserit sur un billet {ou
Tous les jours 7 I
Me =3t pas 3 (*au besoin, lire les choix de réponse™)
Ne répond pas 9 Tous les jours 1
Entre 2 & 6 fois par semaine 2
Environ 1 fois par semaine 3
Emviron 2 3 3 fois par mois 4
Environ 1 fois par mois 3
Jamais 3
Ne sait pas 8
Ne répond pas 9
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

CPGO3: CPGOT:
simpla simple
awin =1 max=11=11 min=1 max=11=1
Au cours du dernier mois, avez-vous misé de l'argent dans un appareil de loterie vidéo, par Avez-vous misé de l'argent dans des jeux de hasard sur le site Internet Espacejeux.com de
exemple un vidéo poker? Loto-Québec depuis décembre 2010 les : poker, blackjack, roulstte, bmgo, casino,
Ow 1 etc)?
Non 2 Oui 1
Me =3t pas 3 Nen 2
Ne répond pas 9 e sait pas 8
Ne répond pas 9
ALLOL:
simple
Combien de fo1z avez-vous muzé de l'arzent dans un appareil de loterie vidéo au cours du min=1max=11=1
dermnier mois? N Allaitement maternel et perinatalite
(*au besomn, lire les chom: de réponse®) Nous allons aborder mai deus quest: Tallai ‘maternel. Mous vous
Une 3 4 fois 1 imvitons 3 répondre de facon zénérale plutdt quen vous basant sur voire espérisnce
5312 fois 2 personnelle ou celle de vos proches. Diriez-vous que vous étes ~ daccord ™, " plutdt d'accord
13319 fou 3 ". " plutét en désaccord " ou " pas daccord " avec les énoncés suivants concernant
20 fois et plus 4 l'allattement.  Les endroits publics devrarent offrr des espaces pour permetire aux meéres
Ne zait pas 8 CPGO& d'allaiter leur enfant.
Ne répond pas 9 CPGOS D'zccord 1
Plutét d'accord B
Plutét en dé: d 3
CPGOs: Pas daccord 4
simple Ne zait pas E
min=1max=11=1 e répond pas g
Combien d'argent avez-vous miz€ au cowrs du dernier mois?
(*au besoin, lire les chorx de réponse®)
Moins de 50 1
5052955 2
100531498 3
150S ouplus 4
Ne sait pas 8
Me répond pas 9
CPGO6:
simple
min=1max=11=1
Au cours des 12 demiers mois, combien de fois avez-vous pané ou dépensé de I'argent dans
des jeux de hasard sur Internet (exemples : poker, blackjack, roulette, bingo, casino, etc.)?
(*an besoin_ lire les choix da réponse®)
Tous les jours 1
Entre 2 a 6 fois par semaine 2
Environ | fois par semaine 3
Environ 2 a 3 fois par mois 4
Environ | fois par mois 5
Jamais &
Ne sait pas 8
Me répond pas 9
Léger Marketing Léger Marketing
Projet : MC70975-001 57 Prajet : MC70575-001 38

R =] g W legermarketing.com

MARKETING



ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

ALLO2:

multiple, ouverte
min=1 max=31=

Pour recevoir de I sur T'allait 3 qui les intéressées pi t-ell A quel endroit allez-vous habituellement lorsque vous 2tes malade?
s'adresser selon  wows? EELANCE T A-TIL UNE AUTRE SOURCE Burezu du médecin de famille,
DINFORMATION? CLsC.
ME PAS lire les choix de réponse. Acceptez jusqu'a 3 mentions possibles. Clinique sans rendez-vous (cabinet prive, GMFE, UMF) .............
CLSC. ol Ligne d' léphonique Infi ta
Cenire hospitalier (¥ compris clinique externe) ....... IRS— Salle durgence d'un hépital
Médecins (en cabinetprivéonen GMF) 03 Clinique externe d'un hapital
o 04 #**Centre de santé N
Marraine d'allai 05 *EHCESS N
Internet 06 ¥+ N
Famulle imméd o7 Ph: N
Amis 08 *E3], N
#**#3Professionnels de la santé (Sans précision) / Autres professionnels de la santé:  pédiatre. nufritionniste, diététicien #++4 mon travail / Médacin de travail . N
9 N = *Infirmiare (sans précision) N

*++Info santé N *++L'hépital (Sans précision) N

(v compris las sagas-fa ) N #++1/n membre de la famille (mére, pire, conjoint(z) )/ amis N
#+3Les médiaz N Autre - précizez o
*++ Autres fernmes/ Meéres de famille/ couple.. N Ne sait pas

*++Centre des femmes/ Associstion pour les femmes ! comité d / des cours Ne répond pas.
sur lallai 15 N
*++Live/ Biblioth 16 N =
3% o syctime de santé { Général) / 1a santé publique (Général) / le Minictére de lasanté (Général) / CSSS HCUD3:
{Général)/ Gouvernement (Sans précision)’ Santé Canada (Général)...17 N simple, ouverts
*++Auprés dun ph / d'une ph i 18 N min=1 max=11=2
*++Centre de santd/ Di ire (Sans précision) 19 N A quel endroit allez-vous babituellement lorsque vous avez besom de conseils en matiire de
Autre - Préci 50 0 santé?
Ne sait pas 58 X Bureau du médecin de famille 01
Ne répond pas. 95 X CLsC
Clinique sens rendez-vous (cabinet privé, GME, UMF) ..
R liphonique Info-Sants
Salle d'wrgence d'un hépital
simple Clinique externe d'mn hipital
min=1 max=11=1 ***¥Centre de sants N
g Utilization des soms de santé #HHCSSS N
Pour clore cefie section sur les habitudes de vie et les comportements préventifs, nous #*4+Dj; N
abordons maintenant L'utilisation des soins de santé.  Avez-vous un médecin régulier? Ph: N
(*au besoin expliquer quiil peut 'agir d'tn médecin de frmille on d'un autre type de médecin®) #t+Internet N
1 *#++4 mon travail/ Médecin de travail ... N
Non 2 #:*Infirmizre (sans précision) N
Ne sait pas 8 #++Hgpital (sans précision) N
Ne répond pas. 9 =£*Un membre de la famille (mére, pére, conjomt(e) ...}/ amis ... N
Autrs - précisez o
Me sait pas
Ne répond pas.
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

PAPOL: SECT3:
simple
min=1 max=11=1 Section non adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
*NOTE : Questions adressées aux fommes de 18 ans & 69 ans (sauf indications contraires)
Aver-vous deji passé un test PAP?
simon=> +3 it
=1 SENE=2 ET AGE=T0 min=1 max=11=3
P 1 SEETIONS(“-“' da santé chroniques diagnostiqués - 39
Non 2 =
Ne sait pas 3 ‘ 51 [F((SECT3=0).SECT3.5T) ‘
Ne répond pas. 9
5.
PAPO2: T
; simple
simple min=1max=11=3
g Tt SECTION 2 (durée)
A quand remonte la derniére fois? —
Moins de § mois 1 )
Dre 6 meis 4 moins d'm an 2 ‘ 51 [F((T2-0).T2, SECT3-T1) ‘
D'un an 3 moins de 3 an 3
De 3 ans 3 moins da 3 ans 4
5 ans ou plus 5 PSCO1:
Ne sait pas 3 simple
Ne répond pas. g min=1max=11=1
Section 3 Problémes de santé chronit i
- Les questions qui suivent porfent sur certains problémes de santé de longue durée que vous
PAPO3: pourniez avoir. Par « probléme de santé de longue durée », on entend un état qu dure ou
multipls, ouverte devrait durer § mois ou plus ef qui a été diagnostiqué par un médecin.  En premier lieu, les
min=1 max=T71=2 questions portent sur le cancer. Mous vous rappelons que toutes vos réponses demeurent
Pour quelles raisons n'avez-vous pas passé un test PAP au cours des trois derniéres années? confidentielles et qu'elles seront analysées que globalement avec celles de l'ensemble des
RELANCE: Y A-T-IL UNE AUTRE RAISON? autves répondants. » Souffrez-vous d'un cancer?
NE PAS lkire les choix de réponse. Acceptez jusqu'a 7 mentions possibles. NOTE i I'mtervieweur : 51 la personne est en attente de résultat ou de confirmation de diagnostic, cochez "
N'a pas eu l'occasion de s'en occuper ..o Jo— )} Non ". 51 elle dit qu'elle est actuellement en rémission, cochez " Chai, mais en rémission. ©
Pas né ire selon la répond 02 Oui 1
Pas né ire selon le médecin 03 O, mais en 2
R ilité ou fami 04 Non 3
Service non disponible lorsqu'il était requis 03 Ne sait pas 8
Service non disponible dans la rézion 06 e répond pas 9
Diélai d'zttente trop long o7
Probléme de transport 08
Probléme de langue 09
Conit 10
Ne savait pas o aller/mal informée 1
Peur : trop . génant) 12
Hysté i 13
N'aima pas se icetest 14
Incapable de sortir de son domicile 3 cause d'un probléme de santé.... 15
#*4Te n'a1 pas de médecm/ de medecin de famille .}
*++0n ne me 1'a pas proposé (Sans précision) N
*+*Néglizence! je n'y pense pas N
LSS Y N
Autre - Préci 0]
Ne sait pas X
Ne répond pas bid
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

PSCO2: PSC04:
simple, ouverts
min=1 max=11=2
Die quelle forme de cancer souffrez-vous?
ME PAS lire lac choix da réponse. Si la répondant mentionne avoir plus dune forme de cancer, damandaz

simple, owverts
min=1 max=11=1
De quelle forme de cancer avez-vous souffert?

el dingnctunnte o prema NE PAS lire les choix de répanse. Si le répondant mentionne avoir souffert de plus d'une forme de cancer,

Concer s ol celle qui fut diag en premier.
Cancer du célon et du recrum 02 simon == <1
Cancer de la pazu (mél 3 03 51 PSCO1=2 OU PSC03=1
Cancer de la peau (sans me ) 04 Cancer du poumen ol
Carcer de l'estoma 03 Cancer du célon et du recrum 02
Cancer du zem 06 Cancer de Iz pean (mél ) 03
Cancer de 1z prostate o7 Cancer de la pean (sans mél )] 04
*+3Cancer de la vessie 08 N Cancer de l'estomac 05
*#*(ancer du col de I'utérus 0% N Cancer du sem 06
**#*Cancer du rein N Cancer de la prostate o7
#**Cancer de la glande thyroide 11 N ¥ anear de la vessie 08 N
#++Cancer des ovaire 12 N £++Cancer du col de I'utérus 0% N
*#*(ancer du systéme | h 13 N #**(Cancer du rein 10 N
#++Cancer de I'ntestin’ du gros Mtest ... 4 N #++Cancer de Is glande thyroide 11 N
*+3Cancer du cervean 15 N *++Cancer des ovaire: 12 N
*++Cancer des i 16 N #+#Cancer du systéme lymph 13 N
*#*Cancer du vagin 17 N #**Cancer de l'intestin/ du gvos intestin ............... 14N
L encémie 18 W #++Cancer du cerveau 15 N
**#4Cancer de I'eil (v compris mélanome de 'eil, cancer sous l'eal). 19 N #*¥¥(Cancer des i 16 N
Antre - Préci %0 0 &6+ Cancer du vagin 17 N
Ne sait pas 98 #++] gucémie 18 W
Ne répond pas 99 #++Cancer de I'eil (v compris mélanome de I'eil, cancer sous I'eil) 19 N
Autre - Préci 90 O

A Ne sait pas 98

PSCO03: Ne répond pas. 99
simple
min =1 max=11=1
(Question adressée aux répendants qui ne sont pas atteints d'un cancer (PSCO1 PSCO5:
different de 1)) simple
Avez-vous déja été d 1qué(e) d'vn cancer? min=1max=11=1
L ére pivot en oncologie (IPO) est une prof: lle désignée pour accompagner les

persounes atteintes de cancer ef lew famille. Avez-vous regu un suivi de la part d'une
infirmiére pivot en oncologie?

1 Oui 1
Nen 1 cC Non 1 C
Ne sait pas 5 C Me sait pas 8 C
Ne répond pas 9 C Ne répond pas 9 C
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

PSCO6: PSC10:
simple

min=1 max=11=1

Combien de temps s'est-il passé entre le diagnostic de votre cancer et le premier contact que

vous avez eu avac linfirmiére pivot?

simple
min=1 max=11=1

Au cours des 12 derniers mois, avez-vous pris des médicaments contre lasthme tels que
: - e

i B e
(*51 le répondant 2 eu plus d'un cancer, celui-ci doit se référer su dermer diagnostic® O - pilules, liquides ou injections N
Moins de 24 heures 1c o 5
24 348 hewres 2 C Mo ot o p
Plus de 48 heures ic Mo .
Ne satt pas 3 C pondp
Ne répond pas. 8 C
PSC11:
PSCO7: . e
> min=1max=11=1
_ simple. owverte Avez-vous déja recu des mft s pour dre 4 gérer éme votre asthme?
min=1 max=11=2 Oui 1
NOTE : Question advessés aux répendants qui n'ont pas eu de contact avec uns infirmidre Non )
pivot en ancologis (PSCO5=2). Ne sait pae 3
Pour quelle raison principale n'avez-vous pas eu de contact avec une infirmiére pivot en Ne répond pa 3
oncalogie?
ME PAS lire les choix de réponse. (une mention possible)
Service nor disponibl 0l PSC12: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
En n'avait pas besoin 02 =
#*++0n ne m'a pas informé / On ne me I'a pas offert / Je ne savais pas que ¢a existait 03 N min=1 max=11=1
Faites-vous de Ihypertension?
*3#4("est mon médecin qui a fait le swvi..... 04 N Onui
#+4Darce que ¢a remonte 3 des anndes 05 N Nox
Autre - Précize: 90 O MNe sait pas
e sait pas 98 e répond pas
Ne répond pas. 99
— PSC13: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
PSCO8:
; simple
simple min=1max=11=1
min =1 max=11=1 Au cours du demier mois, pris des méds pour Ihy ?
Rappelez-vous que nous parlons 1cr des probl de zanté & par un Oui 1
médecin.  Faites-vous de asthme? Non 2
Oui 1 Ne sait pas 8
Non 2 cC Ne répond pas. ]
Ne sait pas 3 C
Ne répond pas. s C — = = = = = ——
PSC14: Question adressée a I"échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
e
PSCO09: =

min=1max=11=1
Au cows du dernier mois, avez-vous fat quelque chose daufre, recommands par wm
professionnel de la santé, pour réduire ou coniréler Ihypertension?
Oui

Avez-vous eu des symptémes dasthme ou fait des crises d'asthme au cours des 12 demters 1

mois? Mon 2 C ==PSCl6

Ot 1 Ne sait pas § C ==P3Cls

Non 2 Ne répond pas 9 C PSCI6

Ne sait pas 8

Ne répond pas. 9
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ANNEXE 2 :

QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

mulripls. ouverte
min=1max=31=21

Qu'est-ce que vous avez fart? RELANCE: Y A-T-IL UNE AUTRE RAISON 7

NE PAS lire les choix de répense. Acceptez jusqu'a 3 mentions possibles.

Changé d'alimentation (par exemple : réduire la consommation de sel)01

Fait plus dexerci 02
C ¢ moins d'aleool 03
£54Pris ou ajusté mes médi N di 04 N
#++Arréte de fumer/ réduit ma ion de tabac 05 N
**++Pardu du poids 08 N
*+*¥\foins de stress/ Relaxer 07 N
#++]g me fais suivre par un médecin/ j'ai passé des examens de santd .08 N
Autre (préciser) 50 0
Ne sait pas 98 X
Ne répond pas. 99 X
PSC16:
simpla

min=1 max=11=1

NOTE : Questions PSC16 & PSC19 s'adressent aux personnes de 30 ans ot plus.

Etes-vous atteint(e) de bronchite chronique?
= PSC20

Non
HMe sait pas
e répond pas

[ERR TR

PSC17:
simple
min=1 max=11=1

déf3 requ des pour app 3 gérer vous-mé
chronique?

Mon.
Ne sait pas
Ne répond pas.

o e e

PsCl1s:

simple
min=1 max=11=1
Seuffrez-vous d'emphyséme?
Oui

Mon.
Me sait pas
HNe répond pas.

WO Ea b e

[sXaNal

-PSC20
PSC20
==P5C20

Léger Marketing
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PSC19:
simple

min=1 max=11=1

Avez-vous déja recn des i ions pour 3 mérer v ima votre yséma?
1

HNen 2

e sait pas 8

Ne répond pas. 9

PSC20: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

simple
min=1 max=11=1
Rappelez-vous que nous parlons towjours ici des problames de santé chrons 4 i
parun meédecin. Avez-vous une maladie cardi 7 (*exclure I' ion*)
O 1
Non 2
He sait pas 8
Ne répond pas. 9

PSC21: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simpla

min=1 max=11=1

Nous vous rappelons que toutes vos réponses demeurent confidentielles et qu'elles seront

analysées que globalement avee celles de l'emsemble des zutres répondsnts.  Etes-vous

atteint(e) de diabéte? (*prédiabéte ou cas limite - " borderline - codez non*)

i

Non 2 € =-ECHDI
Ne sait pas 8 C ECHDI
Ne répond pas 9 C ECHDI

PSC22: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple

min=1 max=11=3

Quel ige aviez-vous quand ceci a été diagnostiqué pour la pramiére fois?

Entrer l'ige:
SE 0105
NSPNRP 999 =
VAL22:

simple

min=1 max=11=1

Valeurs admissibles : Min - 0 Max : dge aciuel

font color=red L'ige que vous avez été diagnostiqué pour la premiére fois (diabéts) EST
PLUS GRAND que vofre ige actuel PSC22= <PSCII- ige actel= <AGE-

=<1
i PSC22-=AGE

Continuer.

1
Comriger (vetour 3 PSC22) 2 ==P3C22
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

PS27A: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simpls

min=1 max=11=1

Présentement, prenez-vous de linsuline pour votre diabéte?

PSC23: Question adressée & I'échantillon suppléementaire de personnes diabétiques
simple

min=1 max=11=1

*NOTE : Deux prochaines questions adressées aux fommes de 18 ans & 40 ans.

Etiez-vous enceinte lorsqu'on a posé le diagnostic de diabéte pour la premiére fous? g: ;
-2 Me sait pas 8
SENE=1 OU AGE=49 Ne répond pas 9
Ouw 1
g:‘;m v : E PSC27: Question adressée a |'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
Ne répond pa s C et

min=1 max=11=1
variable de calcule: Imputer la valeur 2 (Non) s5i le répondant a répondu ™ Jamais " (6) ala

PSC24: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques question PSC2G + P5274

simple Présentement prenez-vous de linsuline pour votre diabéte?
min=1 max=11=1 g
A un moment autre que pendant la grossesse, un professionnel de la santé vous a-t-il déja dit +i SI(PSC16=6).2 PSITA)
que vous étier atteinte du diabéte?
Chui 1 Om 1
Non 2 PSC28 Nen 2
Ne sait pas s PSC28 Ne sait pas g
Ne répond pas. 9 == PSC28 Ne répond pas. 9

TEXTI:

PSC25: Question adressée & I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple

min=1max=11=1

Au cours du dermier mois, avez-vous pris des pilules pour contrler le mveau de sucre?

simple
min=1 max=11=1
AUBESOIN:  « Si vous avez besoin d'side relativement i divers sujets abordés zu cours de

1 cefte entrevue téléphonique, mous vous invitonms 3 contacter le service téléphomigue
Non 2 Info-Santé, disponible 24 heures par jour, 7 jowrs par semaine. » (Fownir le numéro de
Ne sait pas 3 téléphone dTnfo-Santé/Tnfo-Social i Iz personne en fait la demands - 811). *Au besoin,
Ne répond pas. 9 fowrnir les numéres de téléphone d'une ou lautre des quatre associations de personmes

diabétigues de s Cote-Nord on de Dizbéte Québec ®  Association Diabate Haute-Céte-Nord
. 418 233-2541 Les diabétiques de Baie-Comeau : 418 296-2959 Les diabétiques de
Port-Cartier - 418 766-4234 Les dizbétiques de Sept-Tles : 418 961-2454 Diabite Québec - 1
800 361-3504

min=1 max=11=1 Continuer 1 D

Combien de temps aprés avoir td diag i(e) du diabéte : i prendre
de Insuline?

