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DÉFINITION 

Nombre moyen d’années à vivre en bonne santé (sans incapacité) à partir de la naissance, dans l’hypo-
thèse où les taux de mortalité et d’incapacité par âge, observés durant une période déterminée, dans 
un territoire donné, demeurent stables dans le temps.  
 

SOURCES 

Ministère de la Santé et des Services sociaux du Québec, fichiers des décès et des naissances.  Estima-
tions et projections démographiques. 
 
Statistique Canada, Recensement 2006 (Taux d’institutionnalisation et d’incapacité).  
 
Traitement des données réalisé par l’Infocentre de santé publique du Québec. 
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Espérance de vie en bonne santé (2006)  

Territoires 

Sexes réunis  Hommes Femmes 

Nombre 

d’années 
 

Nombre 

d’années 
 

Nombre 

d’années 

 

CSSS du Témiscamingue 65,9 (-) 64,8 (-) 67,6  

CSSS de Rouyn-Noranda 65,0 (-) 63,7 (-) 66,5 (-) 

CSSS des Aurores-Boréales 65,0 (-) 63,7 (-) 66,5 (-) 

CSSS Les Eskers de l’Abitibi 64,9 (-) 63,4 (-) 66,9 (-) 

CSSS de la Vallée-de-l’Or 65,5 (-) 64,5 (-) 66,3 (-) 

       

Région A.-T. 65,2 (-) 63,9 (-) 66,7 (-) 

Québec 67,4  66,5  68,3  

 (-)(+)     Valeur significativement plus faible ou plus élevée que celle du Québec  
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ÉVOLUTION DANS LE TEMPS 

SOURCES 

Ministère de la Santé et des Services sociaux du Québec, fichiers des décès et des naissances.  Estimations et projections 
démographiques. 
Statistique Canada, Recensements 2001 et 2006 (Taux d’institutionnalisation et d’incapacité).  
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FAITS SAILLANTS 

L’espérance de vie en bonne santé est un indicateur qui tient compte de la durée et de la qualité de la vie puis-
qu’il combine des informations sur la mortalité et sur les incapacités. Les derniers gains d’espérance de vie 
ayant surtout été observés à des âges avancés où le nombre de personnes atteintes de maladies chroniques ou 
d’incapacités est élevé, l’espérance de vie en bonne santé permet de prendre en considération ces éléments. 

De 2001 à 2006, l’espérance de vie en bonne santé s’est légèrement accrue en Abitibi-Témiscamingue, passant 
de 64,6 ans à 65,2 ans. Les gains ont été plus élevés chez les hommes que chez les femmes, respectivement 1 
an et 0,4 ans. Les femmes continuent néanmoins d’avoir une espérance de vie en bonne santé plus longue, 66,7 
ans contre 63,9 ans les hommes.  

Encore en 2006, la région se distingue du Québec avec une espérance de vie en bonne santé plus courte, 65,2 
ans comparé à 67,4 ans au Québec. Les écarts sont également significatifs chez les hommes et chez les femmes. 
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SOURCES 

Ministère de la Santé et des Services sociaux du Québec, fichiers des décès et des naissances.  Estimations et projections 
démographiques. 
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FAITS SAILLANTS 

L’espérance de vie en bonne santé est un indicateur qui tient compte de la durée et de la qualité de la vie puis-
qu’il combine des informations sur la mortalité et sur les incapacités. Les derniers gains d’espérance de vie 
ayant surtout été observés à des âges avancés où le nombre de personnes atteintes de maladies chroniques ou 
d’incapacités est élevé, l’espérance de vie en bonne santé permet de prendre en considération ces éléments. 

De 2001 à 2006, l’espérance de vie en bonne santé a augmenté dans le territoire du CSSS du Témiscamingue, 
passant de 64,2 ans à 65,9 ans. Les gains ont été plus élevés chez les hommes que chez les femmes, respective-
ment 2,9 ans et 1,7 ans. Les femmes continuent néanmoins d’avoir une espérance de vie en bonne santé plus 
longue, 67,6 ans contre 64,8 ans les hommes.  

Encore en 2006, le territoire se distingue du Québec avec une espérance de vie en bonne santé plus courte, 
65,9 ans comparé à 67,4 ans au Québec. L’écart est également significatif chez les hommes. 
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Ministère de la Santé et des Services sociaux du Québec, fichiers des décès et des naissances.  Estimations et projections 
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FAITS SAILLANTS 

L’espérance de vie en bonne santé est un indicateur qui tient compte de la durée et de la qualité de la vie puis-
qu’il combine des informations sur la mortalité et sur les incapacités. Les derniers gains d’espérance de vie 
ayant surtout été observés à des âges avancés où le nombre de personnes atteintes de maladies chroniques ou 
d’incapacités est élevé, l’espérance de vie en bonne santé permet de prendre en considération ces éléments. 

