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% =] Ce bulletin présente des données sur I'état
de santé de la population lavalloise, en

)

Chaque année, des milliers de Lavallois se voient / \
diagnostiquer une maladie chronique, ce qui vient Le SISMACQ, c’est quoi
accroitre le nombre de€ja important de personnes Le SISMACQ est un systéme de surveillance des
touchees. maladies chroniques au Québec développé par

I'Institut national de santé publique du Québec
Dans cet article, nous présentons les dernieres données (INSPQ). Il est le résultat de la fusion de cing
disponibles provenant du Systéme intégré de surveillance banques de données médico-administratives :
des maladies chroniques du Quebec (SISMACQ). e le fichier d'inscription des personnes assurées

(FIPA);

» le fichier des hospitalisations au Québec;

e le fichier des déces;

 le fichier des services médicaux rémunéreés a
I'acte;

» le fichier des services pharmaceutiques.

Ce systeme de surveillance offre une grande
couverture populationnelle, avec des données
mises a jour annuellement. Cependant, comme il
se base sur la consultation du patient ou le
diagnostic de la maladie, une sous-estimation du
nombre de cas est possible (INSPQ, s. d.).
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Qu’est-ce qu’une maladie chronique?

Il existe plusieurs définitions des maladies chroniques. Selon I'Organisation mondiale de la santé, les maladies
chroniques sont définies comme des maladies de longue durée, non transmissibles, genéralement non curables et
responsables de plusieurs millions de décés et d’invalidité chaque année dans le monde (OMS, 2025). Elles sont le
résultat de la combinaison de facteurs génétiques, physiologiques, environnementaux et comportementaux. Alors que
certains facteurs de risque ne sont pas modifiables (I’dge, le sexe, la génétique), il en est autrement pour les facteurs
de risque comportementaux et environnementaux (OMS, 2025 et ASPC, 2024). Parmi les facteurs de risque
comportementaux, on retrouve le tabagisme, la consommation excessive d’alcool, l'inactivité physique et les
mauvaises habitudes alimentaires. Ces comportements sont modulés par I'environnement social, commercial et
physique dans lequel les gens évoluent. A ceux-ci s’ajoutent la pollution de I'air et le contexte socioéconomique de
chaque individu.

En 2021, les maladies chroniques ont causé au moins 43 millions de décés dans le monde (OMS, 2025).
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i Incidence et prévalence, quelle est la différence?

L’incidence et la prévalence servent a mesurer la frequence d’'une maladie. L’'incidence indique le nombre
de nouveaux cas apparaissent au cours d’une periode définie, alors que la prévalence reflete le nombre
total de cas présents dans une population & un moment donné (INSPQ, 2026).

La santé physique

L’HYPERTENSION ARTERIELLE

e La surveillance de I’hypertension artérielle se fait parmi la population adulte de 20 ans et plus.

e En 2023-2024, 3 350 nouveaux cas d’hypertension artérielle ont éte rapportes, pour un total de
83 055 personnes de 20 ans et plus atteintes a Laval (prévalence de 23,7 %, supérieure a celle du
reste du Quebec).

)
LES CARDIOPATHIES ISCHEMIQUES

e La surveillance des cardiopathies ischémiques se fait parmi la population de 20 ans et plus.

e En 2023-2024, 1 905 nouveaux cas de cardiopathies ischémiques ont été rapportés, un total de
28 280 cas chez la population de 20 ans et plus a Laval (prévalence de 8,1 %, plus faible que celle
du reste du Québec).

LES MALADIES VASCULAIRES CEREBRALES

e La surveillance des maladies vasculaires cérébrales se fait parmi la population de 20 ans et plus.

e En 2023-2024, 990 nouveaux cas maladies vasculaires cérébrales ont éte rapportes, un total de
1@ 265 cas chez la population de 20 ans et plus & Laval (prévalence de 2,9 %, plus faible que celle
du reste du Québec).

q

. i \ e La surveillance des MPOC se fait parmi la population de 35 ans et plus.
% g % e En 2023-2024, 1 580 nouveaux cas de MPOC ont été rapportés, pour un total de 22 130 cas chez la
) population de 35 ans et plus & Laval (prévalence de 8,1 %, plus faible que celle du reste du
. Québec).

L’ASTHME

. e La surveillance de 'asthme se fait parmi la population d’un an et plus.
© . En 2023-2024, 1 300 nouveaux cas d’asthme ont été rapportés, pour un total de 50 700 cas chez
la population d’'un an et plus a Laval (prévalence de 11,3 %, plus faible que celle du reste du
Québec).

LE DIABETE

e La surveillance du diabete se fait parmi la population d’'un an et plus, mais une attention

particuliere est portée chez les adultes de 20 ans et plus.
e En 2023-2024, 2 435 nouveaux cas de diabete ont été rapportés, pour un total de 42 555

personnes de 20 ans et plus atteintes a Laval (prévalence de 12,1 %, supérieure a celle du reste
du Québec).

LA POLYARTHRITE RHUMATOIDE

(AL e La surveillance de la polyarthrite rhrumatoide se fait parmi la population de 20 ans et plus.
e En 2023-2024, 345 nouveaux cas de polyarthrite rhumatoide ont é€té rapportes, pour un total de
4 140 cas chez la population de 20 ans et plus a Laval (prévalence de 1,2 %).