(*am besoin, lire les choix da réponse™)

Moins dun mois
D'un mois 3 meins de 2 meis
De 2 minis 3 moins de 6 mois

Die 6 mois a moins d'un an.
Un an ou plus
Tamaic (¥je n'en prends pas®)
HNe sait pas
He répond pas.

=1

MDD O L e L b e
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

DIAOS: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple

min=1 max=11=1

Avez-vous déja subi un examen de la vue durant lequel vos pupilles ont été dilatées? (au

besoin : *cette procédure aurait temporairement rendu vos yeux sensibles i la lumiére®)

DIAO1: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple

min=1 max=11=1

Intervieweur - Lire le texte suivani si le répondant est atteint de diabéte (PSC21=1} ou si la

répondante est atteinte de diabate (PSC21=1) ET gu'elle n'était pas enceinte au moment ot la

maladie a été diagnostiqués (PSC23=1), sinon -~ECHDIAB. g‘r‘; !
Les questions swivantes portent sur les soins pour le diabéte.  Au cours des 12 dermers mois, : -
un professionnel de La santé vous a-t-il fait subir le test dhémoglobine glyquée (on test " A1C Ne sait pas §
")? (¥ce tast consiste 3 mesurer I concentration moyemne de sucre dans le sanz sur une He répord pas ?
période de trois mois*)
ECHDI :_ Question adressée a |'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

=1 PSC23=1
Oui 1
Non 3 de la santé dans les 12 derniers mois pour votre diabéte?
Ne sait pas 8 -
Ne répond pas 9 51 DIAOL=1 QU DIAOZ=1 OU DIAD4=1 OU DIADS=1
Ol 1
DIA02: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques Non 2
s Ne sait pas 8
min=1 max=11=1 Me répond pas. g
Au cows des 12 derniers mois, un professionnel de La santé 3-t-il examiné vos pieds pour voir
Eﬁ présentaient des plaies ou des imitations? . DIA0G: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
Non 2 = DIAN4 T
Pas de pied 3 min=1max=11=1
e sait pas 3 variable de calcule: Imputer la valeur 1 {Oui) i le répondant a répondu " Oui " {1) & au
Me répond pas N moins une des questions DIA01, DIA02, DI404, DIA0S. = DL46A
A consulte un professi 1 de la santé dans les 12 derniers mois pour votre diabéte?
N
DIA03: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques =i SI((DIAO1=1 OU DIA02=1 OU DIAO4=1 OU DIA05=1),] DIA64)
simple
min=1max=11=1 g‘“ !
Au cours des 12 demiers mois, un professionnel de la santé a-t-1] examiné la sensibilité de vos N"" S 3
plantes de pieds 4 l'aide d'an monofilament (*qui ressemble & un petit bout de fil de péche™)? # st pas
O 1 Ne répond pas 9
Nen 3
Ne sait pas 8 DIA0T7: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
Ne répond pas. 9 -
simple
min=1 max=11=1
DIAO4: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques Avez-vous déja requ des informations pour apprendre i gérer vous-méme vorre disbéte?
simple Qi ;
min=1 max=11=1 Non... 2
Au cours des 12 dermers mots, un professionnel de la santé a-tal testé votre wnme pour la Ne sait pas 8
présence de protéizes (c'est-i-dire la microalbumine)? Ne répond pas. 8
Oui 1
Non 2
Ne sait pas 8
Ne répond pas. 9
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DIA0S: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple
min=1] max=11=1
Les prochaines questions concernent les soms pour le diabete prodizués par wne ou des
persommes autres quun professionnel de lz samté. A quelle fréquence vérifiez-vous
habituellement vous-méme, ou faites-vous vérifier par un membre de la famille ou wn ami,
voire taux de glucose ou de sucre?
Entrer la période déclarante
Par jowr
Par semaine
Parmois
Par année

Jamaic
Ne sait pas
Ne répond pas.

R A

simple
min=1max=11=3

Enmrer le nombre de fois <DIADS> (A quelle fié vérifi

vous-méme, ou faites-vous vérifier par un membre de la famille ou un ami, votre taux de
glucose ou de sucre?)

3E

DIA0%: Question adressée & I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple
min=1 max=11=1
A quelle friéquence vénfiez-vous habimellement vos pieds, ou les faites-vous examiner parun
membre de Iz famille ou un ami, pour veir <'ils présentent des plaias ou des imitations?
Entrer la péniode decl

51 DIA02=3;PAS DE PIEDS

Par jom
Par semaine

Par mois
Par année
Jamais

Ne sait pas
Me répond pas

A

DIA9B: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

simpls
min=1max=11=3 .
Entrer le nombre de fois <DIA0S> (4 quelle fré vérifiez-vous habi wos

pieds, ou les faites-vous examiner par un membre de la famille ou un ami, pour voir s'ils
présentent des plaies ou des hnitationsT)
SE
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ECHDI:
simple
min=1 max=11=1
(5i le répondant n'a pas le diabéte (PSC21=2) ou 5'il n'a pas répendu a la question
(PSC2I=8.9) ET 5i la nombre d'adultes dans le ménage égale 2 ou pluz (03 = 1), sila
répendante est dgée de 18 & 40 ans et semble actuellement faire du diabéte de grossesse
seulement, sinon -=ENVY1.)
Dians le cadre de la présente étude, la Direction de santé publique de la Cate-Mord désire
i certainas ions touchant 1z santé, le bien-étre et los habitudes de
vie des résidents de la Céte-Nord atteints de dizbéte ainci que les soins quils ragoivent.  En
vous excluant, ¥ a-t-1l quelqu'un de votre foyer qui est atteint de diabéte et qui est izé de 18
ans ou phus?
Mous vous rappelons que toutes vos réponses demeurent confidentielles et qu'elles seront analysées que
al avec celles de I' des autres répond.

sinon == +1
s1(PSC2I=#1-#4 ET Q3=1) OU (PSC24=22-44 ET Q3=-1)
Ow
Non
Sans ohbjet
Ne sait pas
Ne répond pas

EoR R R
2

PSC28:
simple

min=1max=11=1

variable de calucle: Impuier la valeur 6 {Sans objet) si ls répondant est diabétique ou si ls

nombre de personnes adultes dans le ménage = 1 (Q3=1). + ECHDI

Envous excluant. y a-t-il quelquun de votre fover qui est atteint de dizbéte et qui est zé de 18

ans o phis?

*

51 SI{(PSC25=£1-44 QU Q3=1),6. ECHDI}

Ow

Non

Sans ohbjet

Me sait pas

Me répond pas

o

PSC20:
simpla

min=1max=11=1
Combien y en 3-t-il7

Entrer le nombre de personnes diabétiques:
SE16
sinon=> SECT4
5 PSC28=1
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

VAL29: SELL:
simple
min=1max=11=1

simple
min=1 max=11=2

S - -
Est plus grand que le nombre de personnes dans le ménage ;?’: ?2:311?5;1??3:52
font coler=red Valider le nombre de personnes diabétiques = =PSC2%=/font color=red = (1, ) .CO=

e ot plus dans le ménaze— 03 IN=MEN1>1 SC=RAN(1,999)
Nowmbre d de 1§ ans et plus dans le ménage = ~Q3 o ety oot

=] SC=RAN(1,999) .CO=04
=1 PSC29=0Q3 IN=MEN1>3 SC=RAN(1,9399)
Contumer. JCO=05 IN="MEN1 >4"

1 ;
Corriger (retour 3 PSC29) 2 ==PSC29 SC=RAN(1,999) ;CO=06

IN=MEN1=5 SC=RAN(1,999)
,CO=07 IN=MEN1>1

MENI: SC=RAN(1,999) :CO=08
simple IN=WOME1==1
min=1 max=11=1 SC=RAN(1,998) ;CO=09
Parmi ces =PSC29> personne(s) dizbétique(s), combien sont des hommes? on (combien sont INSWOME1=1 SC=RAN(1,999)
de sexe masculin)? :CO=10 IN=WOME1=2

SED6 SC=RAN(1,999) ;CO=11
IN=WOME1>3 SC=RAN{1,999)
CO=12 IN=WOME1=4

WOMEL: SC=RAN(1,999) .CO=13
simple INSWOME1=5 SC=RAN(1,399)
min=1 max=11=1 .CO=14 INSWOMET=1
+ SC=RAN(1,099) -
PSC29-MEN1 =1
SiSELI-0
) ) o
M 1a plus Agé 02
Monsiew le second en 3ze 03
M le troisiéme en dge 04
M le quatriéme en 3ze 05
M ' le cinquiéme en 3ze 06
M - le plus jeune 07
Madame. 0g
Madame Iz phus dgée 09
Madame Iz seconde en 3z 10
Madame Ia troisiéme en 3ge 1
Madame |z quatriéme en 3ze 12
Madame Iz cinquitme en 3ze 13
Madame Iz phus jeune 14
BOOST:

simple, ouverte

min=1 max=11=1 )
{personne diabétigus SELECTIONNEE dans le ménage)
serzit-il possible de parler 3 =SEL1 > cetta semaine afin de hui poser qualques questions7

(La parzonne =d ie se varra le 5 congu pour les persomnes

diabétiques faisant partie de l'échantillon supplémentaire.)
Ouw (PRECISER LE PRENOM, NOTE) 1
Non 2
Ne sait pas 8
Ne répond pas 9

]
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ANNEXE 2
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

SECT4: ENVOL:
: . s . . . . multiple, ouverte
Section non adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques min=1I max=31=2
Ssetion 4 Santé envirommementals
simple Le milien de vie peut avolr un mpact po;.mfounegzhf sur la santé Les prDch)me; qugstmns

portent sur cerfans aspects de vefre edizt ou de 1!
général Par quelles problé it les &t le plus p upé e} en
géneral? RELANCE: Y A-T-IL UNE AUTEE RAISON 7
‘ NE PAS lire lez choix de réponse. Acceptez jusqu'a 3 mentions possibles.
01

min=1 max=11=3
SECTION 4 Santé environnementale - 9 questions

51 IF((SECT4=0).SECT4.3T)

Pollution industrielle
Qualité de l'sxu potable 02
Santé des écosystimes (contaminants dans les animaux chassés etlou péchés, déplacement des mimaux sawvages,

T3: diminution des stocks, etc.)

simple Cl imati
min=1max=11=3 Qualité de I'air intérieur
SECTION 3 (durée) Evinem extrémes | . tempétes, efc.
Y -
) Qualité des sols

5t IF((T320),13,SECT4-T2) ‘ Projets de développement (mines, centrales bydroélectriques, ete.) .....09

Dé toxigues 1

Allergénes (herbes 3 poux, animaux, stc.) ......
i o

Erosion des berges

Transmission infectieuse entre humains et animaux (zoonoze)

Biotentorisme

Pollution présenta dans 1a nourrifure (pasticides, produits ehimiques, ete ) 16
17

Feux de forét

Accidents industriels
Nuisances diverses (bruits, odeurs) ..

***Swproduction et mauvaise gestion des dechats domasuque; (urdmes recyclage,..) 20 N
***(zaz 3 effet de zerre/ Ra de la planate 21 N
#*+Pollution de l'air extérieur / Qualité de lan (sans précision).......... 22 N
#**Pollution (sans pré 23 N
*+*La diminution de la coucke d'ozone 26 N
*++Environnemant/ I'état de 1z planite (sanc précisons) 2T N

***Contamination des cours diean des nodans/ des nappes phréstiques (sans mention deau potzble) 28
N

Eeey hill de lean 2% N
*++La fumee domestique (Pnde abois, cigarette, fumée secondaire . )30 N
**+Dé ion'Coupe des arbres N
*#*3E itation de ['wranium ?3 N
***Le gaz de schiste 4 N
##¥La santd/ L'impact sur la santé (y compris le cancer.. .35 N
hia 1 le ill (Général)/ des re iurelles (Sans ! "Teau”) 36
N
*++Le nucléaire { y compris les déchats radicactifs at les accidents ) 39 N
**3Problamas sociaux divers ( Criminalité, drogue, alcool, manque de médecins... ) 88 N
% Ancun 89 N
Antre - Précise: s O
Me sait pas 98 X
e répond pas 99 X
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

ENVOD2: ENVO5:
simple simple, ouverte
min=1max=11=1 min=1 max=11=2
Actuellement, lequel des cing éléments survants nuit le plus 3 votre qualité de vie? Cruelle est 1z principale source d'eau de vofre résidence?
Lure les cing choix de réponse. Alterner les choix de réponse au hasard. Siplus d'un choix, retenir uniquement Lure les choix da réponse -
le type de pollution le plus nuisible. ...Eau fournie par votre ville, village ou nmumnicipalits .. S )
p ion = 3 ...Eau provenant dun puits privé 02
.. La poliution industriell 1 .. Eau de surface comme par exemple un lac, une riviérs ou un bassin de source 03
...La qualité de I'eau potable 2
Les moi 3 Antre - Précisez S0 0
..La famée de tabac 4 Ne zait pas 98
..Le chauffage au bois 5 Ne répond pas. 99
Aucun de ces cing éléments 6
Ne sait pas g -
N répond pas 9 ENVO06:
multipls
- min=1 max=41=1
ENV3A (@: A cours des 12 dermiers mote, avez-vous ev recours 3 lune ou lautre des prafiques survantss
simple 2 l'égard de la principale source d'ean de votre résidence” Avez-vous...
min=1max=11=1 Lire les choix de réponse. Chotsir toutes les réponses approprides.
INACTIVE variable de caleule. Imputer la valeur 1 (" Oui ") 5i le nombre de membres du ...Utilizé un filtre ouun purificateur sur le principal tuyan d'alimentation en eau? 1
ménage (03) 1 ET (SMEDI 1 ou SME0] 2) ot passez a ENVO4  + ENViA
En comptant les membres du ménage et les visitewrs réguliers, y a-t-il quelqu'un qui fume a ...Utilisé un filire ou un purificatenr sur les robinets? .. .2
I'intérieur de votre maison chaque jour ou presque chaque jour? Utilizé un pichet 3 izsag 7 3
Oui 1 ...Fait bouillir votre eau (pour la rendre potable)?.... .4
Non 2 ...Rien fait? 5 X
Me sait pas 8 e =ait pas 8 X
MNe répond pas 9 e répond pas. 9 X
ENV03: ENVOT:
simple simple, cuverts
min=1max=11=1 min=1 max=11=1
En comptant les membres du ménage et les visiteurs rézuliers, y a-t-il quelqu'un qui fume 3 Quel type d'ean buvez-vous principalement
I'intérienr da votre maison chaque jour ou presque chaque jour? Lure les choix de réponse. Une seule mention.
Om 1 ...Eau du robinet 1
Non 2 ...Eau embouteillée (v compris l'ean achetée dans un refroidissenr, un réservoir ou un Fufre contenant sinsi que l'ean
e sait pas 8 gazéifide) 2
Ne répond pas. g ...Les deux (eau du robmet et eau emt 1 3
Ne boit pas deau 4
- ##4]'31 accés 3 une eau de source naturelle/ 3 l'eau du puits 6 N
ENVO4: Autre - Précie 50
simple Ne sait pas 8
min=1max=11=1 Ne répond pas. 9
Au cows du dernier mois, avez-vous ét8 exposé(e) a la fumée des autres, chaque jour ou
presque chaque jour, dans une sutomobila on dans un autra véhicule priva?
1
Nen 2
e sait pas 3
Me répond pas 9
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ANNEXE 2
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

ENV08: SECTS:

T :.":fgﬂ“' ouverte I Section non adressée a I"échantillon supplémentaire de personnes diabétiques I
NOTE : Question adressée aux p qui prine de I'ean

emboureillss (ENT07=1) simple

Pour quelle(s) raizon(s) ne as principals de l'eau du robinet? min =1 max =1 |'=_3 :

RELANCE: Y A-T-IL UNE AUTRE ]AISON" SECTION 5 (Santé am travail - 17

MNE PAS lire les choix de réponse. Accepter jusqu'a 3 mentions possibles. ‘:: - ¥ ‘

sinon == +1 si IF((SECT50).SECT5.5T)
5 ENVO7=2

Goiit désagréable de 'eau du robinet 0l T

Odeur désagréable de I'sau du robinet. 02 .

Apparence désazréable de l'eau du robinat 03 simple
Craint Ia préssnce de confaminants/de bactéries dans l'sau du robinet .04 min=1 max=11=3
Faitd i l'eau embouteillée qu'a l'ean du robinet .....05 SEEHON" (durée)

Croit que l'san du robinet contient davantage de minéraux ...
Me fait pas confiance 3 Lz sourca d'oit provient I'eau éu robinet
Me fait pas conflance au traitement de I'eau anvant au robinet. |
Trouve quiil eatplua pﬂuque (commode) de boire de I'ean embouteillée09
Aucune raison

L; IF((T4>0).T4,SECT5-T3) ‘

SATOL:

“++Par habituds simple
s++} cause du chlore/ Goiit du chlore e
#44Pous avoir de e fraiche (Foide i Secrion 3 i
***Lleau ulest pas potable déconseillé de boire leau durobinet ... 14 XN Les prochaines questions portent sur certains aspeets de votre travail principal sily abiew A
g robiner o endu malade e o un moment quelconque au cows des 12 dernisrs mois, avez-vous travaill i un emploi ou &
xwpus :ﬁ::e (;l =an ; P une enfreprise contre rémunération? (*inclut le travail saisonnier ou le travail autonome®)

ar préférence (Sans p MOTE : La question <'adresse aussi aux étudiants tun emplos & temps plein ou  temps particl Les
445 ystme d'aqueduc désuet/ Tuyau brisd/  fravaus en cours au mivezu des fuyauws 18 XN e el oo da 185 NOTE Validor ceslomont mve los retaitie - 5 o momm

personnes visées sont celles dzées de 18 3 64 ans. NOTE -Validez également avec les refraités: 3 un moment
quelcongue zu cours des 12 demiers mois (méme =i travaillé 1 mois au conrs des 12 dernisrs mois)

#5+Par mesure de sécuritd/ Clest risqué/ pas confiance (Sans précision)20 XN

R =] g W legermarketing.com
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#+#)fauvaise qualité de l'eau du robinet/ qualité pas assez constante 21 XN

Autre - Précise %0 O
Ne sait pas 98 ¥
Ne répond pas. 99 X
ENVO09:

multipls, ouverte
min=1max=31=1

Quel(s) moyen(s) utilisez-vous pour ventiler votre résidence ou rencuveler I'sir 3 l'intérieur de

votre résidence? RELANCE: ¥ A-T-IL UNAUTRE?

Lire les choix de réponse. Acceptez jusqu'a 3 mentions possibles.
. Systéme da v Jach dair
.. Hotte de poéle
...Owvre réguliérement les fendtres

Aucun moyen
***Purificateur d'air
Autre - Précisez

Me sait pas
Ne répond pas.

