
Étude : Évaluation des déterminants sociaux
de la santé autodéclarée des Inuits de l'Inuit
Nunangat, 2012
Diffusé à 8 h 30, heure de l'Est dans Le Quotidien, le lundi 22 février 2016

Les Inuits qui avaient déclaré des liens familiaux forts ou très forts étaient plus susceptibles d'être en excellente ou
en très bonne santé que ceux dont les liens familiaux étaient plus faibles.

Ces résultats, qui proviennent d'une nouvelle étude intitulée « Évaluation des déterminants sociaux de la santé
autodéclarée des Inuits de l'Inuit Nunangat », ont été obtenus même après la prise en compte d'autres facteurs.
L'étude a utilisé les données de l'Enquête auprès des peuples autochtones de 2012 pour évaluer les rapports entre
différents facteurs sociaux, économiques et culturels et le fait d'avoir une excellente ou une très bonne santé
autodéclarée. L'analyse a été réalisée auprès de deux groupes d'âge : les Inuits de 15 à 24 ans et ceux
de 25 à 54 ans.

Les liens familiaux et le fait d'avoir terminé des études postsecondaires sont associés à
une excellente ou à une très bonne santé

Chez les Inuits de 15 à 24 ans de l'Inuit Nunangat, plus de la moitié (55 %) de ceux dont les liens familiaux étaient
forts ou très forts avaient une excellente ou une très bonne santé, comparativement à 43 % de ceux ayant déclaré
des liens modérés, faibles ou très faibles. On observait la même association chez les Inuits de 25 à 54 ans : ceux
qui avaient des liens familiaux forts ou très forts (42 %) étaient plus susceptibles que leurs homologues dont les
liens n'étaient pas aussi forts (34 %) d'être en excellente ou en très bonne santé.

Il existait également une association positive entre le niveau de scolarité et une excellente ou une très bonne santé
autodéclarée, et ce, pour les deux groupes d'âge à l'étude. Chez les Inuits de 15 à 24 ans ayant obtenu un
certificat, un diplôme ou un grade d'études postsecondaires, un peu plus de 6 sur 10 étaient en excellente ou en
très bonne santé, une fois la prise en compte d'autres facteurs. Cette proportion était significativement plus élevée
que celle observée chez ceux n'ayant pas terminé leurs études secondaires (41 %). Il en allait de même chez les
Inuits de 25 à 54 ans : 46 % de ceux qui détenaient un certificat, un diplôme ou un grade d'études postsecondaires
étaient en excellente ou en très bonne santé, comparativement à environ le tiers de ceux qui n'avaient pas de
diplôme d'études secondaires.

Les Inuits plus jeunes vivant dans un logement surpeuplé sont moins susceptibles de
déclarer être en excellente ou en très bonne santé

Si certains déterminants sociaux étaient associés à la santé autodéclarée pour les deux groupes d'âge, d'autres
montraient une association avec un seul groupe d'âge. Par exemple, les Inuits de 15 à 24 ans de l'Inuit Nunangat
qui habitaient un logement surpeuplé (46 %) étaient moins susceptibles que ceux n'habitant dans un tel logement
(54 %) d'avoir une excellente ou une très bonne santé autodéclarée, et ce, même après la prise en compte d'autres
facteurs. Toutefois, une telle relation statistique n'était pas observable chez ceux de 25 à 54 ans.

La difficulté à obtenir des soins de santé est associée négativement à la santé
autodéclarée chez les Inuits plus âgés

Par ailleurs, chez les Inuits de 25 à 54 ans de l'Inuit Nunangat, un peu moins du quart de ceux ayant eu des
besoins de santé qui n'ont pas été comblés au cours des 12 mois précédant l'enquête étaient en excellente ou en
très bonne santé, et ce, après la prise en compte d'autres facteurs. Cette proportion était significativement plus
faible que celle observée chez les Inuits n'ayant pas vécu une telle situation (41 %). Dans le cas du groupe plus
jeune, on ne discernait toutefois aucune relation statistique entre l'accès aux soins de santé et la santé
autodéclarée.

http://www.statcan.gc.ca/bsolc/olc-cel/olc-cel?catno=89-653-X2016009&lang=fra
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Note aux lecteurs

L'Enquête auprès des peuples autochtones (EAPA) est une enquête nationale sur la situation sociale et économique des Autochtones
(Premières Nations vivant hors réserve, Métis et Inuits) âgés de six ans et plus. L'EAPA de 2012 représente le quatrième cycle de
l'enquête et est axé sur des questions liées à l'éducation, à l'emploi et à la santé.

Dans l'article intitulé « Évaluation des déterminants sociaux de la santé autodéclarée des Inuits de l'Inuit Nunangat », on examine
l'association entre les déterminants sociaux de la santé et une excellente ou très bonne santé autodéclarée. Une analyse multivariée a
été effectuée au moyen d'un modèle de régression logistique.

Toutes les statistiques comprises dans ce document représentent des probabilités corrigées. Elles ont été calculées en vérifiant la
relation entre un déterminant social spécifique de la santé et la probabilité d'être en excellente ou en très bonne santé autodéclarée
lorsque les autres variables sont maintenues constantes (c.-à-d. établies à la valeur moyenne). Cependant, les résultats représentent
uniquement des associations entre les variables. De ce fait, il n'est pas possible d'établir l'existence d'une relation de causalité entre la
santé autodéclarée et les déterminants sociaux de la santé.

L'Inuit Nunangat est la patrie des Inuits du Canada. Elle comprend les communautés situées dans les quatre régions inuites : le
Nunatsiavut (la côte nord du Labrador), le Nunavik (le nord du Québec), le territoire du Nunavut et la région inuvialuite des Territoires du
Nord-Ouest. Ensemble, ces régions englobent le territoire traditionnellement habité par les Inuits au Canada.

Pour mesurer la santé autodéclarée, on a demandé aux répondants d'indiquer si leur santé était en général « excellente », « très
bonne », « bonne », « passable » ou « mauvaise ».

Les liens familiaux ont été mesurés en demandant aux répondants à quel niveau se situait la solidité des liens qu'ils entretiennent avec
les autres membres de la famille vivant dans un ménage différent, mais dans la même ville, le même village ou la même communauté.

Un logement surpeuplé est défini comme un logement privé où l'on compte plus d'une personne par pièce.

Définitions, source de données et méthodes : numéro d'enquête 3250.

L'article « Évaluation des déterminants sociaux de la santé autodéclarée des Inuits de l'Inuit Nunangat », qui
fait partie de la publication Enquête auprès des peuples autochtones de 2012 (89-653-X), est maintenant
accessible à partir du module Publications de notre site Web, sous l'onglet Parcourir par ressource clé.

Pour obtenir plus de renseignements, communiquez avec nous au 514-283-8300 ou composez sans frais
le 1-800-263-1136 (STATCAN.infostats-infostats.STATCAN@canada.ca).

Pour en savoir davantage sur les concepts, les méthodes ou la qualité des données, communiquez avec
Pierre Turcotte au 613-854-1622 (pierre.turcotte@canada.ca), Division de la statistique sociale et
autochtone.
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