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DEFINITION

Maladie touchant les articulations, les tissus les entourant ainsi que d’autres tissus conjonctifs, I’ar-
thrite est plus marquée chez les personnes agées de 65 ans et plus. Toutefois, elle ne se limite pas a
cette population agée et bon nombre de personnes dans la force de I’age en souffrent. Elle peut pren-
dre plusieurs formes dont I'arthrose qui est la plus répandue. L’arthrite demeure incurable et consti-
tue une des principales causes d’incapacité physique (douleur et limitation d’activités) dans la popula-
tion (Agence de la santé publique du Canada, 2010).

Proportion : Nombre de personnes a domicile, agées de 18 ans et plus, ayant recu un diagnostic d’un
professionnel de la santé pour un probléme d’arthrite ou d’arthrose de longue durée (6 mois ou plus)
(excluant la fiboromyalgie), par rapport a I'ensemble des personnes a domicile agées de 18 ans et plus,
multiplié par 100. Cette proportion est ensuite ajustée selon la structure par age, avec la méthode de
standardisation directe utilisant la population du Québec de 2011 comme population de référence.

Nombre estimé: Nombre de personnes a domicile de 18 ans et plus ayant recu un diagnostic d’un pro-
fessionnel de la santé pour un probleme d’arthrite ou d’arthrose de longue durée (6 mois ou plus)
(excluant la fibromyalgie). Ces estimations sont arrondies a la centaine la plus proche.

SOURCE

Statistique Canada, Enquéte sur la santé dans les collectivités canadiennes (ESCC), 2017-2018.
Traitement des données réalisé par I'Infocentre de santé publique du Québec.

NOTES

Les tests statistiques établissent une comparaison entre la région et le reste du Québec, c'est-a-dire
I’ensemble du Québec excluant la région. Néanmoins, les données québécoises présentées dans le ta-
bleau se rapportent bien a I'ensemble du Québec.

Les comparaisons entre le cycle 2017-2018 de I'ESCC et tous les cycles antérieurs a 2015-2016 ne sont
pas recommandées, en raison des modifications majeures dans la méthodologie de I'enquéte en 2015-
2016.
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Prévalence de I'arthrite (2017-2018)

Population de 18 ans et plus

L Sexes réunis Hommes Femmes
Territoires
% NE % NE % Ne
ajusté ajusté ajusté
Abitibi-Témiscamingue 19 22 800 16 10 000 21 12 800
Québec 18 1235200 14 461 900 21 773 100
N°® Nombre estimé

Situation comparable a celle du reste du Québec (pas de différence statistique significative)
2 Situation plus défavorable que celle du reste du Québec (différence statistique significative)




CENTRE INTEGRE DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX DE L’ABITIBI-TEMISCAMINGUE

PORTRAIT DE SANTE—ETAT DE SANTE

EVOLUTION DANS LE TEMPS

Proportion (% ajusté) de la population agée de 18 ans et plus souffrant d'arthrite ou
d'arthrose, Abitibi-Témiscamingue et Québec, 2007-2008 a 2017-2018

!

Ne pas comparer avec les données de 2015-2016 et les suivantes 22

e
(2}
=]
©
BN
2007-2008 2011-2012 2013-2014 2015-2016 2017-2018
M Abitibi-Témiscamingue B Québec
SOURCE

Statistique Canada, Enquéte sur la santé dans les collectivités canadiennes (ESCC), 2007-2008, 2011-2012, 2013-2014,
2015-2016 et 2017-2018. Traitement des données réalisé par I'Infocentre de santé publique du Québec.

NOTE

L’évolution des données dans le temps est fournie a titre indicatif car les méthodes de collecte ont varié selon les enquétes.
Cela a pu avoir une influence sur les réponses des individus, altérant ainsi la comparabilité des données.

FAITS SAILLANTS

La proportion de la population agée de 18 ans et plus souffrant d’arthrite ou d’arthrose a fluctué Iégerement en
Abitibi-Témiscamingue de 2007-2008 a 2013-2014, passant de 13 % a 15 % puis 12 %. En 2017-2018, elle attei-
gnait 19 %, un résultat comparable a celui du reste du Québec (18 %).