R R N R R
WO
2
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Crm
Non
e sait pas
e répond pas.

o o b e

SECT6
SECT6
SECTé
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ANNEXE 2
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

saT02: SATO3:
simple, ouverte
min=1 max=11=4
Codifiée par un professionnel de 1 Agence
Quel est le typa d'emploi 7
Exemples - Servense dans un restaurant, easseur de pierres dans une mine, travailleur forestiar, soudeur chez
ALCOA ou ALOUETTE, conducteur de camion chez PROVIGO, pacheur de crabes, ate.

simpls, ouverte
min=1 max=11=4
CODE CNP: Codifiée par un professionnel de I'dgence
Les deux plus d . Ces
serviront uniquement 3 identifier le secteur d'activité économugue dan_. lequel vous travaillez
principalement. Quel est le nom de lenfrepnze? Sec_actntbl Codification des sectewrs

prnen Précisez le type d'emploi, secteur d'activitéf .................... 9996 O
actvates
NOTE : Demander le nom de 'entreprise (employeus). Retenir l'emploi principal, méme o'l <'agit d'un emploi He répond pas 3993
saizomnier
Bitments et travaux publics 0001 SATO4:
Industrie chimi

I
Forét: at scieries ==
Mmes, cameres et purts de pétrol
Fabrication de produits en métal

min=1max=11=1
Selon vous, se préoceupe-t-cn de la santé des travailleurs dans votre milieu de travail?

N
N
N
N
N N
Bois (sans scieries). N Ou .E
matiéres N Hen... M
Eoui ‘d.e transport N e sait pas 8
Premiére sransformation des méta 0008 N Me répond pas 4
Produits N
A dmi ion publique N SATOS:
Industrie des aliments et boissons ... N simple
Industrie d meuble et des articles d'ameublemen N =
}r“"‘“‘";"“‘ papier et articles divers . : (NOTE: Enoncés sur I i BT S )
cranspn N -\I Voicl maintenant une série d'énoncés qui peuvent décrire votre situation d'emplod principal an
strie du cuir -\1 cours des 12 demiers mois. Dites-nous si vous &tes tout & fart d'accord, d'accord, ni en
EI‘:L“.‘C a:.m ;:“ b forat et ¥ accord m en dé ou en d d avee chacun de ces
Tndusrrie du tabac -\I énoncés. __ Votre travail exigeait [ 1sition de ! t
- . N Tout a fat d' ord 1
Industrie textile - N D'accord 2
Anutres services at N ! N
i en accord mi en d d 3
Communications, transport d'énergie, serv.publique N En de 2
Impnmerie, éditton et activités connexes. N -
Fabrication de produits du pétrole et du charbon N = nten .
Fabrication da produits électriques N & st pas
R N e répond pas 9
B e of habill N
; 1 at services N SATOG:
Finances, assurances et affares immobilisres N —
Services médicaux et socimu N o ARt
P o min=1max=11=1
Lhasse stpecha. ... E—— ¥ Votre travail emzeat un niveau élevé de competences
Prbcioes (Mom do e ° (Dites-nous i vous stes tout 3 fit daccord, d'accord, ni en accord ni en désaccord, en désaccord ou
e répond pas entierement en dézaccord avec chacun de ces énoncés. )
postp Tout 3 fait d'sccord 1
D'accord 2
i en accord mi en d d 3
En dé 4
Entié en dé d 3
e sait pas 8
Ne répond pas. 9
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

SATIO0:
SATO7: simple
Is min=1 max=11=1
=l em=Died LI s n e s e L
e =0 max Votre travail stait frénétique (*hravail ardent, trés intense, exigeait d'aller vite®).

..Votre travail consistait 3 refaire touwjours les mémes choses (*clest-a-dire était répstitif*).
(Dites-nous i vous &tes tout 3 fait d'accord, d'accord. ni en accord ni en désaccord, en désaccord ou
entiérement en désaccord avec chacun de ces énoncés. )

{Dites-nous =1 vous étes tout a fait d'accord, d'accord, ni en accord ni en désaccord, en désaccord ou
entierement en désaccord avec chacun de ces énonces. }

Tout & £ait d'accord 1 Tout 3 fut daccord !
Dacord ] D'accord 2
Ni en accord zi en dé o 5 Mi en accord m en dé d 3
. 1 4
en 5 Entié en de i 5
Ne sait pas 8 Me saitpas 3
Me répond pos o e répond pas 9
SATOS: SATII:
imple simple
min=1 max=11=1 min=1 max=11=1
*NOTE : Enoncés sur lautorité décisionnelle au travail. .Wous n'aviez pas i répondre 3 des d des 1 1 (Ces peuvent
..Vous tiez libre de décider de votre fagon de fravailler. provenir du supervizeur, des collégues, de la clientile, etc. ®).
(Dites-nous =i vous étes tout i fait daccord, d'accord, ni en accord ni en désaccord, en désaccord ou (Drtes-nous =i vous &tes fout 3 fait daccord, d'accord, ni en accord ni en désaccord, en désaccord ou
entiérement en désaccord avec chacun de ces énoncés. ) entierement en désaccord avec chacun de ces enoncés. }
Tout a fart d'accord 1 Tout 3 fait d'zccord 1
Draccord 2 Daccord 2
i en accord mi en dé: d 3 i en accord ni en dé: d 3
Endé i 1 Endé d 4
Entié en 3 Entié en 5
Ne sait pas k3 He sait pas 8
Ne répond pas 9 e répond pas 9
SATO9: SATI2:
<imple simpls
min=1] max=11=1 min=1 max=11=1
- Vous aviez votie mot & dire sur Iévolution de votre travail (*c'est-i-dire les modifications, (Question sur la perception du sress au travail)
lec Ch"m apportac 3 votra t"’“'l‘) ) | . . . i La prochaine question porte sur le stress ressenti au regard de votre emploi principal que vous
(Dites-uous =i vous étes tout & frit dsceord, dsccord. ui en aceord ni en désaccord. ea désaccond o sven ocupé & un moment quelconqut an cous des 12 derniers mots (incluant le freveil
entiérement en désaccord avec chacun de ces énoneés. ) saisonnier ou le travail autonome). Diriez-vous que la plupart de vos jounées étaient..
Tout a fart daceord ! Interviewenr - Lire le texte survant : (si la personne déclare qu'elle a déja répondu 3 une question sur le stress;
E_’“Wd 5 e - 3 précisez qu'il s'agit cette fois du stress ressenti au travail).
1 Bn accord men .Pas du tout 1
End d 4
o o 5 Pas tell 2
Ne sait pas 3 2:5::“ i
Ne répond pas 9 T :
Me sait pas 8
e répond pas 9
SATI13:
cimple
min =1 max=11=1
(Enoncé sur l'exigence du travail au plan physigue.)
Maintenant, revenons 3 quelques énoncés qui peuvent décrire voire sifuation d'emplo
principal au cours de 12 derniers mois.  Dites-nous sivous étes tout a fait d'accord, d'accord,
Léger Marketing Léger Marketing
Projet : MC70975-001 65 Projet : MC70575-001 66

R =] g W legermarketing.com

MARKETING



ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

1 en accord i en dé en de ou e i avec chacun de ces SATIT:
énoncés. . Votre travail exigeait baancoup d'efforts physiques. simple

Tout a fart d'accord 1 min=1 max=11=1
D¥accord 2 (Enoncé sur la sécurité d'em;
i en accord ni en dé d 3 Vous aviez une bonne sécurité d'emploi
: d 4 (Ditas-nous = vous dtes tout 3 fait d'accord, d'accord, mi en accord mi en désaccord, en désaccord ou
Entié an 35 enhiérement en dézaccord avec chacun de ces énoncés )
Me sait pas H Tout 3 fait d'accord 1
Ne répond pas 9 D'accord 2
Nien accord o en dé d 3
Endé 4
SATI14: Enti en dé 1 5
simpla Ne sait pas 3
min=1 max=11=1 Ne répond pas 9
(Enencés sur le soutien social au ravail |
Vous étie exposé(e) 3 Ihostilité ou aux conflits provenant da vos collagues.
(Dites-nous =i vous &tes tout 3 fait d'accord, d'aceord, ni en accord ni en désaccord, en désaceord ou SECT6:
entiérement en désaccord avec chacun de ces énoncés) B - - - - .
Tout 3 fait d'accord 1 I Section non adressée a I'echantillon supplémentaire de personnes diabétiques I
Daccord 2
i en accord ni en dé d 3
End 4 1 simple
Enti en dé 1 5 min=1 max=11=3
Ne sait pas 3 Section 6 (Violence conjugale - 7 )
Ne répond pas 9 -+
51 IF({(SECT6=0).SECT6.5T)
SATIS:
ey T5:
min=1max=11=1 :
..Votre superviseur facilitait l'exécntion du travail i simple
(Dites-nous s vous étes tout  fait d'accord, d'accord, ni en accord ni en désaccord, en désaccord ou min =1 e - .: =
entirement en désaccord avee chacun de ces énoneés.) SECTION 5 (durse)
Tout 3 fait d'accord 1 - *
D'accord 2 =i IF((T5>0).T5,SECT6-T4)
Nien accord mi en dé d 3
Ende d 4
Entié en 5
e sait pas 3
Ne répond pas. g
SAT16:
simple
min=1I max=11=1
..Vos collégues facilitaient 'exécution du travail
(Dites-nous =i vous &tes tout 3 fait d'accord, d'accord, ni en accord ni en désaceord, en désaccord ou
entierement en désaccord avec chacun de ces énoncés )
Tout 3 fait d'accord 1
D'aceord 2
i en accord m en dé: d 3
3 4
Entié en dé i 5
Ne sait pas 8
Ne répond pas 9
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VLNOI:

simple
min=1max=11=1
Section 6 Violence conjugale

Mous allons aborder des questions générales relanves 3 votre perception de la problématique
de la vislence conjugale an général_incluant I3 violence dans les ralstions amourenses. Nous
vous invitons & répondre de maniére sp ie méme sices ions ne pas votre
expérianca parsonnelle o celle da vos proches. Les prochaines questions sa présentent sous
1z forme d'énoncés ou d'affirmations. Dites-nous =i vous tes tout 3 fait d'accord, phutét
d'accord, plutdt en désaccord ou tout a fait en désaccord avec chacune des affirmations
suivantes ©  La violanee dans une relation conjugale on amoureuse ast une affzire privéa qui
ne concerne que les personnes impliquées.
Tout 3 fait d'accord

Plutdt d'accord

Plutét en dé: d

Tout 3 fart en
Ne sait pas
Ne répond pas.

e b e b e

ANNEXE 2
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

VLNO2:
simple

min=1max=11=1

La violence conjugale est simplement une chicane de couple.

Tout 3 fart d'accord

Plutét d'accord

Plutét en dé d

Tout 3 fart en

Ne sait pas

Ne répond pas.

o

VLNO3:
simple

min=1max=11=1

La violenca conjugals est une prise da contréle sur 'autre conjoint par la parsonne violente

Tout a fait d'accord

Plutét d'accord

Plutdt en dé: d

Tout 3 fait en dé d

Ne sait pas

Me répond pas

A

ou lo dé és dans le cadre dume relation comugale ou
ituent de la violence conjugal

Tout 3 fait d'accord
Plutét d'accord

Plutét en de: d
Tout 3 fait en
Ne sait pas
Me répond pas

R

VLNOS:

simple
min=1max=11=1
Lorsquil ¥ 2 de la violence dans une relation conjugale ou ., les deux conjoints ont
chacun une part de responsabilité.
Tout 3 fait d'sccord 1
Plutét d'accord 2
Plutét en de d 3
Tout 3 fait en dé 4
Me s3it pas 8
Me répond pas. 9
VLNOG:

mulripls. ouverte

min=1 max=31=1
La prochamme gquestion porte sur les services offerts aux persomnes vichmes de violence
conjugale. Nous vous invitons toujours i répondre de mamére sponfande méme si cette
question ne concerne pas voire expénience personnelle on celle de vos proches.  Selonwvous,
quals sont les 1assoureas ou organismes da votre milisu qui pewvent offrir de I'assistanca ou de
l'aide 3 une personne vichme de violence comjugale? RELANCE: EN CONNAISSEZ
VOUS D'AUTRE 7

NE PAS lire les choix de réponse. Acceptez jusqu'a 3 mentions possibles.
Les services policiers ou judi o1

Les maisons dhéberg ponr femme: 02
Le: maisons dhéberg pour hommes 03
Les centres de femmes 04
Les centres d'aide aux hommes 05

Le milien de la santé (C355/CLSC, urgence d'un hépital, clinique médicale, professionnels de la santé... )08

Service d'écoute téléphonique (y compris Info-Social .07
+4+] g Centres d'side et de utte contre les agressions & caractire sexuel (CALACS etc..)

08

##+] g5 centres communautaires et organizmes d'atde ( Maison de la famille, Transit, Alcooliques Anonymes ete.)

9 N

##+L2 famille / Les proches / Les amis / L'entourage.
##4Programmes ou services daide aux employés ( PAE, SAE etc.
+4+]gs centres ou orzanismes d'aide ux victimes dactes crimizels (CAVAC, la DPT etc.)

##¥Las travaillenss sociau/ les services sociaux (Sans précision).... 13 N
£ Ancun 87 N
Autre - Précise %0 O
Me sait pas 98 X
e répond pas 99 X

12
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VLNOT:

multipls, ouverts
min=1max=31=1
Si vous étiez témoin de violence conjugale, que fariez-vous?

ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

NE PAS lire les choix de réponse. ez jusqua 3 tions possibles.
T is 1a police 01
T llerais le 911 02
Je parlerais 4 la personne violents 03
Je parlerais 4 la victime 04
Jen parlerais a mes proches 05
T is un service tél (comme Info-Social) 06
Je e ferais nien de iculier 07 X
*++ Intervenir (sans préci 08 N
*+% Appeler ou aller 3 un centre de la santé { Hapital, CLSC, climique ete ) 09 N
#++ Jala dé is (Sans précisi 10 N
#++ Offrir mon aide 3 la victime / Héberger la victime/ Lui offiir des ressources 11 N
*#*]z parlerais aux proches de la victime. 12 N
*++ Appeler/ aller & un centre pour les femmes/ ervices Seciaux 13 N
#++ Intervenir physi 14 N
**+Je chercherais de l'aide (Sans précision) . 15 N
Autre - Précizez 90 O
Ne sait pas 98 X
Ne répond pas 95 X
SECTT:
I Section non adressée a 'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple
min=1max=11=3
Section 7 (. ions sexuelles - 3 )
—

TF((SECT7-0) SECT7 $T) ‘

AGROL:
multiple, ouverte

min =1 max=31=2
Section 7 Agressions sexuslles
Mous allons aborder des questions geneérales relatives  voire perception de la problématique
relative aux azressions sexuellas Nous vous invitons 3 répondre de manidre spontanée méma
sices ne pas votre oucells de vor proches. Las
deux prochaines questions portent sur les services offerts aux personnes victimes d'agressions
sexuelles. Selon vous. quels soxt les ressources ou organismes de voire milieu qui peuvent
offrir de I'assistance ou de l'aide 3 une personne victime d'agression sexuells? RELANCE:
EN CONNAISSEZ-VOUS D'AUTEE 7

NE PAS lire les choix de réponse. Acceptez jusqu'a 3 menfions possibles.
Les services policiers ou judicial o1
Les centres de femmes 02
Las centres d'aide aux hommes 03
Le milien de la santé (CSS5/CLSC, urgence d'un hépital, clinique médicale) 04

Un service d'écoute téléphonique (v compns Info-Social)...... 05
Le Centre d'aide e de lutte contre les agressions 3 caractére sexuel (CALACS) 06

Le Centre d'aide sux victimes d'actes criminels (CAVAC) o7
Dixection de la protection de la jeunesse (DPJT). y compris les centres jeunesse 08

*#3Entourage ( famille, parent, amis ste. ) .. e 08 N
#$3F dsidences pour femmes on maisons dhéberzement pour fammes 10 N
*+#*Maizon d'zide ou d'hel Eanismes (sams précision) ... 11 N
#4+(rganismes communantires, organisme de |3 région on associstions ( sans précision ) 12
#43] s dooles (sans précision ) ou 3 ldcole ( pryehologue ete ) 13
#++Les ravaillenrs socizmx 14 N
Anutre - Précizez 90 O
Ne saitpas 98 X
Ne répond pas % X

Ta:
simple
min=1max=11=3
SECTION 6 (durée)
-

IF((T6=0).T6,5ECTT-T3) ‘
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

AGRO2: SECTS:
simple
,..-..=1,m=3?:r;mmm min=1 max=11=3
Selon vous, quelles sont les raisons pour lesquelles des victimes d i lles ne font Section § (G et = -12 )

pas appel on hesitent 3 fire appel aux services d'aide existants?
NE PAS lire les choix de réponse. Accepter jusqu’a 3 mentions possibles.
0l

]
=i IF((SECT8=0),SECTS $T) ‘

Lahonte

Un de 02

La méconnassance des services di ibl 03 T7:

La crainte de représailles de la part da I'antenr(e) de Iagression 04 T

La peur de oére pas crue 05 =

La crainte d'étre pergue comme ble de l'agressi 06 SECTION 6 (dusse)

La peur de parturber la vie de ses proches ... . o7 —

La crainte relative au pectde la ! 08 - ‘

La cxainte du i 08 5 IF((T'7-0).T7,SECTS-T6)

Lz mangue de 1bilité et 4" 10

Dles obstacles lingwisty culturels ou ph 11

#+*] 3 Pewr / Crainte (sans précision) ... IS I DEMO1:

#++L3 peur d'étre jugde’ d'étre rejetée 14 N

**+La peur de dénoncer (sans 1 16 N min =1 max

#**hanque destime da soi de fi sol 17 W Section 8 Questions icd it et den b

*#**Lorsque 'agresseur est quelqu'un de la famille ( y compris la peur pour ses enfants)/ un ami/ quelqu'un que la MNous en sommes maintenant 3 la demniéte partie de lentrevue. Les prochaines questions

wictime connait/dans un milieu o tout le monde se connait { ¥ compris la dépendance et I'amowr pour 'agressewr) serviront 3 analyser l'état de santé des persommes de la Céte-Mord selon différentes
13 N d at Avant de continuer, J'aimerais vous

#+*5e sentent démunies/ isolées/ n'ont plus la force de se batwe/ blocage psychologique 19 N remercier du temps que vous m'avez accords jusqu'a maintenznt. Votre collaboration est trés

appréciée.  Au cowrs des cing prochaines années, avez-voms lintention de quitter

***Considérent que ce sera mutile’ prre que de ne pas le faur 21 N définitivement la Céte-Mord pour aller vivre dans une autre région?

#*¥Ne veulent pas d'aide’ conziderent qu'elles peuvent se débrowller zeules’ Trop fitres/ orgueillenses 13 Oui 1
N Hon 2 - DEMO3

Autre - Préei L] Ne sait pas 8 DEMD3

Ne sait pas 98 X Ne répond pas. g == DEM03

e répond pas 99 X

AGRO3:

simple

min=1max=11=1

La prochaine question se présente sous la forme d'un énoncs ou d'ume affirmation. Dites-nous

i vous estimez que cette affirmation est vraie ou fusse. La majorité des agressions

sexnelles ne sont pas dénoncées 3 Iz police.