De 2001 à 2006, l’espérance de vie en bonne santé s’est légèrement accrue dans le territoire du CSSS de Rouyn-
Noranda, passant de 64,7 ans à 65,0 ans. Les hommes ont fait un faible gain, 0,6 ans alors que chez les femmes 
on note une faible diminution de 0,1 an. Les femmes continuent néanmoins d’avoir une espérance de vie en 
bonne santé plus longue, 66,5 ans contre 63,7 ans les hommes.  

Encore en 2006, le territoire se distingue du Québec avec une espérance de vie en bonne santé plus courte, 
65,0 ans comparé à 67,4 ans au Québec. Les écarts sont également significatifs chez les hommes et chez les 
femmes. 
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FAITS SAILLANTS 

L’espérance de vie en bonne santé est un indicateur qui tient compte de la durée et de la qualité de la vie puis-
qu’il combine des informations sur la mortalité et sur les incapacités. Les derniers gains d’espérance de vie 
ayant surtout été observés à des âges avancés où le nombre de personnes atteintes de maladies chroniques ou 
d’incapacités est élevé, l’espérance de vie en bonne santé permet de prendre en considération ces éléments. 

De 2001 à 2006, l’espérance de vie en bonne santé est restée stable à 65,0 ans dans le territoire du CSSS des 
Aurores-Boréales. Les hommes ont fait un faible gain de 0,3 ans alors que les femmes ont enregistré une dimi-
nution de 0,7 an. Les femmes continuent néanmoins d’avoir une espérance de vie en bonne santé plus longue, 
66,5 ans contre 63,7 ans les hommes.  

Encore en 2006, le territoire se distingue du Québec avec une espérance de vie en bonne santé plus courte, 
65,0 ans comparé à 67,4 ans au Québec. Les écarts sont également significatifs chez les hommes et chez les 
femmes. 
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FAITS SAILLANTS 

L’espérance de vie en bonne santé est un indicateur qui tient compte de la durée et de la qualité de la vie puis-
qu’il combine des informations sur la mortalité et sur les incapacités. Les derniers gains d’espérance de vie 
ayant surtout été observés à des âges avancés où le nombre de personnes atteintes de maladies chroniques ou 
d’incapacités est élevé, l’espérance de vie en bonne santé permet de prendre en considération ces éléments. 

De 2001 à 2006, l’espérance de vie en bonne santé a faiblement augmenté dans le territoire du CSSS Les Eskers 
de l’Abitibi, passant de 64,8 ans à 64,9 ans. Le gain s’avère de 0,4 ans, chez les hommes comme chez les 
femmes. Les femmes continuent néanmoins d’avoir une espérance de vie en bonne santé plus longue, 66,9 ans 
contre 63,4 ans les hommes.  

Encore en 2006, le territoire se distingue du Québec avec une espérance de vie en bonne santé plus courte, 
64,9 ans comparé à 67,4 ans au Québec. Les écarts sont également significatifs chez les hommes et chez les 
femmes. 

63,0

66,5

64,8

63,4

66,9

64,9

60

61

62

63

64

65

66

67

68

Hommes Femmes Sexes réunis

A
n

n
ée

s

Espérance de vie en bonne santé selon le sexe,
CSSS Les Eskers de l'Abitibi, 2001 et 2006

2001 2006



 

 

8 

AGENCE DE LA SANTÉ ET DES SERVICES SOCIAUX DE L’ABITIBI-TÉMISCAMINGUE 

PORTRAIT DE SANTÉ—ÉTAT DE SANTÉ 

ÉVOLUTION DANS LE TEMPS 

SOURCES 

Ministère de la Santé et des Services sociaux du Québec, fichiers des décès et des naissances.  Estimations et projections 
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FAITS SAILLANTS 

L’espérance de vie en bonne santé est un indicateur qui tient compte de la durée et de la qualité de la vie puis-
qu’il combine des informations sur la mortalité et sur les incapacités. Les derniers gains d’espérance de vie 
ayant surtout été observés à des âges avancés où le nombre de personnes atteintes de maladies chroniques ou 
d’incapacités est élevé, l’espérance de vie en bonne santé permet de prendre en considération ces éléments. 

De 2001 à 2006, l’espérance de vie en bonne santé a enregistré une hausse significative dans le territoire du 
CSSS de la Vallée-de-l’Or, passant de 64,1 ans à 65,5 ans. Le gain s’avère de 1,8 ans chez les hommes et de 0,5 
an chez les femmes. Celles-ci continuent néanmoins d’avoir une espérance de vie en bonne santé plus longue, 
66,3 ans contre 64,5 ans les hommes.  

Encore en 2006, le territoire se distingue du Québec avec une espérance de vie en bonne santé plus courte, 
65,5 ans comparé à 67,4 ans au Québec. Les écarts sont également significatifs chez les hommes et chez les 
femmes. 
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