Centre intégré de santé et de services sociaux (CISSS) de I'Abitibi-Témiscamingue

Population présentant PORTRAIT DE SANTE
une consommation DETERIVIINANTS
élevée d’alcool

(2017-2018 et 2020-2021) de la sante

FACTEURS DE RISQUE ET
COMPORTEMENTS LIES A LA SANTE

DEFINITION @

Proportion : Proportion des personnes & domicile, &gées de 12 ans et plus (ou 15 ans et plus), ayant pris 5 consommations ou

plus d'alcool en une méme occasion, une fois par mois ou plus au cours d'une période de 12 mois, par rapport a la population totale
de 12 ans et plus (ou 15 ans et plus) dans les ménages privés. Depuis 2013, la consommation élevée d’alcool a été définie & 5 con-
sommations en une méme occasion pour les hommes, et a 4 consommations pour les femmes.

Mise a jour : Mai 2023

Nombre estimé : Nombre de personnes agées de 12 ans et plus (ou 15 ans et plus) ayant pris 5 consommations ou plus d'alcool en
une méme occasion, au moins 12 fois au cours d'une période de 12 mois. Les estimations sont arrondies & la centaine la plus
proche.

SOURCES (a

Tableau 1 : Statistique Canada, Enquéte sur la santé dans les collectivités canadiennes (ESCC), 2017-2018. Traitement des
données réalisé par I'lnfocentre de santé publique du Québec.

Tableau 2 : Institut de la statistique du Québec, Enquéte québécoise sur la santé de la population (EQSP), 2020-2021. Traitement
des données réalisé par I'Infocentre de santé publique du Québec.

NOTES 5 \

-

Dans le tableau 1, les tests statistiques établissent une comparaison entre la région et le reste du Québec, c'est-a-dire I'en-

semble du Québec excluant la région. Néanmoins, les données québécoises présentées dans le tableau se rapportent bien

a 'ensemble du Québec. La population est celle de 12 ans et plus. De plus, les comparaisons entre le cycle 2017-2018 de '/ESCC
et tous les cycles antérieurs a 2015-2016 ne sont pas recommandées, en raison des modifications majeures dans la méthodologie
de l'enquéte en 2015-2016.

Dans le tableau 2, 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 tableau se rapportent bien a I'ensemble du
Québec. La population est celle de 15 ans et plus. A noter que cet indicateur ne faisait pas partie du cycle 2014-2015.
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DETERMINANTS

Centre intégré de santé et de services sociaux (CISSS) de I'Abitibi-Témiscamingue
Portrait de santé

Tableau 1 : Population (12 ans et plus) présentant une consommation élevée d’alcool, une fois par mois ou plus
au cours d’une année (2017-2018)

Sexes réunis Hommes Femmes

Territoires Ne % Ne % Ne %
Abitibi-Témiscamingue 32 200 26 (+) 20 300 32 (4) 11900 20
Québec 1576 400 22 918 100 26 658 400 18
Ne Nombre estimé
(+) Pourcentage significativement plus élevé que celui du reste du Québec
(=) Pourcentage significativement plus faible que celui du reste du Québec

>
FAITS SAILLANTS /

La consommation élevée d'alcool peut étre associée a différents problémes sociaux ou de santé. En Abitibi-Témiscamingue,

une personne sur quatre (26 %) présentait une consommation élevée d’alcool en 2017-2018, une proportion plus élevée que celle
du reste du Québec (22 %). Chez les hommes, ce pourcentage s'élevait @ 32 %, un résultat plus élevé que celui du reste de la pro-
vince (26 %). Une femme sur cing (20 %) avait une consommation d’alcool élevée dans la région, un résultat comparable a celui du
reste du Québec (18 %).




DETERMINANTS Centre intégré de santé et de services sociaux (CISSS) de I'Abitibi-Témiscamingue
PORTRAIT DE SANTE de I'Abitibi-Témiscamingue

Evolution dans le temps

Proportion (%) de personnes de 12 ans et plus présentant une consommation élevée
d'alcool, sexes réunis, Abitibi-Témiscamingue et Québec, 2000-2001 a 2017-2018
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SOURCE

Statistique Canada, Enquéte sur la santé dans les collectivités canadiennes (ESCC), 2000-2001, 2003, 2005, 2007-2008, 2009-
2010, 2011-2012, 2013-2014, 2015-2016 et 2017-2018. Traitement des données réalisé par I'Infocentre de santé publique du Qué-
bec.

NOTE IMPORTANTE

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.




DETERMINANTS Centre intégré de santé et de services sociaux (CISSS) de I'Abitibi-Témiscamingue

PORTRAIT DE SANTE

Tableau 2 : Population (15 ans et plus) présentant une consommation élevée d’alcool, une fois par mois ou plus
au cours d’une année (2020-2021)

Sexes réunis Hommes Femmes

Territoires Ne % Ne % Ne %

MRC de Témiscamingue 3900 32(4) 2400 37 (+) 1600 26
Ville de Rouyn-Noranda 10100 28 (+) 6 400 34(+) 3800 22
MRC d'Abitibi-Ouest 5300 31 (%) 3000 35 () 2200 26
MRC d'Abitibi 5400 27 3600 36 (+) 1900 18*
MRC de la Vallée-de-I'Or 10 800 31(4) 6 500 36 (+) 4200 25
Abitibi-Témiscamingue 35500 29 (+) 21900 35 (+) 13700 23 (+)
Québec 1692 500 24 955700 27 737100 21

Ne Nombre estimé : la somme des parties peut différer du total en raison de I'arrondissement des nombres
(+) Pourcentage significativement plus élevé que celui du reste du Québec

() Pourcentage significativement plus faible que celui du reste du Québec

* Attention, estimation de qualité moyenne

FAITS SAILLANTS /‘

En Abitibi-Témiscamingue, 29 % de la population de 15 ans et plus présentait une consommation élevée d'alcool en 2020-

2021, une proportion plus élevée que celle du reste du Québec (24 %). Plus d’hommes (35 %) que de femmes (23 %) ont eu une
consommation élevée d’alcool, des résultats plus élevés que ceux du reste du Québec. Malgré les écarts parfois importants, les don-
nées entre les MRC s’avérent comparables. En effet, puisque I'échantillon est plus petit a I'échelle des MRC, les marges d’erreur
sont plus larges et I'écart doit donc étre beaucoup plus important pour étre significatif statistiquement. Le lecteur doit donc en tenir
compte.
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