Vra 1

Faux 2

Ne sait pas 3

e répond pas 9
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DEMO2:

simple, ouverte
min=1 max=11=2
Chuelle estla pnncipale raison vous incitant  quitter defintivement la Cote-Nord au cours des

ANNEXE 2
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

DEMDS:
simple
min=1 max=11=1
Etes-vous originaire de lz Cate-Nord?
Oui

R =] g W legermarketing.com

MARKETING

cing prochaines anndes? Est-ce N ! -2

Lire les choix de réponse. Une seule mention possible. Si phusieurs réponses, ne retenir que I raison la plus N::ait o 3

importante. N
» Impfu e répond pas. g
...Probléme de santé 1 ou cehui d'un proche 01

Probléme d'accessibilité aux services sociaux et de santé (exemple - services non disponibles en région)02 DEMO4:
PP e - o simple
..L'accessibilité 3 une plus srande gamme de services socioéconomiques et de loisirs 03 min=1 max =111
G demploi, p 3 le répondant onun proche 04 D]\,EFHLI _"c:mll:lmn’d‘annm habitez-vous sur la Cate-2ord? .
... Amivée  la retraite du répondant ou d'un proche it 5
ite des études du répondimt ou d'un proche i 3
.. Me rapprocher de la famille, des enfants ou des amis... ... 1(; e 1
..Mangue d'anonymat, ” tout le monde est au courant de ma vie N s E{“" 3
.. Tout simplement le zoit du chanzement, de " changar d'air " NE s P‘;* - s
*+*Isolement  zéozraphique (Aucun réseau routier, couverture cellulaire resireinte. ) 10 © repond pa
412 ' Climat 11 N DEMOG:
*+*Manque de travail 13 N e
#4+0n s'anmuie/ il n'y 3 rien 3 faire dans la région 14 N B p— f:"; ETD
e Lo
“3‘“’_“"‘“"““ ma région/ ville natale. N e Quel type de situation comespond le misux 3 la comp de votre foyer (ménage)?
‘our le logement { mangue de logements, logements trop chers, accés i la propriété difficile..) 16 Lire les choix de réponze. Mqﬂﬂ . repundam de tenir compte de tous les membres du ménages.
- s
: - - Persomme vivant seule dans le fover .. .
*++Trop de pollution (v compris "industrielle”) S 17 N
#++Pour ma vie de famille (fonder un foyer, voir les enfants grandir) 18 N g"“l’t sams e"f"’“nf n‘t("‘)l“.’:';“;::‘m
*#++Pour la vie sociale/ La population baizse de plus enplus..............19 N F:::ll?ﬂeﬁ;:pa: . ’(mfm e tout 320)
T 3 entale i
fure - 1‘:;“‘“ - pe Famille avec autres p
Mo 2 Personnes apparentées seulement (fréres, soeurs, ste
© repond pa Personnes non (ex 1
Autre (ex. - frmilles multiples, etc.) - Précisez
DEMO3: Ne zait pa:
simple Ne répord pas.

min=1max=11=1
NOTE : Valeur imputée 3 partir de la mumcipalité de résidence du répondaxt ou du préfine DEM7A:

téléphomique. NE PAS POSER LA QUESTION. Réseau local de services o réside le
répondant?

*

=i DEM3X

RLS de La Haute-Cite Nord
RLS de M
RLS de Port-Cartier
RLS de Sept-fles
RLS de C;
ELS de s Mingame
RLS de la Basse-Céte-Nord

A
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min =1 max =
Quel est voire statut matnmomntal actuel?

==+]
51 DEMO6=#2-#3

Mme(a} ou en union de fait

5 marié(e)

Séparé(e) ou divored(e)

Veuflve)

Me sait pas

e répond pas

[ER R
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ANNEXE 2 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

DEMO7: ECNO2:
simple simple. ouverte
min=1 max=11=1 min=1max=11=1
variable de calcule Quel est le plus haut miveau de scolarité que vous avez compléts?
Quel est votre statut matrimonial actuel? Lire les choix de réponse.
NOTE : Imputer la valeur 1 (Manié(e) ou en union de fait) 51 le répondant a répondu " Couple sans enfanta la ...Aucun dipléme 128
maison " (2) ou " Couple avec enfantis) a lz maison " (3) a la question DEM06. + DEM7A Etudes priman 02

. Etudes dai tielles (I 3 IV) 03

SIH{(DEM06=1-£3),1 DEMTA) Diplémerh d'éfudes secondaires (sec V ou 12e anmée) ... 04
pym—— e o ; - Ftudes partielles't dans un cégep, une école de métier ou de formation professionmelle 05
ane(e) ou en union ait.
g.“ b o f = “?z’;a(“) g ... Diplémelon certificat’b d'études d'un cézep, une école de méter ou de formation professionnelle 06
iparé(e) ou divarci(e
Veaflve) 4 ~Etudes partielles'h 3 luniversité 07
Ne sait pas g Dipléme/b taire o phas) 08
Ne répond pas 9 Autre - Pracisez 09 0
Me sait pas o3
DEMLO: Ne ripond pus b
e
min=1max=11=1 AUTRI:

(NOTE : Les questions DEM0S et DEMO? (nombre d'enfants de moins de G ans et ded a 17
ans vivant & la maizon) ont été déplacées dans la section du guestionnaire * Introduction et
remssignements genéraux )

simple
min=1max=11=1
Unlisez-vous [nternet (courner électromque ou Web) a partir de votre domircile?

Nous vous rappelons que les questions de cefte section serviront 3 comparer entre elles des Oui 1
, d'aprés démograph ot i Vous Non 5
considérez-vous comme appartenir & au moins un groupe autochione, c'est 3-dire Indien de Ne sait pas 3
I'Amériqua du Nord, Métis ou Tnuit?  (*au basoin continuer avec la partie suivanta : OU e répond pas N
étes-vous un Indien des fraités ou un Indien msenit tel que défini par la Lot sur les Indiens du
Canada OU appartenez-vous i une bande indienne OU 4 une Premiére Nation?*)
Oui 1 AUTR2:
Non 2 i
Ne sait pas 8 min=1 mx=11=1
Ne répond pas 9 Actuellement, combien de ruméros de téléphone (lignes diffé ) p de joindre
votre fover en excluant les téléph llulzires et les télé 7
. Interviewsur - Exchure ceux utilisés pour une enfreprize et ceux qui sont réservés exclusivement a un
ECNOIL: i1 8 .
- télécopieur (inclure les numéros des enfants)

) osaty 1 zeul mumiro 1
min=1max=11=1 2 suméros 2
Bien que les dépenses hée:s 3 lz samfé soment couvertes partie par le programme 3 muméros 3
d'asswrance-maladie du Québec. il confinue d'exister un lien enire la santé et le revemu. Nous 1 muméros 1
apprécierions que vous répondiez 3 la question suivante pour nous permettre d'étudier cefte S muméros. 5
relation. Il est entendu que cette Quel 5 . 5

- . . - - zuméros
#tait approximativement le revenu total de vomre ménage (conjoint, comjointe) powr 2010 7 muméros et phus 7
avant déduction d'mpét?  (exemples - emploi, chémage, pencion de vieillesse, pension de Mo sait pas s
retraite, aide sociale) Ne répond pas 9
Lire les choix de réponse. Acceptez une réponse spontanée. *Mettre 1a borne dans la catézorie inférieurs ®
..Moins de 20 000 § 1
2000052400008 2

400005 2600003 3
..60000% 2800008 4
.B8000053100000% 3

100 000 § et phs &

Ne sait pas 8

Ne répond pas 9
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ANNEXE 2
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL
Ensemble de la population de la Céte-Nord

CONCL: pourrait &tre contact. A I'intérieur d'nn ménage, une personne est 3 son towr sélectionnée u
i hasard parmi I'ensemble des adultas qui v résident_ le cas dchéant
min=1max=11=1
variable de caleule  texte en guise de remerciement =i (Q_P3C28 = &) texte en guize de
=1 (Q PSCIs=1)

*
51 SI((PSC28=1),1.6)

" Aunom de la Direction de santé publique de la Céte-Nord, de méme qu'en mon nom perscnnel et de la firme Léger
Marketing, je vous remercie davoir collabors 3 cette importante érude. Je vous soubaite une bonne fin de journde! "

" Vous m'avez dit un peu plus t5t qu'zu moins une personne adulte de votre ménzge ast atteints de disbéte. Serait-il
maintenant poszible de parler i (*lz personne sélectionnée®)? (*au besoin, prendre rendez-vous*). Mais, auparavant,
au nom de la Direction de santé publigue de la Céte-2ord. de méme quan mon nom persomnel et de la firme Léger

Marketing, je vous remercie de votre préei JIEL- ion A cette imp étude. Je vous souhaite une bonne fin
de journée! " l
INTO90:

simple

min=1max=11=2
Fin de l'entrevue. Durée: $T Date: $D Heure: $H Questionnairs: §0
« L'entretien est maintenant terminé. 51 vous avez besoin d'aide relativement a divers sujets
abordés au czyma de cefte enfrevue teléphomique, nous vous mvitons 3 contacter le sarvice
éléphom fo ¢, disponble 24 heures par jowr, 7 jows par semame. » (Fournr le
numeére de téléphone dInfo-Santé ou Info-Social si la personne en fait la demande : §11).
Intervieweur - Enchainer avee le texte en gmse de conclusion : « Par ailleurs, si vous &tes
mtm;e(e) par les résulfats de cette enquéte. nous vous invitons i surveiller les médias
ion au cours des prochains mois alors que des communiqués de prasse seront émis
at que das enfrevues seront accordées par le Directeur de santé publique de la Céta-Nord, Dr

Raynald Clouter. » =CONCL- En terminant lentrevue ("CO"),
l'interviewsur attests ce qui suit: « Je dsc]am que cefte enfrevue a été effectuée avee la
personne en ité avee Ié llon généré et que toutes les questions
exigeant une réponse ont &té posées au répondant.”
Complété co D iy
Pré-test Cl N FIN
Fs:

simple
min=0 max=01=0
F& CONSIGNES
F§ CONSIGNES

ENQUETE SANTE COTE-NORD 2010 La Direction de santé publique de la Céte-Nord
informe la population de la région que a firme Léger Marketing amorcera, dés le 3 mai 2011,
une étude sur différents aspects se rapportant 3 'stat de santé des Nord-Cétidres at des
Nord-Cétiers igés de 18 ans ou plus. Cette étude, intitulée « Enquéte Santé Céte-Nord 2010 »,
estla quatriéme du gerve depuis 1995. Le titre référe 3 'année 2010 puisque, pous plusieurs

1a période de référance s'échelonne sur 12 mois, i partir de 2010, Qui me dit que
clestune enquéte de la Direction de santé publigue? Si vous avez des questions, vous pouvez
contacter le Service des communications de I Agence de la santé et des services sociaux de la
Céte-Nord au 418 589-9845. Comment les répondantes et répondants sont-ils choisis?
Les numéros de téléphone des ménages joints par la firme Léger Marketing sont générés au
basard par ordinateur. C'est pourquoi un foyer possédant un numéro de téléphone confidentiel

Léger Marketing Léger Marketing
Projet : MC70975-001 79 Projet : MC70975-001 80

R =] g W legermarketing.com

MARKETING



ANNEXE 3:
QUESTIONNAIRE

PRINCIPAL
ANGLOPHONE

leer.  ECTCEETTE—

MARKETING



R =] g W legermarketing.com

MARKETING

DEM33 (I):

simple
min=1max=11=1
SAMPLE

mumeipalité

RLS de la Haute-Cate-Mord
RLS de Mani

ELS de Port Cartier

FLS de Sept-Iles
FLS de Caniapi

FLS de la Mingame

RLS de la Basse-Cate-Nord

R R

ANNEXE 3 :

QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

MUNOO (I):
simpls

min=1 max=11=3

SAMPLE

Localité

REGIO (I):

simple
min =1 max=11=40
Région

ADRES (I):

simple
min =1 max =11=350
ADRESSE

VILLE (I):
simple
min =1 max=11=350

VILLE

CODEP (I):
simple

min=1 max=11=4

CODEPOSTAL

RDD (I):
simple
mm=0max=11=1

NNX (I):

simple
min=1max=11=3
NN - PREFINE

Leger Marketing
Projet : MC70575-001

- Version anglaise -

INTRO:

simple, ouwverts
min=1 max=11=12
Date: 8D Time: 3H
May I please speak with <b==SE. _
Good morning (afterncon, evening) sir, madam.
Good moming (afterncon, evening), my name is $1 and Tm calling from TEGER
MAREETING.
We are cumently conducting a study with the North Shore population on behalf of the
Direction régionale de santé publique de la Céte-Nord. Among others things, the results of
this study will make it possible to provide better direction to prevention programs, especially
with respact to public health. They will also allow for 2 batter understanding of the varions
elements that may be related to the health of the North Shore population. NOTE: If the
indicates that he/she has a confidential telephone mumber, and asks how come
eing called, mention that the number was randomly computer generated.

ARGUMENTS: Youw opinion is very important to us. Leger Marketing is a renowned
company throughout Canada. There are no right or wiong answers.

YES, CONTINUE INTERVIEW
Answering machine

Line busy.
No service

No answer
F: a

Appointment (Date and time specified) ...
To call back (Date and fime uns 4
Refusal
Definite refusal
Language Bamier.

N NE =

Respondent not capable of completing survey (hard of hearing, speech problem, etc.) NC
== [FIN

Duplicate mumber DN

Cellular phone / Pager CE

Contact person is deceasad D

Contact person is unavailsble for duration of project ... AD = FI¥

Wrong contact (person we want to speak with can't be reached =t this mumber) W o

NHABITE PAS LA COTE-NORD ..o == (FIN

SECTO:

simple
min=1 max=11=1
SECTION 0 (Tntroduction et £ géndran - 11 guestions)

Léger Marketing
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ANNEXE 3
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord
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Q1l:

simpla
min=1 max=11=1
Do you live on an Indian reserve?

Yes (end interview) This person must be excluded......... 1
No. 2 =1
DENR 9 = +2
INT51:

simple
min 71 max=11=2

If iz an aboriginal, please use the following courtesy formula o end

the interview:
As this study does not concern 121 ifies, we must Tude our teleph
interview. However, we would like to mention th.at this e of v ey 15 occastonally
conducted on aborigmal territory by other or 1at ion with
the band council: concerned.
Hot eligible. Nl D
Q2:

simple

min=1 max=11=1

Since this survey is only aimed at people who live in a private household, is the <TELO1>

telephone number that of your main residence (either an or a private household)?
(specify the computer genersted rmmber)

Ves 1 ==+2
MNe  (Exclude household) 2
DK 8
Mo response 9

INT52:

simple
min=1 max=11=2
Since this survey is only for people who live in a private household, we must conchude our
telephone interview. Thank you for your cooperation.
Mot eligible M D

Q2A:

simple
min=1max=11=1
Do you Live in a private or a collective household, such as 2 rooming house, a shelter, or a
student or senior citizen residenca’
Private household
Collective h hold  (Excluded h hold)
DE.

Mo response

[ERTRE

INTS3:
simple
min=1 max=11=2
Since this survey is only for people who live iz a private household, we must conchude our
telephone interview. Thank you for your cooperation.
Mot elizible M3 D =N

Q3:

simple
min=1max=11=1
In order to randomly choose a respondent in your | hold, I would like to know how many
peaple 18 years of age and older live w-n.h you, including you? *If necessary, read the
following sentence: "Selection is done randomly by computer in order to interview adult
respondents of 21l ages and gender. This will ensure that wa have a representative sample of
your temmitory’s population " ¥
SED6

Nobody  (Excluded housshold) 0
1 1
2 2
3 3
4 4
5 5
6 and more 6
INTS4:

simple
min=1max=11=2
Since this survey i only for people 18 years of age or older, we must conclude our telephone
intarview. Thank you for your cooparation
Not eligible N4 D = FIN

MEN:
simple
min=1 max=11=1
Among these <3~ persons, how many are men 7 (or ow many are of the male gender7)
SEOE
DNE / Refuse 9 == +4

WOMEN:
simpls
min=1 max=11=1

=

51 Q3-MEN

Léger Marketing
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SKIP:
simple

ANNEXE 3 :

QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

min=1 max=11=1]
== [+] ##¥ERR

sinon == (+2*+*ERR

si SEL=SR.

SEL:

simpla
min =1 max=11=2
$5 CO=01 IN=MEN==1
SC=RAN(1,899) :C0=02
IN=MEN>1 SC=RAN(1,999)
;CO=03 IN="MEN >2"
SC=RAN(1,999) ;CO=04
IN=MEN=3 SC=RAN(1,999)
.CO=05 IN="MEN >4"
SC=RAN(1,999) ;CO=06
IN=MEN=5 SC=RAN(1,999)
;CO=07 IN=MEN>1
SC=RAN(1,899) :C0O=08
IN=W OMEN==
SC=RAN(1,999) :C0O=09
IN=WOMEN=1 SC=RAN({1,939)
;CO=10 INSWOMEN>2
SC=RAN(1,999) :CO=11
IN=WOMEN=3 SC=RAMN(1,099)
;CO=12 INSWOMEN=4
SC=RAN(1,999) ;CO=13
INSWOMEN=5 SC=RAN(1,999)
;CO=14 INSWOMEN>1
SC=RAN(1,899):

1***ERR.

51 SEL=0

Man o1
The oldest man 02
The second oldest man 03
The third oldest man 04
The fourth oldest man 05
The fifth oldest man 06
The youngest man 07
Lady 08
The oldest lady [
The second oldest lady 10
The third oldest lady 11
The fourth oldest lady 12
The fifth oldest lady 13
The youngest lady 14

Léger Marketing
Projet : MC70975-001

- Version anglaise -

INTSS:

simple
min=1 max=11=2

We must conclude thic telephome inferview. Thamk you for your cooperation

REFUSAL. (We must select a household respondent randomly)

sinom => +1

51 MEN=9

Mot eligible.

N5 D

FIN

Léger Marketing
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ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord
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INTET:

simple, ouverts

min=1 max=11=2

Date: 3D Time: SH

In this case, may I please speak with <b==SEL=</b> Interviewer - Read the following text
if the person selectad randomly i the household to answer the questionnaire is the one
currently on the phone: We are currently conducting a study with the North Shore population
on behalf of the Direction régionale de santé publique de 12 Céta-Nord. Among others things,
the results of this study will make it possible to provide better direction fo prevention
programs, especially with respect to public health. They will also allow for a better
understandmg of the vanous element: that may be related to the health of the North Shore
population. May we do the mterview now? If asked specify mterview length.  Make an

INT50:

simple
min=1max=11=12
For quality control reasons, a supervizor may monttor thas telephone mnterview. Please note,
however, that all the mformation you provide will remain stctly confidential and
anomymous.
SPRONTO RECORD
filename=3P30Q. WAV
fileformat=WAVE_&
Yes
No, refusal - THANE AND END oo

appointment 1f necessary. Good merming N
(afternoon, evening) sir, madam Interviewer - Reread the following text if the person AGE:
selacted in the t0 ansower the ire ic different from the one simple

cwmently on the phone:  Good morning (afternoon, evening), my name is ST and I'm calling
from LEGER MARKETING. We are carrently conducting a study with the North Shore
population on behalf of the Direction régionale de santé publigue de la Céte-Nord. Among
others things, the results of this study will make it possible to provide better direction fo

min=1 max=11=3
B) GENERAL INFORMATION

As health often depends on age and since certzin questions are addressed to particular age
groups, could you please tell me your age?

prevextion programs, espacially with respect to public health. They will also allow for 3 better SE 18 105
understanding of the various elements that may be related to the health of North Shore DE/Refiasal 999
populstion.  May we do the interview now? Ifasked, specify interview length  Make an
appointment if necessary. .
YES, CONTINUE INTERVIEW 01 D =-/LASTQ (ERR) SEXE:
Answering machine AM ™ simple
Line busy. BU ™ min=1max=11=1
No service Ns ™ Indicate respondent’s gender. If in doubt, ask for confumation. Example: May I confirm
No answer NA FIN that you are a ...
F: d M ™ Man 1
Appointment (Date and time 5pecified) - .ooovrrecrrrocrernrecerec F O v Joman 2
To call back (Date and time unspecified) CB O RV
Refusal RE ™ -
Definite refusal DR ™ CODE:
Language Barriar LB FIN simple
M idential MR == [FI: min=1 max=11=6G
Respondent not capable of completing survey (hard of hearing, speech problem._ ete NC SAMPLE:=CODEP=
e i Pl (b e :p:a i N To analyze the health of the North Shore lati ding to the type of
Duplicate number DN where you reside (wban or rural living environmext), could you plesse provide your postal
Cellular phone / Pager CE code?  *If refusal, ask for the three first characters.* CODER LES TROIS PREMIER et
Contact person is deceased cD 949 ___94a%
Contact persen is unavailable for duration of project ...........o............. AD ASADAS
Wrong contact (person we want to speak with can't be reached at this number) WC 0 == /FIN ABASAZ

Léger Marketing
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ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord
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DEM3X:

simple

min=1 max=11=1

SAMPLE:<DEM33~=

Validate: You live i ~DEM33=
READ

Validate: And the name of your municipality/locality
icipalités ou localités de la strate 2 - RLS da M:

.. Haute-Céte-Nord 1 sinon == +1
Mani 2 .
s 5i DEM3X=2
Port-Cartier 3 :
pt-Tles 4 R 201
e 5 Chn Outardes 202
..Minganie 6 Chute-aux-Outardes (Les Buissons 20
.. Basse-CateNord T Pointe-aux-Outardes 204
N'HABITE PAS LA COTE-NORD... 9 Pointe-Lebal 205
Baie-Comeau 206
F i 207
INT31: 208
simple Baie-Trinité __ 209
min=1 max=11=2 Baie-Trinité (flets Caribou) 210
Since this survey is only for people who live in  Céte-Nord, we must conclude our telsphone DE/No response 959
interview. Thank you for your cooperation
:fnun=1>*:1 MUNO3:
si DEM3IX=0 _ cimple
Mot eligible: NHABITE PAS LA COTE-NORD....cooover . N0 D min=1max=11=3%
SAMPLE: = MUN0O>
MUNO1: Validate: And the name of your municipality/locality 15.. ~MUN00=

simple
min=1max=11=3

5= on localités de la shrate 3 : RLS de Port-Cartier

sinom == +1

SAMPLE: <MUN0O=> st DEM3X=3
Validate: And the name of your municipality locality is...<MUN00= Port-Cartier 301
és ou localités de Ia strate | : RLS de la Haute Céte-Nord Port-Cartier {Pointe-aws-Anglais sector) 302
sinon = +1 Port-Cartier (Pentecéte sector) 303
. Sept-Tles (Gallix sector
=i DEM3X=1 Seat Tl E:R.wiém—Bmiu sector)..........
Tadoussac DE/No response

Sacré-Coaur

Les Bergeronnes (or Grandes-B
Les E: i
Longue-Rive (Saint-Paul-du-Moxd)
Longue-Rive (Sault-au-Mouton).....
Pormenf sur-Mer (ou Szinte-Anne de Portneuf) .

MUNO4:

simple
min=1max=11=3
SAMPLE: = MUNOO>

Forestville Validate: And the name of yow mumicipality/locality 1s.. <MUN00=
C (or Sainte-Thé -de-Colombier) icipalités ou localités de la strate 4 : RLS de Sept-lles
Colombier (5t-Marc-de-Latour). sinon => +1
DE/Mo response si DEM3XN=4
Sept-lles 401
Sept-Tles (Clarke City sector) 402
Sept-Tles (Moisie sector) 403
DK / No response 999
Léger Marketing Léger Marketing
Projet : MC70975-001 - Version anglaise - Projet : MC70975-001 - Version anglaise - 10
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MUNOS:

simple

min=1max=11=3

SAMPLE:=MUNOO=

Validate: And the name of your municipality/locality is...<MUN0C-
éz ou localités de la strate 5 - RLS de C:

ANNEXE 3

QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

sinon == +1

si DEM3X=3

Fermont 501
Scheffarville 502
DE/No response 999
MUNO8:

simple

min=1max=11=3

SAMPLE: < MUNOO>

Validate: And the name of your mumseipalty localty i...MUNO0>
ipalités ou localités de s strate 6 - RLS de ls Mingani

sinon = +1
i DEMIN=6
Rividre-Saint-J 01
Rivisre-Saint-Tean (Mazpie) 602
Rivisre-au-Tonnerrs 603
Rivisre au-Tonnerre (Sheldrske) 604
Longue-Pointe-ds-Mingan 605
Havre-Saint Pierre 606
Baie-Johan-Beetz 607
Aguanich 608
LTle-d Anticosti (Port-Menier) 609
610
DENo response 999

Léger Marketing

Projet : MC70975-001 - Version anglaise -
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Validate And thz name of your municipality/locality =
ités on localités de la strate 7 - RLS de la Basse-Céta-Nord

sinon == +1

si DEM3X=7

Blanc-5abl

Blane-Sablon (Lourdes-de-Blane-Sablon)
Blane Sablon (Brader)
Bonne-Espérance
EBonne-. ér: (Middle Bay)
Bonne-Espérance (5t Paul'S River ou Riviére-5t-Paul)
Bonne-Espérance (Old Fort ou Vieux-Fort
Saint-Augustin
Gros-Mécati
Gros-Mécatina (La Tabatidre)
Gros-Mécatina (Mutton Bay ou Bate-des-M
Céte-Nord-du-Golfe-Saint-Laurent (Chevery)....
Céte-Nord-du-Golfe-Saint-Laurent (Harmington Harhom'j
Céte-Nord-du-Golfe-Szint-Laurent (Kegaska) .
Cote-Nord-du-Golfe Samt-Laurent (La Romaine, pamz non auinchmne)?l‘

Cote-Nord-du-Golfe-Saint-Laurent (Téte-3-1a-Baleine) —— 1.1
DE/No response 299
MUNAU (1):

simple

min=I] max=11=3
Autre municipalité

DEMOE:
simple

min=1max=11=1
Some survey questions are addressed specifically to people who Live with children under the
age of 18 Ta do so, we invite you to answer the following fwo questions: How many
children zzed FIVE OR UNDER Lve in your home?

FRecord the number of children (aged 5 or under):
3E

DEMOS:
simple
min=1max=11=1
How many children aged between 6 and 17 live in your home?
Record the number of children (aged 6 to 17)
SE

Léger Marketing
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ocCco1:

simpls, ouverte
min=1 max=11=2

ANNEXE 3 :

QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE

Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

The next question. will make it possible to analyze the relationship betwsen health and main
occupation in the year preceding this survey. In the last 12 months, what was your main

GENO02:
simple
min=1 max=11=1
Compared to one year 2go, how would you say your health is now?
Read response choices

oceupation? Was it Much better now than 1 year ago 1
Read response choices. Only one possible answer. Somewhat better now than | year 320 ..o....... .2
Full-time worker o1 About the same 3
Part-tims worker 02 Somewhat worse now than 1 year ago............. 4
Student 03 Much worse now than 1 vear ago 5
FRetires/A tant 04 DE g
Athome full time 03 No response. 9
On Ipaternity leaw 06
Employment 1 recipient o7 N
Social assistance recipient (income SECHEfy) oo 08 GENO3:
0 N simple
10 N min=1 max=11=1
(DO NOT READ) Other - Specify.. .50 O How satisfied are you with vour life in general?
(DONOT READ) DK 98 Read response choices
(DO NOT READ) No response 99 Very satizfied 1
2
Neither satisfied nor dissatisfied 3
SECT1: Dissatisfied 4
simple Very dissati 5
min=1 max=11=1 DE 8
SECTION 1 (General Health - 16 questions) Mo response. a9
GENO01: GEN04:
simple simpls
min=1max=11=1 min=1max=11=1
Section 1 General Health In general, would you say your mental healthis ..
This swrvey deals with various aspects of your health. T1l be asking questions about such Read response choices
things 3s physical activity, sosial relationships 2nd health status (By health, we mean not only 1
the absence of dizease or injury, but also physical, mental and social well-being).  To start, Very good 2
in gzeneral, would you say your health is Good 3
Read response choices Fair 4
Excellent 1 Poor 5
Very good 2 DK g
Guood 3 No response. g
Far 4
Poor 3
DE 8
He response g
Léger Marketing Léger Marketing
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ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

GENO0S: GEN7A:
simpls simple
min=1 max=11=1 min=1 max=11=1
Thinking about the amount of stress in your life, would you say that most days are . Height in inches (Ex.: 3 feet § inches - 08 inchss: 0 feet 3 inches - 73 inches)
Read response choices Fecord the number of FEET  (How tall are you without shoes on)
Mot at all strassful 1 RESPONSE - Englich system (feet - inches)
Not very stress 2 SE26
A bit stressful 3 sinon == +1
Qruite 2 bat stress: 4 =i GENO7=1
E v stressful 3
DK 3
He response g GEN7P:
simple
GENO0G: min=1max=11=12
simple +Do not round out (Example: 1% i, 1% in = 1 in) *
min=1 max=11=1 Record number of INCHES
Women 18 to 40 years af age: RESPONSE - English system (feet - inches)
The next questions are about height and weight. It 1s important to know when analyzing health SE 00 11
whether or not the person is pregrant.  Are vou pregnant? sinon == +1
51 GENO7=1
. GENTE:
3 simple
g min=1max=11=1
Response in metres and centimetres (Ex.: Im 75 175 em)
Record the number of METRES:  (How tall are you without shoes om)
TEXOT7: RESPONSE - METRIC SYSTEM (in metres and centimetres)
simpls SE12
min=1max=11=1 sinon ==+
Is not a woman between 18 and 49: 51 GENO7=2
The next 1ons are about height and weight.
sinon == +1
si SEXE=1 OU AGE=49 GEN7C:
Continna 1D simple
min=1max=11=12
MNote the number of CENTIMETRES:
GENO7: RESPONSE - METRIC SYSTEM (in metres and centimeires)
simpls SE 0189
min=1max=11=1 sinon == +1
How tall are you without shoes on? i GENOT=2

** Note UNIT of measure here and heizht at the next two questions *#
English system (feet - inches) - Height in inches (Ex.: 5 feet § inches - 68 inches; 6 feet 3 inches - 75 inches)
1

GENOS:
Metme system (metres - centimefres}- Answer m metres and cenfimetres (Ex - 1 m 75 175 em)2 —
simp!
DERefusal o min=1max=11=1
s How much do you weizh?

Rasponse in pounds (Ib) 1
Response i Lilograms (ke) 2
DE/Refusal g

Léger Marketing Léger Marketing
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ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

GENSA: MOISé:
simple simple
min=1 max=11=3 min=1 max=11=2
Record weight in ponnds  (How much do you weigh?) —
Record the number of pounds i
St 050 500 ;E.::s{?:tig. ) MOIS6. MON(AUT) -
sinon == + crober 2
»m(:;N 03711 November 2010 05
2 ~ Decamber 2010 06
Tamary 2011 07
February 2011 08
GENSB: i
simple
min=1 max=11=3 MOIs1:
Record weight in kilograms  (How much do you weigh?) simple
Record the mumber of kilograms min=1 max=11=2
SE 025 225 —
sinon == <1 si IF((MOTS1=0) MOISLMON(AUT)
5 GENO§=1 March 2011 04
April 2011 05
May 2011 06
GEN0S: Tume 2011 07
simple Tuly 2011 08

min=1max=11=1
Do vou consider yourself ...

Read rasponse choices GEN10:
Overweigt 1 simple
Undsrweight 3 min=1max=11=1
Tust about right 3 In the last 6 months, that is from the <aujda= of <moisé> to yesterday, have you dene
DE. 8 anything about your weight?
No response 9 (*If necessary, read response choices)

== =]

AUJ: i GENO6=1
simple You tried to lose weight 1

min=1max=11=4§ You tried to control (maintuin) your weight 2

sC You tried to zain weight 3

= ‘ You have not done anything about your weizht 4

. o . DK 3

siIF ((AUT=0).AULSD) Mo repanes 9

AUJDA:
simple

min=1max=11=1

*

i [F((AUTDA=0). AUIDA DAY (AUTL)

Léger Marketing Léger Marksting
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ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

DIS1A: DIS1D:
simpls simple
min=1 max=11=1 min=1 max=11=1
The followmg questions deal with feelings vou may have had during the pastmonth.  Dunng The followmg questions deal with feelings you may have had during the past month. Durmg
the past month, that is from the <aujda> of <moisl= to vesterday, about how often did you the past month, that is from the <aujda> of <moisl= to yesterday. about how often did you
faal faal
mervous? .50 depressed that nothing could cheer you up?
All of the time 1 All of the time 1
Most of the time 2 Most of the ime 2
Some of the time 3 Some of the time 3
A little of the time 4 A Iittle of the time 4
Hone of the time 3 Hone of the time 5
DK g DK 3
o response 9 Mo response 9
DIS1B: DIS1E:
simple simple
min=1 max=11=1 min=1 max=11=1
The following questions deal with feelings vou may have had during the past month. During The following questions deal with feelings you may have had during the past month. During
the past month, that 15 from the <aujda> of <moiz1= to vesterday. about how often did you the past month, that 1z from the <aujda> of <moiz1= to vesterday, about how often did you
faal faal
. hopeless? .that everything was an effort?
All of the time 1 All of the time 1
Most of the time 2 Most of the ime 2
Some of the time 3 Some of the time 3
A Dittle of the time 4 A Iittle of the time 4
Hone of the time 3 Hone of the time 5
DE 2 DK 3
Mo response. 9 Mo response. 9
DIS1C: DIS1F:
simple simple
min=1max=11=1 min=I1max=11=1
The following questions deal with feelings you may have had during the pastmonth.  During The following quastions deal with feelings you may have had during the past month  During
the past month, that 15 from the <aujda> of <moiz1= to vesterday, about how often did you the past month, that 1z from the <aujda> of <moiz1= to vesterday, about how often did you
faal faal
..restless or fdgety? ...worthless?
All of the time 1 All of the time 1
Most of the ime 2 Most of the ime 2
Some of the time 3 Some of the time 3
A Dittle of the time 4 A Iittle of the time 4
Hone of the time 3 Hone of the time 5
DE 8 DK 8
Mo response 9 Mo response 9
Léger Marketing Léger Marketing
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ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

SECT2:

Section non adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

(sauf indications contraires) In your opimien, doss yow dally consumpfion of fwfs and vegetables meet the

recommendations of Canada's Food Guide?

simple

o e Yes 1 == FVC06
min=1max=11=3 Ho. 5
= T z . — 2
SECTION 2 (Habitudes de vie et 43 bE : J—
Mo response. 9 == FVC06
FVCO01: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple FVCO05: Question adressée a ['échantillon supplementaire de personnes diabétiques

min=1 max=11=1
We will now move on to questions zbout exting habits, In ganeral, about how often per week
do wou eat at a restzwrant, a snack bar, or 3 cafeteria, or how often do you have a meal

lovated o o vt ot o to e outt Why don't you eat the amount of fiuits and vegetables recommendad in Canada's Food

Gmde? PROBE: ANY OTHER REASON?

Once or twice 1 .
: DO NOT read response choices. Accept up to 3 answers.
Thiee to five times 2 Dot like the taste
Stx or seven times 3 . N
MNever ou rarely 4 Nt
i ¥ : Lack of fime to prepare fruits and vegetables
s 5 Lack of time to cook with fruits and vezstables 04
o Tespe Lack of ideas to cook with fmits and vegetables o5
Lack of availability of fruits and vegetabl 06
FVCO2: 07 N
- 08 N
simple
o e 09 N
min=1 max=11=1 Tt
Do you go to mumerpal sports and recreation facilihes (arena, pool, commmmity centre, 1 -\I
playzround, etc)? :
13 N
Ve 1
N N 14 N
o 2
DE s 15 N
Mo rasponse 9 16N
17 N
18 N
FVC03: 15 N
simple - 20 N
min=1 max=11=1 Other - Specify wo
The next question concerns the availability of junk food at municipal sperts and recreation 3 i

Eacilities, s well as the availability of healthy food. Funk food is = type of food with poor Mo response 99
nutritions] value (French fries, pouing, soft drinks, chocolate bars, etc ). Healthy food refers
to foods found in Canada's Food Guide (fruits and vegetables, grain products, milk and
alternatives, meat and alematives). Regarding the offer of juk food t municipal and
recreational facilities, which of the following propositions would you prefar most?

Read response choices
Maintaining the junk food offer 1
Maintaining the junk food offer and increasing the healthy food offer._2
Decreasing the junk food offer and increasing the healthy fond offer 3
Entirely removing the junk food offer and increasing the healthy food offer 4

DE.

He response g
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ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord
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FVCo6:
simple
min=1 max=11=1
NOTE: Question addressed only to peoplewho [ive with at lsast ons child under the age of 13
In zeneral, how often per week do you eat the main meal of the day together as a fmily,
whather it's hunch ot supper?
(*Tf necessary: a3 a family, means the presence of the child or children living at home, 25 well as the current

People can get information about food and numition fom 3 number of different sources. From
which sources have you zot information on food and putrition in the past year. PROBE:
ANY OTHER?

DO NOT read response choices. Accept up to 4 answers

ouse. if 3 Radio
Televizion
si DEM03=0 OU DEMO! G materials
Once or twice 1 Food company matersals or adverti
Thiee to five times 2 Brochures or blets mn = or grocery store
Six or seven times 3 Book ‘hased at the book or the k
Never 4 Courses offerad by 1 services in my municipality
DE 3 Famuly physician or other health professional (doctor, nurse) . ...
Mo response. 9 Dietician
Frends/Relatives/Coll
FitnessWeight loss 5
Health association matersals (Cancer/Heart Diabetic Association)....13
The Intemet or the Web 14
5
In general what kind of stitement would best describe your eating habits with respect to }g :
breakfast? 17 N
(*If necessary, read response choices®) 18 N
Leat every day 1 19 W
I eat breakfast almost every day. 20 N
I only eat breakfast on the weekends or when I am on vacation Orther - Please specify 90 0
I never eat breakfast, or almost never ... DE 98 I
DE No answer 835 X
Mo response.
FvCos:

Léger Marketing
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simple
min=1 max=11=1
The next three questions are about the food sifuation in the household during the past fwelve
months. Dusing this period: ... how often did you o1 anyone else in your household womy
that there would not be enough to eat because of a lack of money? Was it..

Read response choices

Often
o 5

Never
DE

No response.

(R TR
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FVC10:

simpla
min=1 max=11=1
... how often did you or anyone else in your household not have enough food to eat bacause of
a lack of money? Was it.
Read response choices
Often.

5,

Hever
DE.

Mo response

[ER SRR

ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

FVC11:
simpla
min=1max=11=1
... how often did you or anyone else in your housebold not eat the quality or variety of foods
that you wanted to eat because of a lack of money? Was it..
Read response choices

Often
- -

Mever
DE.

Mo response

"o oa e b

ACPOZ:

simple
min=1 max=11=1
The next two questions are about certain aspects of the area around your famuly home for the
practice of physical activity. Please tell me if you agree, agree somewhat, disagree somewhat,
or disagres with the following statements: The arez around my home offers me 2 variety of
possibilities to do physical activity (the presence of parks, facilities, bicycle paths, efc ).
Agres
Agree
Dizagres
Disagres
DK

Mo response

o

ACPO01: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

simple
min=1 max=11=1
b) Physical Activity

Mow let's move on to the topic of physical sctivity. How often have you practiced 20 to 30
minute sessions of physical activity mn your spare fime during the past 12 months?

ACP0Q3:

simple
min=1max=11=1
The area around my home provides the necessary secunify to allow chuldren who can to
bicyele 3z 2 recreational activity or for practieal purposes (such ac going to schoal, et ).
Agres
Agrea
Dizagree
Dizagres
DE

Mo response

W pe e b e

ACP04: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

simpls
min=1max=11=1
Do you mtend to practice 20 to 30 minute sessions of physical achvity on a regularly basis

Hever 1 over the next year? Isit.

About once 3 month 2 FRead response choices.

About 2 to 3 times a month 3 Deefimitely 1
About once 3 waek 4 Probably ves 2
About twice 2 week 3 Probably no 3
About 3 times a week & Deefinitely not 4
4 times 2 week or more 7 DE 8
DE 8 Mo response. 9
Mo response. 9
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ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

ACPO0S5:
multiple, ouverte simple
min=1 max=41=2 min=1max=11=2
What type(s) of physical activities do you intend to do ragularly for 20 to 30 minute sessions *NOTE: Question addreszed to daily smokers (SME0I=1).
in your spare time over the next year? PROBE: ANY OTHER? How many cigarettes do you smoke each day now?  Allowable values: Min: 1 Max: 99
DO NOT read response choices. Accept up to 4 answers (warning after 60)
01 Record the number of cigarettes:
Walking 02 SE 198
Bieyeling 03 DE/NR 99 == SMED3
Bodybuild 04
Skiing 03
Team sports 06 VALE0:
Martial arts 07 simple
Dancing 08 min=1max=11=1
09 N favertissement aprés 60)
10 N <font color=red> Validate the mumber of cigarettes = <SME02- Twould
11 N like to confirm that you smoke ~SME02= cigarettes per day?
12 N =+l
13N i SMED2=60
14 N
15 N YES, continue 1
16 N NO, comract (return to SMEQ2) 2 == SME02
17 N
18 N
20 N
2 N
23 N
Other - specify %0 0 *NOTE: Question addressed to daily smokers (SMEQI=1).
DE N 98 % At what age did you begin to smoke cigarettes daily?
Mo response 99 X Record age:
SE 5105
DENR 999 == SME44
SMKO1: Cluestion adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple .
min=1 max=11=1 VALAG: .
o) Smoking =z

min=1 max=11=1

The next questions are ahout smoking. At the present time. do you smoke cigarettes daily, @ e -

oceasionally, or not at all?

Daily 1 =font color=red> The age when you started to smoke cigarettes daily IS GREATER than your
Occasiumall 2 SME4A cument age. SMK03= =SMK03> Current age = =AGE-
Mot at all 3 == SME4A e ]
DE 8 SME44 SME03-=AGE
No response g SME44 Conts
‘ontimue 1

Correct  (retwm to SME03) 2 ==SMED3
Léger Marketing Léger Marketing
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QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord
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SMK4A: SMK5A:
simpla simple
min=1 max=11=1 min=1 max=11=1
Smoking and Pregnancy<br - Read the, ing text if the isa NOTE: Wording if the woman answered "No" (2) at question O_GENOG "Are you

women aged 18 o 44. In all other cases, -= SMEQS.
The next questions are about smoking and pregnancy. Have you been pregnant in the past
five years?

pregnant?” AND if she answered "Fes" at (1at question §_SMED4.
TDhuring your most recent pregnaney, did your sponse or parmer smeke regulzrly in the home.
that is, every day or almost every day?

<1 sinon = +1
SEXE=1 OU AGE-44 OU GEN06=1 5 GENO§=$2-#4 ET SME04=1
Yes 1 Yes 1
Mo. 2 Mo 2
DK 8 Mot applicable (doesn't have a spouse or parmer).... 3N
Mo response. 9 DK 8
No response. g
SKIP4:
= SMK5B:
min=1 max=11=1 simple
SKIP4 min=1 max=11=1
-1 NOTE: Wording if the woman answered “Tes™ (1) at question §_GEN0G "Ars you
sinom => +2 vl

Does your spouse or partner smoke regularly in the home, that is, avery day or almost every

si (SEXE=2 ET AGE=45) OU GEN06=1 day?
sinon =>+]
SMKO04: 51 GEN06=1
simple Yes
No.

min=1max=11=1

variable de calcule: SME4A+GENDG
NOTE: Atmbute the value of 1 (Yes) if the woman answers "Yes” (1) at queshon GEN0S
nt? " + Have you been pregnant in the past five year:

Not applicable (doesn't have a spouse or parter)......
DK

D b e

No response.

SKIPS5:
1 simple
2 min=1max=11=1
8 SKIP4
No response 5 p—)

Léger Marketing
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sinon => +2

=1 SME3SA=#1-#5 OU SMESB=¢1-#5
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ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

SMKO5: SMKEB:
simple simple
min=1 max=11=1 min=1 max=11=1
variable de calcule: SMISA+SMESE During your most recent preguancy, did you smoke regularly, that 15, every day or almost
During your most recent presnancy, did your spouse or partzer smoke rezularly in the home, every day?
that is, every day or almest every day? sinon == +1
: 5i SME24=1
SI(SMES5A=#1.25) SME5A SMESE) o :
1 Ne 2
2 DK 8
Mot applicable (dossn't have 2 spouse or partmer)............. No rezponze 9
DE 8
No reponse 9
SKP&&:
- simple
SKIP6: min=1 max=11=1
simple p—y
min=1 max=11=1 .
= sinon == +2
o 51 SME6A=] OU SMEEB=¢124
sinon == +2
5i GENO6=1 ET SMED1=£1-22 SMKO6:
simple
min=1 max=11=1
SMKBA: variable de caleule: SMEGA+SMEGE
simple Durnng your most recent pregnancy, did you smoke regularly, that 15, every day or almost
min=1 max=11=1 every day?

variable de calcule: GENOO=1 ET SME01=4]-£2 )
NOTE :Formulation si la femme a répondu « Non » (2) 3 la question Q_GENO6 « Etes-vous
enceinta? » ET si elle 2 répondu « Oui » (1) i la question Q_SMEO4 (avec les réponses i

si SI{(SME6A=1).SME6A SMEEB)

Q_GENO6 et Q_SMED], on peut déterminer si une femme enceinte au moment de lenquéte Yes 1
fume régulié ou i ) No. 2
DK 8
No response 9

si SI{(GEN0S=1 ET SMR01=$142) 1 0)

Yes 1
o ) SMKOT:

DE 3 simpls
He response g min=I1max=11=1

*NOTE: Quesstion addressed 1o women who answered "Yes” (1) at the previous question
(SMI06=1) or women who are currensly pragnant (GENOS=1) and whe smoks daily
(SME01=1) or occasionally (SMEDI 2).

During your pregnancy, did 2 health care professional offer help or advice to lower your
cigarette consumption or to stop smoking?

sinon == +1

51 SME06=1

Yes
No.
DK

No response

[ER TR R
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VAL10:
simple
min=1 max=11=1 min=1 max=11=1
Smoking Cessation*NOTE: Duestions addressed to regular (Q_SMEOI = 1) or occasional (Warning afier 48)

(O_SMEQ! = 2} mu\ks_rs. Ifnot, go to O SMEI2.

<font coler=red> Validate the number = <SMEI|

font color=red> I would like to

Are you seriously £ quitting smoking within the next § months? confirm that you tried ~SME10= times to stop smoking in the past 12 months, for at least 24
sinon == +3 howrs.
< SME=41-22 Allowsble values: Min- 0 Max: 95
== =1
T 1
o B 5 SME10-49
DK 3 YES, continue 1
Mo response g NO, comect (return to SMEIL0} 2 == SMEI0
SMKO09: Question adressée a I'échantillen supplémentaire de personnes diabétiques SMK11:

simpls, ouverte
min=1 max=11=2
If you needed halp to qut smoking, who would you think of seemg first. .7
Read response choices. Only one possible answer.
P =4
...A doctor 128
A health eare profassional working at 2 Quit Smoking Centre (for example: a psychologist, murse, othar except 3

multiple, ouverte
min=1 max=31=12
*NOTE: Question addreszed to people whe have stopped smoking for at least 24 hours in the
last year (SMEIQ = 0)_Ifnot -= ALCOI.
What were the main ressoms you began to smoke agam? PROBE: ANY OTHER
REASON?
DO NOT read response choices. Accept up to 3 answers

doctor) 02 sinon == ALCOL
. : 03 5 SME10=0
.. Friend=/Relative 04
07 N To control body weight o1
08 N Stress, needed torelax ortocalmdown .02
10 N Boredom 03
.. Other - Specify 90 0 Addiction / habit 04
DK 98 Lack of support or i i 05
Neo racpones. 99 Goine out more (bars, parties) 06
h 4 availability o7
No reason ! felf like it 08
SMK10: Family or friends smoke 09
simple 10N
min=1max=11=12 11 N
How many times in the past 12 months, did you stop smokmg for at least 24 hours because 12N
you wers trying to quit? 13 N
Record the number of fimes: 14 N
SED95 15 N
D 99 == =] 16 W
17 N
18 N
Crther 90 0O
DE 98 X
No response. 98 X

Léger Marketing
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SM12F: Question adressée & I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple

min=1 max=11=1

*NOTE: Questions addressed to curvent smokers (SMEG1=3). [fnor -= ALCOI.

Have you ever smoked cigarettes on 2 daily or occasional basis?

sinon => SME14

5i SMED1=3
Yes 1
Ne 2
DK 8
Mo response ]

ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

simple
min=1 max=11=1
*NOTE: Questions addreszed to current smokers (SMEDI=3). [fnot -= ALCOL.
Whez did you stop smoking? Was it:
Read response choices
. less than one year ago?
1 year to less than 2 years ago”
.- 2 years to less than 3 years ago? oo.oovvee.
... 3 or more years ago?
DK

No response

D b

SMK14:
simple
min=1 max=11=1]
SNOTE: Questions addressed to current kers (Q_SMEDI = 3 and 0_SMEI12

differsnt from 5} OR peaple who have made ar least ene artempt 1o gquit smoking for 24 hours
in the year preceding the survey (O_SMII0 greater than 0).

Have you used any products sold m pharmacies to help vou quit smoking? (Micotine patches,
nicofine gum, etc.)

Tes 1
Ho. 2
Dion't b 3
DE. 8
Mo response. 9

SMK15:

simple
min=1] max=11=1
Have you received help or advice from a health care professional to quit smoking? (Doctor,
murse, pharmacist, ate )
Yes
Ho.
Don't
DE

Mo response.

[ER R

SMK13: Question adressée a |'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple
min=1] max=11=3
Allowable values: Min: 3 Max: {current age - 5}
How many years ago was it?
Enter the number of years:

ALCO1: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple

min=1 max=11=1

d) Alcohol Consumption

The next questions are about aleohol consumption. When we use the word “drink” it means:

one bottle or 2 can of beer, or a lass of draft; one zlass of wine or 2 wine cooler; one drink or

cocktail with 1 and 2 1/2 ounces of liguor. Duwring the past 12 months, have you had a drink

;‘;&Jfa 299 o nyt:aar: wine, liquor or any other alcoholic beverage? :
Mo )

VAL13: DK 8
No response. ]

simple

min=1 max=11=1

*NOTE: If 0_SMEI3 is greater than=3 and Q_SME13 is smaller= (current age - 3) go o

O_SMEL4, ifnot corveet please because the mumber of years since the respondent has quit

smoking is invalid.

“font color=red~ Please comsct bacause the mumber of years since the respondent quit

smoking is invalid font color=red>  How many years ago was it7 RESPONSE =

“SMK13> AGE==AGE-

Allowable values: Min: 3 Max: (current age - 5)

winon == +1

51 SME13-=(AGE-5)

Contizue 1

Coract (vetum to SMK13) 2 = SMKI13
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ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

ALCO02: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques CPGO02:
simple simple

min=1 max=11=1 min=1 max=11=1
During the past 12 months, how often did you drink aleoholic beverages? In the past 12 months, how many times have you played mstant lotteries or other games from

Read response choices Loto-Québec on the Internet using an access code printed on a ticket (or a scratch & win
Less than once a month 1 ticket)?
Once a month 2 (*If neceszary, read response choices)
210 3 times 2 month 3 Every day 1
Omnee 2 week 4 Between 2 and 6 times a week 2
2 to 3 times 3 week 3 About once a week 3
4 to 6 times 3 waek & About 2 to 3 times a week 4
Every day 7 About once 2 month 5
DK 3 Never 6
o response. g DE 8

1o response. 9

ALCO03: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple
min=1 max=11=1
How offen in the past 12 months have vou had 5 or more dnnks on one occasion?
Read response choices

CPG03:
simple
min=1max=11=1
In the past month, did you bet money on a video lottery terminal, such as video poker?
1

Never 1 Tes
Less than once 2 month 2 No. 2 == CPGO6
Once 3 month 3 DK 8 CPGUS
1o 3 times 3 month 4 Ho response s = CPGOS
Omee 2 week &
More than cnce 3 week 7 CPGO4:
DK 3 E
Mo responze 4 min=1 max=11=1
How many times did you bet money on 2 video lottery terminal in the past month?
CPGO1: (*Ifnecessary, read response choices)
impla One to 4 times 1
e 5 to 12 times 2
e el G o Cliamee [to19 tmes .. 3
e will now ask some questions about games of chance and experiences with gamblmg. 1’.“‘, M PGS
Some of these questions will not apply to your sifuztion, but it is still necessary to ask these o respones 9 CPGO6
questions to all respondents In the past 12 months, did you offer lottery tickets to a munor
ac 3 gift, such a5 3 "serateh-off” ficket?
Interviewer - Here is the information of an organization that can help  person who has a gambling problem or CPGO5:
someone that he or she knows: Centre Le Canal 1-800-418-5704 or 418 589-5704._ Provide this information to simple
respondents who ask for it. min=1max=11=1
Yes ! How much money did you bet in the past month?
Mo, 2 (*If necessary, read response choices)
DE 8 Less than $50 1
Mo response. £l %50 to $99 2
$100to $149 3
$150 or more 4
DK 3
No response. 9
R Léger Marketing
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ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

CPGO6: ALLO2:
simpls multiple, ouverte
min=1 max=11=1 min=1 max=31=12
In the past 12 months, how often have vou bt or spent money on games of chance on the In your opinion, who can peopls interested in receiving information about breastfeeding
Internet? (For example: poker, blackjack, roulette, bingo, casino, etc.)? address themselves to? PROBE: ANY OTHER SOURCE OF INFORMATION?
(If necassary, read responsa choices) DO NOT read response choices. Accept up to 3 answers.
Every day 1 CLsC ol
Between 2 and 6 times 3 week 2 A hospital (including the iant clinic)
About once 3 week 3 Dioctors (in a private clinic or a FMG)ooo.......
About 2 to 3 times a month 4 C ity organizati
About once a month 5 Breastfeeding coach
Hever 6 Internet
DK 8 famuly
Mo response. g Friends.
N
CPGOT7: :‘;
simple N
min=1 max=11=1 N
Have you bat money on gzames of chance on Loto-Québac's Espacejeux com Web site since N
December 2010 (For example: poker, blackjack, roulette, bingo, casino, etc.)? N
Yes 1 N
Ma. 2 N
DE. 8 N
Mo response 9 Ohther - specify. o
DE X
ALLO1: No response. X
simple
min=1max=11=1
f) Breasyfeeding and the Pervinatal Perviod simple
We are now gomng to ask you two gquestions about breastfeedme. We muvite you to provide min=1I max=11=1
general answers instead of basing yourself on your personal experience or those of people &) Use of Health Care
close to you. Would you say you "agree”, "agree somewhat”, "dizagres somewhat” or To conclude this section on Lifestyle and preventive behaviours, we will now ask about your
"disazres" with the followt about breastfeeding." Public places should offer use of healtheare services. Do you have a regular medical doctor?
areas where mothers can breastfeed their child (*If necessary, explain that this may be a fanuly doctor or another type of doctor®)
Agree 1 Yes 1
Agres 2 . 2
Disagree i 3 DE 3
Dizagree 4 No responsa. 9
DK 3
He response g
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ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

PAPO1:
simpls, ouverte simple
min=1 max=11=2 min=1 max=11=1
Is there a place that you wsally go to when you are sick? *NOTE: Questions addressed to women 13 to 60
Dioctor's office 128 Have you ever had a PAF smear test?
CLSC 02 winon—- <3
Walk-in clinic (private clinic, MG, UMF)..__.. .. .oo....03 i 3 )
Telephone health line (2.2 Info-Santé) 04 51 SEXE=D BT AGE-70
Hospital v room 05 Yes 1
Hospital jent clinic 06 Ne. 2
07 N DK 8
08 N Mo response g
09 N
nx PAPO2:
12 N simple
13 N min=1max=11=1
14 N When was the last time?
15 N Less than 6 months ago 1 =2
Other - Spacify % 0 6 months to less than 1 year azo 2 =2
DE 98 1 year to less than 3 years ago 3 =2
Neo racpones 99 3 years to less than 5 years azo 4
5 or more years ago 5
DK 8 == 42
HCU03: No response 9 =<2
simple, ouvere
min=1max=11=2
Is there a place that vou usnally go to when you need advice about your health?
Doctor’s office o1
CLSC
Walk-in clinic (private clinic, FMG, UMF)
Telephone health line (e.z.. Info-Santé)....
Hospital + room
Hospital outp clinie
N
N
N
N
N
N
N
N
N
Other - Specify o
DK
He response
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ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

PAPO3: PSCO1:
multipls, ouverte simple
min=1 max=71=2 min=1 max=11=1
What are the reasons that vou have not had 2 PAP smear test in the past 3 years? PROBE: Section 3 Diagnosed Chronic Health Conditions
ANY OTHER REASON? The next questions are about certain long-term chromc health conditions that you may have.
DO NOT rezd response choices. Accept up to 7 answars "Long-term condition™ means 2 condition which is expacted to lact or has already lasted 6
Have not gotten around to it 0l months or more, and which has been diagnosed by a doctor. To begin, the questions are

Respondent - did not think it was necessary
Doctor - did not think it was necessary .
Personal or family liti
Mot available - at me required

.02 about cancer. We would like to remind you that all of your answers will remain confidential

and will be analyzed globally with those of other respondents. Do you have cancer?
NOTE to interviewer: If the person 1z awaiting results or confirmation of a diagnosis, select "No." If
respondent 15 m remmssion, select "Yes, but 1t 15 in remission.”

Mot available - at all in the area Yes 1
Waiting time was too long Yes, butit's in 2 PECH4
by e No. 3 PSCO3
Language - problem DK H PECO3
Cost No response. 9 == PSC03
Did not know where to go / d
Fear (e.g., pamful, find wrong) 12 -
Have had 2 by v 13 PSCO02:
Hate / dislike having one done 14 simple, ouverte
Unable to leave the house because of a health problem ...l min=1 max=11=12
16 N What type of cancer do you have?
17T H DO NOT read response choices. If the respondent mentions having had more than one form of cancer, azk
19 N which one he or she was diagnosed with first.
20 N Lung cancer ol
Other 90 0 Colorectal cancer. 02
DE 98 X Skin cancer (Mel ) 03
Mo response 99 X Skin cancer (M ] ) 04
Stomach cancer 05
Breast cancer 08
SECT3: Proctate cancer o7
Section non adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques gg :'I
(sauf indications contraires) 0N
11 W
simple 12 N
min=1 max=11=3 13 N
SECTION 3 (Diagnosed Chronic Health Conditions - 39 questions) 14 N
15 N
16 N
17 W
18 N
19 N
Other - specify. S0 0O
DE 938
No response. 99
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PSC03:
simple
min=1 max=11=1

ANNEXE 3 :

QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

{Question to whe do not

Have you ever been di i with cancer?

tly have cancer (PSCOI other than 1))

(R R R
[sKsksl

PSC04:
simpla, owverte
min=1 max=11=2

What type of cancer did you have?
DO NOT read response choices. If the respondent mentions havizg had more than one form of cancer, ask
which one he or she was di d with first

sinon = +1

51 PSC01=2 QU PSC03=1

Lung cancer o1
Colorectal cancer. 02
Skin cancer (Mel 03
Skin cancer (Nom- ) 04
Stomach cancer 05
Breast cancer 06
Prostate cancer 07
08 N
0 N
10 N
11 ¥
12 N
13 N
14 N
15 N
16 N
17 N
18 N
19 N
Other - specify. %0 0
DK 98
Mo response 99
Léger Marketing
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PSCO5:

simple
min=1 max=11=1
The oncology nurse navigator (ONN) is 2 prof: 1d d to support people with
cancer and their families. Did you recsive a follow-up from the oncology nurse navigator?
Yes

No. 2 € ==PSC07
DK 3 C PSCO8
Mo response 9 C ==P5C08

PSCO8:
simple
min=I1max=11=1
How much time went by betwaen your cancer diaznosis and the first contact you had with 2
nurse navigator?

(*If the respondent has had more than one cancer diagnosis, he/she skhould refer to the last diagnosis*

Less than 24 hours 1 C  =-P3C08
24 to 48 hours 2 C PSC08
More than 48 hours icC PSCO8
DE 8 C PSC08
Mo response 9 C ==PSC08

PSCOT:
simple, ouverts
min=1max=11=72
NOTE: Question addressed to respondent who did not have contact with an oncology nurse
navigater (PSC05=1)
Why did you not have any contact with an oncology nurse navigator?
DO NOT READ response choices.

Service was 01
Did not zeed one 02
03 N
04 N
05 N
Other - Specify 90 0
DK 98
Mo response 99
PSCO08:
simple

min=1max=11=1
Please remember that we are interested in chronic health conditions diagnosed by a doctor.
Do you have asthma?

Yes 1

No. 2 C - PSC12
DE 8 C PSC12
Mo response 9 C ==P3C12

Léger Marketing
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PSCo9:

simpla
min=1 max=11=1
Have you had any asthma symptoms or asthma attacks in the past 12 months?

Yes 1
Mo, 3
DK 8
Mo raspanse 9

ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

PSC10:
simple
min=1 max=11=1
In the past 12 months, have you taken any medicine for asthma such as inhalers, nebulizers,
pills, liquids or injections?

Yes 1
Ho. 2
DK 8
He response g

PSC11:

simple
min=1 max=11=1
Have you ever received information to laarn how to manage your asthma yourself!
Yes
Mo,
DK

Mo response

[ERER R

PSC12: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

simple
min=1 max=11=1
Do you have high blood pressure?
Yes
No.
DK

Mo response

PSC13: Question adressée a |'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

simple
min=1max=11=1
In the past month. have you taken any medicine for high blood pressure?
Yes

1
2
DE. 8
9

Léger Marketing
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P$C14: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

simple
min=1 max=11=1
In the past month, did you do anything else, by ahealth , to reduce
o1 control your blood pressure?
Yes 1
No. 1 C PSC16
DK 8 C PSC16
No response. 9 C PSC16

PSC15: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
mulripls, ouverte
min=1 max=31=12
What did vou do? PROBE: ANYTHING ELSE?
DO NOT read response choices. Accept up to 3 answers
Changed diet (e.z., reduced salt intake) ... -

Exercized more

Reduced alcohol intake
04 N
05 N
06 N
07 N
08 N

Other %0 0

DE 98 X

No response. 99 X

PSC16:

simple

min=1 max=11=1
NQTE: Questions PSCI6 1o PSC1? are addressed o people 30 years or over.
Do you have chronic bronchitis?

==PSC20
51 AGE=30

Yes
No.
DE

No response.

oo e

PSC17:

simple
min=1max=11=1
Have you ever received information to learn how to manage your chronie bronchitis yourself?
Yes
No.
DK

Mo response.

RN

Léger Marketing
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ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

Psci8: VAL22:
simple simple
min=1max=11=1 min=1 max=11=1
Do you have emphysema? Allowabls valuss: Min: 0 Max: current age
Yes 1 <font color=red> The age when you were fust diagnosed (with diabetes) IS GREATER
No 2 c PSC20 THAN yow current age. PSC22= <PSC22> Cuentage = <AGE=
DE 8 C PSC20 1
o respance 9 C ==P5C20 51 PSC22==AGE
Contimue 1
PsC19: Correct (return to PSC22) 2 == PSC22

simple
min=1max=11=1

PSC23: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

Have you ever received information to learn how to manage your emphysema yourself?

Yes 1 simple
e, 2 min=1max=11=1
DE 8 *NOTE: The next two guestions are addressed to women 13 to 40,
No response. 9 Were you pregnant when you were first di d with diabetes?
2

PSC20: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques 51 SEXE-=1 OU AGE-49

— Yes
min=1 max=11=1 No.
Please remember that we are still interested in chronic health conditions dizznosed by a DK
doctor. Do you have heart disease? (*exclude high blood prassure®) No response.
Tes 1
g;‘( ; PSC24: Question adressée a 'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
No response 9 simple

min=I1max=11=1
Other than during pregnancy, has 3 health professional ever told you that you have diabetes?
PSC21: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques Yes 1
= No. 2

simple
min=1 max=11=1 DK g
We would like to remmd you that all of your answers will remam confidential and will be Mo response g

analyzed globally with those of other respondents. Do you have dizbetes? (*pre-disbetic or
borderline case - code no¥)

PSC25: Question adressée a I"échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

Tes 1 "
No. 1 C ECHDI i simpla
DE 3 C ECHDI min=1 max=11=1
o rarponse 3 ¢ ECHDI In the past month, did you take pills to control your bloed sugar?
Yes 1
No. 2
PSC22: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques DK 8
p— No response 9
simpi
min=1 max=11=3
How old were you when this was first diagnosed?
Record age:
SE D105
DE/NR 999 ==+2
Léger Marketing Léger Marketing
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ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

PSC26: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

simple
min=1max=11=1
When you were first diagnosed with diabstes, how long was it before you ware started on iewer - Read the ing text if the has diabetes (PSC21=1) or if the
insulin? female respondent has diabetes (PSC21=1) AND she is not pregnani at the time of diagnosis
(*1f necessary, read response choicas¥) (PSC23=1), if not -> ECHDIAB

Less than | month
1 month to less than 2 months
2 months to less than 6 months

The next questions are about diabetic care. In the past 12 months, has a health care
professional testad you for glycosylated hasmoglobin (or an "A-one-C" test)? (This tast
measures the average level of blood sugar over 3 J-mouth period )

MO D e e

6 months to less than | year ECHDI

1 year or more L PECII=

Never (*I dor't take any*) =<2 51 PSC23=1

DK Yes 1

No response No. 2
DK 8
Mo response g

PS27A: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple y T - - - A
min = 1 max =“:‘: DIAO2: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

Do you currently take insulin for your diabetes? simple

Yes 1 min=1 max=11=1
No. 2 In the past 12 months, bas a health care professional checked vour feet for any sores or
DE 8 irvitations?
Ho response. 9 Yes 1
No. 2
No feet 3
PSC27: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques DE 3
simpls Mo response 9

min=1max=11=1
variable de calcule: Imputer la valeur 2 (Non) si le répondant a répondu ™ Jamaiz " (0) é la

DIAO3: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

guastion PSC26 ~ PS27A
Do you currently take insulin for your diabetes? simple
— = min=1 max=11=1
In the last 12 months, has a health care professional checked the sensitivity of the sole of your
=1 SI(PSC26=6),2.PSITA) feet using 2 monofilament (*which looks like 2 small pisce of fishing Line®)?
Tes 1 Yes 1
o, 2 o 2
DE 8 DE 3
o response g No response g
TEXT1: DIAQ4: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple simple
min=1 max=11=1 min=1 max=11=1
IF NECESSARY:  "If you need help with any of the topics in this phone interview, we In the past 12 months, has 3 health care professional tested your wrine for protein (ie.
invite you to contact the Info-Santé telephone service. which is available 24 hours a day, 7 Microalbumin)?
days a week." (Provide telephone numbers for Info-Santé or Info-Social, if respondent asks Yes 1
for them: §11). *If necessary, provide the telephone numbers of one or the other of the four Ha. 2
associations for dizbeties & la Céte-Nord ou de Disbite Québec.* Association Diabite DK H
Haute-Cote-Nord: 418 233-2541 Les dizbétiques de Baie-Comeau: 418 296-2955 Les Mo response. Cl
diabétiques de Port-Cartier: 418 766-4234 Les disbétiques de Sept-lles: 418 961-2454
Dhabéte Quebec: 1 800 361-3504
Continna 1 D
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min=1 max=11=1
Have you ever had an eye exam whare the pupils of your eyes were dilated? (If nacessary:
*This procedure would have made your eves temporarily sensitive to Light *)

Tes 1
Ho. 2
DE 8
Mo response 9

ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

min=1max=11=1
In the last 12 months, have you sean a health care professional for your diabetes?
=1

i DIAOL=1 OU DIAO2=]1 OU DIAO4=1 OU DIAOS=1
Ves
No.
DE

Mo response

(RN

min=1 max=11=1
variable de calcule: Tmputer la valeur 1 (Oui) 5i le répondant a répondu * Oui " (I) & au
moins une des questions DIA01, DI402, DIA04, DI405. + DI04
In the last 12 months, have you sean a health care professional for your dizbetes?
n

si SI{{DIAOL=]1 OU DIAO2=] OU DIAO4=]1 OU DIA05=1),1 DIAGA)

Ves 1
Ho. 2
DK 8
He response 9

DIAOT: Question adressée a I'échantillen supplémentaire de personnes diabétiques
simple

min=1 max=11=1

Have you ever raceived information about how to manage your diabates yourself?

Ves

No.

DE

Mo response

[ERTRE

Léger Marketing
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The next questions are about diabefic care provided by a person or persons other than a health
care professional.  How often do you wsually have your blood checked for glicose or sugar
by yoursalf or by a family member or friend?

Record reported peviod of time:

Par day
Per week
Per month
Per year
Hever
DK

No response

- DIAOY
DILAO9
== DIAD?

W pe L e o b e

Record the number of times <DIA0S>  (How often do you usually have your blood checked
for ghucoze or sugar by yourself or by a family member or friend?)
SE

DIAQ9: Question adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques
simple
min=1max=11=1
How often do you usually have your feet checked for any sores or imitations by yourselfor by
2 family member or friend?
Record reported period of time:

= ECHDI
51 DIAD2=3;PAS DE PIEDS

Perday
Per week

Per month
Par year

ECHDI
ECHDI
- ECHDI

R SR R

e

Record the number of fimes =DIA0S=  (How often do you usually have your feet checked
for any sores or imitations by yourselfor by a family member or fiend?)

3E
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ECHDI:

simple
min=1 max=11=1
(If the respondent does not have diabstes (PSC2I=2) or did not answer question
(PSC21=8,8) AND if the number of adulis in the household squals 2 or more (03 = 2), if not
_=ENVOL)
For this study. the Direction de santé publique de la Cote-Nord would like to further explore
certain questions ralated to the health, well-being, and lifestyle of North Shore residents with
diabetes and the care they receive.  Excluding yourself, is there someone m your household
wheo has diabetes and who is 18 years of age or older?

We would like to remind you that all of your answers will remain confidential and will be analyzed globally

with those of other respondents.

ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

sinon == +1

si (PSC21==2-24 ET Q3=1) OU (PSC24=22-4 ET Q3=1)

Tes
Ho.
H/A
DE.

Mo response

Ry
4

PSC2s:

simple
min =1 max=11=]
variable de calucle: Tmputar la valsur 6 (Sans objet) si le vépondant a5t diabétique ou sile
nombrs de personnes adultes dans s ménags = 1 (@3=1). +—ECHDI
Excluding yourself, is there someone in your household who has dizbetes and who is 18 years
of age or older?

=

si SI((PSC25=1-+4 OU Q3=1),6 ECHDI)

Yes 1
Mo B
HiA &
DK 8
Mo response 9

PSC29:
simple
min =1 max=11=1]
How many are dizbetic?
Record the number of dizbetic people:
SE16

sinon == SECT4
51 PSC28=1

Léger Marketing
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VAL29:
simple
min=1max=11=1
Iz greater than the number of people in the household
<font color=red= Validate the mumber of dizbetic people = <PSC2
Mumber of people 18 or aver in the household = =Q3=
+1

i PSC29-Q3
Contirue 1

Correct (rerum to PSC29) 2 = PSC29
MEN1:

WOME1:

simple
min=1max=11=1
*

51 PSCI9-MEN1

Léger Marketing
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SEL1:

simpla
min=1 max=11=2
$5 CO=01 IN=MEN1==
SC=RAN(1,899) :CO=02
IN=MEN1>1 SC=RAN(1,999)
;CO=03 IN="MEN1 =2"
SC=RAN(1,999) :CO=04

IN=MEN1>3 SC=RAN(1,999)
;CO=05 IN="MEN1 >4"
SC=RAN(1,999) ;CO=08
IN=MEN1>5 SC=RAN(1,999)
;CO=07 IN=MEN1>1

=08

SC=RAN(1,999) ;00=09
INSWOME1>1 SC=RAN(1,993)
:CO=10 INSWOME1=2
SC=RAN(1,939) .CO=11
IN=WOME1>3 SC=RAN(1,899)
:CO=12 INSWOME1=4
SC=RAN(1,999) ;C0=13
INSWOME1=5 SC=RAN(1,999)
;CO=14 INSWOME1=1

ANNEXE 3 :

QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

o1
The oldest man 02
The second oldest man 03
The third oldest man 04
The fourth oldest man 05
The 5fih oldest man 06
The youngest man o7
Lady 08
The oldest lady 09
The second oldest lady 10
The third oldest lady 11
The fourth oldest lady 12
The £fth oldest lady 13
The youngest lady 14

Léger Marketing
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BOOST:
simple, ouverte

min=1 max=11=1
{=PSC20~ diabetic people in the household)
Would it be possible to speak to <SEL1> this week, in order to ask im'her a few questions?

(The selectad person will be admi the iommai ifically designad for dizbetic paople who are

part of the supplementary sample.}
Yes (PRECISER LE PRENOM. NOTE)

o

=}
5
o bn ks =

SECT4:

Section non adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques I

e
min=1max=11=3
SECTION 4 Health and the Emaronment - § questons

Léger Marketing
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ENVO1:

multipls, ouverte
min=1 max=31=2
Section 4 Health and the Envivonment

ANNEXE 3 :

QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE

Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

Yow living environment may have a positive or negative impact on bealth The next

questions are about certain aspacts of your i dings or tha

general  Which environmental issues worry you the most in general?
OTHER REASON?
DONOT READ response choices. Accept up to 3 answers.
ial pollution 0l
Qualsty of drnking water 02

in
PROBE: ANY

Ecosystem health (contaminants in hunted animals and / or fish caught, wildlife movement, reduced populations, ete.)

Climate change 04
Quality of indoor air. 03
Extreme weather events (floods, storms, ete) oo 06

Soil quality 08
Development projects (mining, hy ic plants, ate) 09
Toxie spills 10
Allergens (ragweed, pets, etc.) 11
traffi 12
Riverbank erosion 13
Transmission of infectious diseases between humans and animals (zoonosis)

Biotermorism 13
Pollution in the food icides, ok s, ete) 16
Wildfires 17

MNuisances (notse, odours) 19

o L
& by
B =P e

Other - Specify a0
DK

HNo response 99

Léger Marketing
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ENVO02:
simple
min=1 max=11=1
Currently, which of the five following elements harms your quality of Life the most?

Read the five response choices. Randomize response choices. If more than one cheice, only select the most

harmful type of pollution
=5

12l pollution

.. The quality of drinking water.

..Mould

...Tobacco smoke

... Wood stoves

None of these five elements

DE

Mo response.

Ind

o A

ENV3A (I):

simple
min=1max=11=1
INACTIVE variable de calcule. Imputer la valewr 1 (™ Oui ") 5i le nombre de membres du
ménage (Q3) 1 ET (SMEOI 1 ou SMEQ] 2) ot passez a ENVOS + ENV3A
Including both household members and regular visitors, does anyone smoke inside your
home, every day or almost every day?

Ve 1
Mo. )
DK 8
No response. 9

ENVO03:

simple
min=1 max=11=1
Including both household members and regular visitors, does anyone smoke inside your
home, every day or almost every day?
Yes
No.
DK

No response.

SR R

ENVO04:

simple
min=1max=11=1
In the past month, were you exposed to second-hand smoke, every day or almost every day, In
3 car or other private vehicle?
Yes
No.
DE

Mo response.

RN
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ENVOS:

simpls, ouverte
min=1 max=11=2
What iz your dwelling's main sowree of water?
Read response choices

ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

water supplied by your city, town or municipality? 01
...water from a private well?. 02

water from 3 surface source such as 3 spring, lzke, river, or dugout? 03
Other - Specify %0 0
DK 98
No response. 99
ENVOE:

mulripls

min=1 max=41=1
Dusing the last 12 months, did you do any of the following to the main water sowce? Did
you...
Read response choices. Select all that apply.

..use a filter or purifier on the main supply pipe?
.use a filter or purifier on the taps?.

use a jug filter? (Brita system, for example)
. boil water? (in order to make it safe for drinking)

...do nothing? X
DE. X
Mo response. X

ENVOT:
simple, ouverte
min=1max=11=1
What type of water do you mainly use for drmking?
Read response choices. One answer only.
.tap watar? 1
.. bottled water (including purchazed water in a water cooler, tank or other)?

ra

...both (tap and bottled water)? 3
Dioesn't drink water 4

6 N
Other - Specify i 0
DK 8
He response 9

Léger Marketing
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ENVOS:
multiple, ouverte
min=1 max=31=2
NOTE: Question addressed to people whe mainky drink botled water (ENVO7=2)
Why don't you mainly drink tap water? PROBE: ANY OTHER REASON?
DO NOT READ response choices. Accept up to 3 answers
sinon == +1
51 ENV07=2

Tl

taste of tap water
Unpleasant odour of tap water
L of tap water.
Afraid of contaminantsbactena in the tap water ..
Trusts bottled water more than tap water
Believes that tap water has more minerals
Dioes not trust the source of the tap water ..
Dioes not trust water of tap water
Finds it's more practical (sasy) to drink bottled water ___________09

No reular reason 10 X

Other - Specify. 90
DK

Mo response 99

ENV0S:
multipls. ouverte
min=1max=31=1
Which method(s) do you use to ventilate your home or to air out the inside of your residence?
PROBE: ANY OTHER?
Eead response choices. Acceptup to 3 answers.
Ventilation air 3 !
... Stove hood
.. Regularly opening the windows
.. Debunud:

No method

Other - Specify.
DK

Mo responsa

[ERSREE R TR R
M O
2
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ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

SECTS5: SATO2:
I simple, ouverte

min=1max=11=4

CODE CNP; Codifiée par un professionnel de 'dgence

The next two questions concem your employer more directly. This information will only be
simple used to identify the sconomic sector in which you primarily work  What is the name of your

min=1 max=11=3 employer?

SECTION 5 (Workplace Health - 17 questions)

I Section non adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques

WOTE: Ask for the company name (employer). Retain main job, even if seasonal
0001
. 0002
SATO1: 0003
s 0004

min=1 max=11=1 0005
Section 3 Workplace Health 0006
The next questions are bout certain aspects of your main job, if applicable. At any time in 0007
the past 12 months, have you worked at a job or 2 business in axchange for remunaration? 0008
(*including seasonal or freelance work®) 0009
WOTE: The quastion is also addrassed to students who have full-tima or part-time employment The targatad 2010

people are 18 to 64 yearsold. NOTE: Also validate with retirees; at any time in the past 12 months... (even if 011

worked 1 month out of the Last 12) 0012

0013
0014
0015
0018
0017
0018
0019
0020
0021
0022
0023
0024
0023
0026
0027
0028
0029
0030
0031

0032 1
Specify (name of your employer)..... 9996
Mo responsa 9999

Yes
Ho.
DK

No response

(e

R P

SATO3:
simple, ouverts

min=1max=11=4
Codifige par un professionnel de I'dgence
What kind of work are you doinz?

Examples: Waitress in a restaurant, mine worker, forest worker, welder 2t ALCOA or ALOUETTE. track

driver for PROVIGO, crab fisher, etc.
Specify the type of job, <b-business sector=/b> ...
Mo response 9959

Léger Marketing Léger Marketing
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ANNEXE 3 :
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

SATO4: SATOS:
simple simple
min=1max=11=1 min=1max=11=1
In your opinion, is the health of workers locked after in vour workplace? *NOTE: 5 abour the d. ki horigy ar work.
Yes 1 _Your job allowed you freedom to decide how vou did your job.
No. 2 (Please tell me if you strongly agree, agree, neither agree nor disagree, disagree, or strongly disagies.)
DK g Strongly agzres 1
Mo response 9 Agiee 2
Neither 3z1ae nor disazres 3
Dhzagree 4
SATOS5: Strongly disagree 5
simple DK H
min=1max=11=1 No responce 3
(NOTE: Statement about decision-making autonomy on job requirements.}
TI'm zoing to read you a senes of statements that mizht describe your main job situstion m the
past 12 months. Please tell me if you strongly agree, agree. neither agree nor disagres, SATO09:
disazres, or strongly disagree. . Vour job required that vou learn naw things. cimple
Strongly agree 1 min=1 max=11=1
Agree 2 _Youhad alotto say about what happenad in vour job (*that iz, any modifications or changes
Neither agree nor disazres 3 made to your job*)
Disagree 4 (Please tell me if you strongly agree, agree, neither agres nor disagree, disagree, or strongly disagies.)
Strongly disagree 5 Strongly agrea 1
DK 8 Agiee 2
Mo response 9 Neither 3z1ae nor disazres 3
Dhzagree 4
SATOS: ;r;cnngly dizagree ;
simple No response g
min=1 max=11=1
Your job raquired a high lavel of skill.
(Please tell me if you strongly agree, agres, neither asvee nor disaree, disazres, or strongly disazree) SAT10:
Strongly azree 1 simple
Agres 2 min=1 max=11=1
Heuther agree nor disazres 3 *NOTE: Statements about the psychological demands at work.
Disagree 4 _Your job was very hectic (*hard work, very infense, required that you go fast*).
Strongly disagree 5 (Please tell me if you strongly agree, agree, neither agres nor disagree, disagree, or strongly disagies.)
DK 8 Strongly agree 1
Mo response. 9 Agiee. 2
Meither 3zree nor disazes 3
Dhzagree 4
SATOT: Strongly disagree 5
simple DK 8
min=1max=11=1 Mo response. g
. Your job required that you do things over and over (*that is, your job was repetitive®).
(Please tell me if you strongly agree, agree, neither agres nor disagree, disagree, or strongly disagree )
Strongly agree 1
Agree 2
Metther agres nor disagres 3
Disagree 4
Strongly disagree 5
DK 3
Mo response. 9
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SAT11: SAT14:
simple simple

min=1 max=11=1 min=1 max=11=1
...You were free from incompatible demand: that others made. (These demands may come (Statements about social support at work)
from a supervisor, co-workers, clientele, ete.¥). ...Tou were exposed to hostlity or conflict from the people you worked with

(Please tall me if you strongly agres, agree, neither agree nor disagree, disagree, or strongly disagrea.) (Please tell me if you strongly agree, agree, neither 3zree nor disagree, disazree, or strongly disagres )
Strongly agree 1 Strongly agree 1
Agres 2 Apres 2
Neither agree nor diszzres 3 MNesther agree nor disazrea 3
Disagree 4 Disagree 3
Strongly disagree 5 Strongly disagree 5
DE 3 DE 3
No response 9 Mo respanse 9

SAT12: SAT1S:
simple simple
= min =1 max=11=1
Your supervisor was helpful in getting the job dona.
(Please tell me if you strongly agree, agres, neither agree nor disagree, disagree, or strongly disagres.)

min=1] max=11=1
(Question on the perception of stress at work)
The next question is about the stress you may experience at your main job or busimess at any

time in the past 12 months (including seasonal or freelance work.) Would you say that most Strongly agree 1
days at work were... Agree - 2
Interviewer - Read the following text: (If the person says that he/she has alveady answered a question about NF""E' agree nor disagree 3
stress; specify that this time it's about stress falt at work ) Disagree 4
..not at all stressful? 1 Strongly disagree 5
.m0t very stressful? 2 DK 3
2 bit stressful? 3 No rasponse 9
...quite a bat stressful? 4
i")]( by stressful? ; SAT16:
- simple
Ho response g min=1max=11=1
..The people you worked with were helpful in gatting the job done.
SAT13: (Please tell me if you strongly agree, agree, neither azvee nor disazvee, disazree, or stongly disagree.)
P Strongly azree 1
min=1 max=11=1 Agree - 2
(Statement on physical exertion at wark.) Neither agree nor disagree 3
Now, let's get back fo a few statements that could describe your main job situation in the last Disagree 4
12 months. Please tell me if you strongly azree, azres, nerther azree nor disagree, disagree, Strongly disagree H
or strongly disagree.  _ ¥our job required a lot of physical effort. DE 3
Strongly zzree 1 Mo response. 9
Agres 2
Neither agree nor disagres 3
Disagree 4
Strongly disagree 5
DK s
Mo response 9
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SATIT: VLNO3:
. simple
min =1 mn=.if:‘:h min=1max=11=1
_ X Conjugal violence is the violant spouse controllng the other.
(Starement on job security) g i 1
_Your job security was good. Smemgly agres :
(Please tell me if you strongly agree. agree, neither azree nor disagree, disagree, or strongly disagree.) . i 3
Strongly agree 1 agree
Agee 2 Strongly disagree 4
Neither agrea nor disazee 3 DK 8
Disazree 4 HNo response. 9
Strongly disagree 5
e § VLNO4:
Mo response 9 ;
simple
max=11=1
SECTS: Humiliation or denigrati d within 3 marriage or infimate relationship consfitute
conjugal violence.
Section non adressée a I'échantillon supplémentaire de personnes diabétiques I Strongly agree 1
agres 2
5 disagree 3
simple Strongly disagree 4
min=1 max=11=3 DK g
Section 6 (Conjugal Viclence - 7 questions) Ho response. 9
VLNO1: VLNO5:
simple simple
min=1max=11=1 min=1 max=11=1
Saction 6 Conjugal Violance When there is violence n 3 mamizge or infimate relationship, both parmers share the

T'm going to ask you some general questions about your perception of the issue of conjugal

responsibility.

violence overall, melnding violence within an intimste relationship. I invite you to answer Stronely agree 1
ly, even if theze questions do not concem your personal experience or that of 5 agree 2
anyone you know. The next questions are as or af ions Please tall s dizagree 3
me if you stongly agree. somewhat agree. somewhat disazvee or stromgly disagree: Strongly disagree. 4
Violence in a marriage or intimate velationship is a private affsir that only concerns those DK 8
involved. o responze 9
Stronely agree 1
S agree 2
Somewhat dizagree 3
Strongly disagree 1
DK 8
Mo response ]
VLNOZ:
simple
min=1 max=11=1
Conjugal violence is zimply a couple bickering.
Stronely agree 1
8 agree 2
Somewhat disagree 3
Strongly disagree 4
DK 8
Mo response 9
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SECTT:

VLNOS&:

simple
min=1I1max=11=3
Section 7 (Sexual Assault - 3 questions)

multiple, ouverte
min=1 max=31=2
The next question is about sarvices offerad to people victim of conjugal vielence. T invits you
to still answer spontaneously, even if this questmndee; not concern vDurperlenl expenence

or that of anyone you know.  In vour opinion, which resources or organizations in your area AGRO1:
can offer assistance or help to someons vietim of conjugal viclence? PROBE: DO YOU lriple,
ENOW OF ANY OTHER? "

min=1max=31=12
Section 7 Sexual Azsault
I'm now gomeg to ask vou some general questions about your perception of the issue of sexual
aszault. T mvite you to answer spontanesusly even if these questions do not concern your
personal experience or that of anyone you know. The next two quesfions are about services
offered to people victim of sexmal assault.  In vour opinion, which resources or orzanizations
1in your arez can offer assistance or help to someone vietim of sexual assault? PROBE: DO
YOU ENOW OF ANY OTHER?

DO NOT read response choices. Accept up to 3 answers.

DO NOT read razponse choices. Accapt up o 3 answers
Police or judicial services
Safe houses for women
Safe house for men

A women's centre

A resomce centre for men (centra dside 3ux hommes)
The health care exvironment (C5SS/CLSC, hospital emerzency, med.u:al clinic) 06

Hot hine service ( Info-Social) g; y Belice o adicial s
09 N Safe houses for women
10N A resource cantre for men (centre d'aide auwx hommes) ...
o The health care environment (CS55/CLSC, hospits] emergency, medical clinic) 04
i% § A hot line service (i ing Info-Social) 03
97 N CALACS - Cenfre d'aide et de lutte confre les agressions 3 caractéres saxuel 06
Other - Specify »e Crime Victims Assistance Centre (CAVAC)... 07
No response 95 X Direction de la protection de la jeunesse (DPD mclud.mg youth cenrmggs N
10N
VLNOT: 11 N
multiple, ouverte 12N
min=1 max=51=2 13N
If you witnessed conjugal violence, what would you do? - 14 N
DO NOT read response choices. Accept up to 3 answers. Other - Specify %0 0
I would call the police 01 DE. 98 X
Twould call 911 02 e responze 99 X
Twould talk to the violent 03
T would talk to the vietim 04
I'would talk to my relatives 05
I'would call a hot Line service (sucha_.]nﬁz Social) ... ——
I'would not do anything in 07 X
08 N
09 N
10 N
11 N
12 N
13 N
14 N
15 N
Other - Specify 50 0
DE 98 X
Mo response. 99 X
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DEMO1:

AGRO2:

multiple, ouverts
min=1 max=31=1

min =1 max =

: R Cofs - . Section 3 Socio-Economic and Demographic Questions
ﬁ:;“:u?ﬂl;?:f::hf reasons why vietims of sexual assavit do nat or hesitate fo call We have now amved at the Lust part of the saterview. The next questions will be uzed to
DO NOT read response choices. Accept up fo 3 answers. amalyze the health of peaple on the Narth Shore according to different and
Shame 01 Before I'would like to thank you for your time. ¥our
A feeling of gt 0 cooperstion is greatly appreciated.  In the next five years, do you intend to leave the North
A lack of knowledge about availsble services 03 Shore definitely to go live iz another region?
Fear of retaliation from the agzressor 04 Yes !
Fear of not being believed 03 g'ﬂc :
Fear of being p as the ane for the assault 06
No response. 9

Fear of distupting the lives of your famaly ...
Fear that confidentiality will not be respecte:

Fear of the i_ud.icial Drocess . - DEMO02:
Lack of available and services -
Language, cultural or physical barriers ................ B o | ShELaEm
1N min=1 max=11=2
4N What is the main reason that makes you want to leave the North Shote definitely in the next
16 five years? Isit. ) )
17 5 Read n;spnnse choices. Only one possible answer. If several answers, keep most important.
P =
i; § ...AA personal health problem or that of a relative ... ..-01
0w A problem with the accassibility of social and health care services (for exampla, services unavailabla in your region)
Other - Specify 33 g ...Accessibility to a greater range of socio-economic and recreational services 03
DE 98 X
. o .2 change of employment, - of resp or a relative..04
..Retirement - of the respondent or 2 relative
.50 that you or a relative could continue studying
AGRO3: To get closer to family, children or friends

simple

...Lack of anonymity, "everybedy knows )bollt my llfe "
min=1max=11=1 -

Fora change, for a change of scenery .

The next question is presented ac a statement or an affimmation. Plaase tell me if you feel this N
affumation is true or false. The majerity of sexual assaulis are not reported to the police. 1N
True 1 13 N
False 2 4N
DE 8 15 W
No response. a 16 N
17T N
18 N
SECTS: 19 N
simple Other - Specify 0 0
min=1 max=11=3 DE 98
Section 8 (Socio-Economic and D hic Questions - 12 lons) HNo response. 99
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DEMO03:
simple
min=1max=11=1

NOTE : Valeur imputse 4 partir de la

ANNEXE 3
QUESTIONNAIRE PRINCIPAL ANGLOPHONE
Population du réseau local de services de la Basse-Céte-Nord

ou du préfixe
téliphonique. NE PAS POSER LA QUESTION. Réseau local de services oi réside le

répondant?
_

51 DEM3X

DEMOE:

min =1 max =
What type of aituation ponds best to vour h hold's 7
Read response choices. Indicate to respondent that ha'" ,I.e must take into account all members of the
household.
A person living alone
A couple without childran athome ...

A couple with children at home
FLS de la Haute-Céte-Nord 1 Single-parent family (children of all ages).....oovveeocevee
FLS de Many 2 A family living with other paople
FL5 de Port-Cartier 3 Eelated people only (brothers, sisters, etc)
RLS da Sept-Iles 4 Unrelated people only (for ex.:
RLS de G 5 Other (for ex: multiple families, ete) - szufy SRR 0
RLS de la Mingane 6 DE
FLS de la Bazse-Cate-Mord 7 Mo response.
DEMO5: DEMT7A:
simple simple
min=1max=11=1 min=1 max=11=1
Are you originally from the North Shore region? What is your curment marital stafus?
Yes 1 ==+2 =1
Ho : 5i DEM0§=22-43
DK 8
No response. 9 Married or law marrizze 1
Single/never mamed 2
S d or divorced 3
DEMO04: Widow 4
simple DE. 8
min=1 max=11=1 No response. o
For how many years have you been living on the North Shore?
.Less than 2 years 1 -
2t S years. 2 DEMOT:
.6 to D years 3 . simple
.10 years or mor 1 min=1 max=11=1
DK 8 variable ds calculs
Mo response. 9 What 1= your current mantal status?
NOTE : Imputer Iz valeur | (Marié() ou en union de fif) si le répondant a répondu " Couple sans enfant 4 la
maison " (2) ou" Couple avec enfant(s) 4 la maison " (3} 2 la question DEM0S. + DEM7A
=
=i SI((DEMO06=22-#3), 1 DEM74)
Married or common-law marrizgze 1
Single/never mamed 2
S d or divorced 3
Widow. 4
DE. 3
Mo responze. 9
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DEM10: ECND2:

e
min=1 max=11=1

(NOTE Qusstion: DEM0S and DEMOO (mber of children under 6 and from 610 17 living
at home) were moved to the i ire section ") and

W would Lke to ramind you that questions n this section wil be uced %o comparizon
ourpozer between people with differant d
Do vou consider that you belong to at least one Aboriginal group, that is, North American ;
Indian. Métis, or Inuit? (*If necessary. continue with the followinz: OR are you 3 treaty gh school <b-diploma-</b- (sec. Ver L gade).
Indian, or a registered Indian a5 defined under the Indian Act of Canada OR do you belong to r>Some</b:> Cégep, trade school or vocational training
an Indian band or 2 First Nation¥) ...Cégep, trade school or vocational <b=diploma=/b= b:
Yer
Mo
DE.

No response

min =1 max = 2

What is the highest level of education that you have completed?
Read response choices

Mo diploma

Primary.

Some=/b= high schoal(l to IV)...

(SRR

ECNO1:
simple .
min=1 max=11=1 AUTRI: .
Although health expenses are coverad in part under Québec's health insurance plan, there ) simple
contimues to be a link between health and income. We would appreciate if you could answer min =1 max=11=1 : 8
the mext question to allow us to study this relationship. It zoes without saying that this Do you use the Interet (2-marl or the Web) at home?
information will remain strictly confidentisl What was the approximate total income of Yes !
your household {boﬂ: spouses) for 2010, before income iz deductions?  (Examles No, 2
ploy old age pension, reti pension, social assi DE 8
Read response choice:. Accept 3 spontansons response. *Set limit in the lower category.* Mo responze g
Less than $20.000 1
--$20,000 to $40,000 2 .
.$40.000 to $60,000 3 AUTR2: .
360,000 to $30,000. 4 , simple
580,000 to $100,000 5 e )
"$100.000 or more 5 How many telephone munbers (different lines) can curvently be used to reach your household,
DK g excluding cell phones and pagers?
Ho rerponee g Taterviewer - Exclude company phone numbers or those used exclusively for a fax machine (include the
children's telephone mumbers)
1 single number 1
2 sumbers 2
3 pumbers 3
4 numbers 4
5 mumbers 5
6 numbers 6
7 mumbers or more T
DE. 8
Mo response 9
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CONCL:
simple
min=1 max=11=1
variable de caleule texts en guise de remercisment si (Q_PSC28 = 6) texte an guise de
5 (Q PSC28=1)

—*
si SI((PSC28=1),1.6)

"On behalf of the Direction de santé publique de la Céte-Nord, the Léger Marketing firm, and on my own behalf. I
would like to thank you for having contributed to this important study. Have a nice day/evening! " 6

"You mentioned earlier that at least one adult person in your household has diabetes. Would it be possible to speak to
this (*the selectad person®)? (*If necassary, make an appointment®). But before we do, on behalf of the Direction de
santé publique de la Céte-Noxd, the Léger Marketing firm. and on my own behalf, 1 would like to thank you for yvour

valued cooperation in this important study. Have 2 nice day/evening!” .1

INT99:

simple
min=1 max=11=2
Fin de l'sntrevus. Durée: §T Date: $D Heure: $H Questionnaire: $0
"We have completed the interview. If you need assistance with any of the topics coverad
dunng this telephone mterview, we mvite vou to contact the Info-Santé telephone service,
which is available 24 howrs a day, 7 days a week. » (Provide telephone numbers for Info-Santé
or Info-Social, if the respondent azks for them: 811). Intervieweur - Enchainer avec le texte
en guise de conchusion : "If you are interested in the survey results, we invite you to monitor
the news media in the coming months 3= press releasas will be issued and interviews grantad
by Dr Raynald Cloutier, the Duwectewr de samté publigue de la Céte Nord”
=CONCL> By completing the mterview ("CO"), the interviewer attests: "I declare that

thiz interview was conducted with the person d.in ity with the
sample and that all the questions requiring a response were duly provided by the respondent "
Complete
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