La santé mentale
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Les particularités de la prévalence en santé mentale

En santé mentale, la définition de la prévalence differe selon la maladie. En santé physique et pour la
maladie d’Alzheimer et autres troubles neurocognitifs majeurs ainsi que pour le trouble du spectre de
'autisme, une personne qui recoit un diagnostic devient un cas prevalent pour 'année en cours et le
restera jusqu’d son décés (prévalence & vie). Pour les troubles mentaux et les TDAH, la prévalence se
calcule difféeremment. Pour étre comptabilisée comme un cas prevalent, la personne doit réepondre a l'un
des critéres de la définition de cas a chaque année (prévalence annuelle). Une personne peut donc étre un
« cas » une année, mais ne plus I'étre I'année suivante si elle est en rémission ou ne consulte plus. Il N’y a
pas de données d’incidence pour ces maladies (INSPQ, 2026).

LES TROUBLES MENTAUX

e La surveillance des troubles mentaux (incluant les troubles anxio-dépressifs, les troubles
schizophréniques et les troubles de la personnalité du groupe B) se fait parmi la population d’un
an et plus.

e En 2023-2024, 41 910 Lavallois d’'un an et plus souffraient de troubles mentaux (prévalence de
9,3 %, plus faible que celle du reste du Québec). Les troubles anxio-dépressifs représentent 61 %
de ces cas.

e La surveillance de la maladie d'Alzheimer et autres troubles neurocognitifs majeurs (les
pathologies vasculaires et les autres types de démence) se fait parmi la population de 4@ ans et
plus.

e En 2023-2024, 1 470 nouveaux cas ont éte rapportes, un total de 6 870 cas chez la population de
40 ans et plus a Laval (prévalence de 2,8 %, plus faible que celle du reste du Québec).

LES TROUBLES DU DEFICIT DE L’ATTENTION AVEC OU SANS HYPERACTIVITE (TDAH)

= e La surveillance des TDAH se fait parmi la population dgée de 1 a 24 ans.
\f‘) e En 2023-2024, 3 705 jeunes agés de 1 a 24 ans avaient un TDAH & Laval (prévalence de 3,0 %,
plus faible que celle du reste du Québec).

LE TROUBLE DU SPECTRE DE L’AUTISME (TSA)

e La surveillance du TSA se fait parmi la population dgée de 1 a 24 ans.
‘ ' D e En 2023-2024, 365 nouveaux cas du trouble du spectre de 'autisme ont éte rapportes, un total de
3 355 cas chez les Lavallois dgés de 1 a 24 ans (prévalence de 2,7 %, supérieure a celle du reste
du Québec).

‘ En 2023-2024, 27 % des personnes dgees de 25 ans et plus ont au moins deux maladies chroniques

(multimorbidité) a Laval. Chez les personnes dgées de 65 ans et plus, la proportion monte & 60 %.

Qu’est est-il de la population dinee?

La population ainée est particulierement touchée par les maladies chroniques. A Laval, en 2023-2024, plus de 60 %
des Lavallois dgés de 65 ans et plus souffrent d’hypertension artérielle, une prévalence qui diminue dans le
temps, mais qui est supérieure a celle du reste du Québec. Pour le diabete, la tendance est a la hausse, avec un
taux de 28,2 % en 2023-2024 en comparaison a 26,1 % en 2014-20@15. Le taux est statistiquement plus élevé a Laval
que dans le reste du Québec. Les prévalences de 'asthme (12,8 %) et de la polyarthrite rhumatoide (2,7 %) ont
aussi enregistré des augmentations au cours de la méme période. Pour les cardiopathies ischémiques, les MPOC
et les maladies vasculaires cérébrales, la prévalence est statistiquement plus faible a Laval que dans le reste du
Québec. A I'exception de la MPOC, ces maladies chroniques évoluent également & la baisse.
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Prévalence des principales maladies chroniques liées a la santé physique parmi la population de
65 ans et plus, Laval, 2023-2024

Taux brut Nombre de Tendance du Laval contre

(%) Lavallois taux reste du Qc

Hypertension artérielle 60,2 53 980 (+)
Diabéte 28,2 25 235 (+)
Cardiopathies ischémiques 23,9 21 385 (-)
:/Iho::r:::ezulmonaires obstructives 17.0 15 245 . ()
Asthme 12,8 11 460 4 (+)
Maladies vasculaires cérébreales 8,6 7710 ‘ (-)
Polyarthrite rhumaoide 2,7 2 455 f ns

(+), (=) : Taux ajusté significativement plus élevé ou plus faible que celui du reste du Québec, au seuil de 1 %.

ns : Pas de différence significative avec le reste du Québec, au seuil de 1 %.

(4, ¥) : Augmentation ou diminution du taux ajusté entre 2014-2015 et 2023-2024.

* Les données lavalloises ne permettent pas d’établir une tendance claire quant a I'évolution dans le temps.

Source : Institut national de santé publique du Québec. Systéme intégré de surveillance des maladies chroniques du Québec (SISMACQ), 2014-2015 a 2023-2024.

En 2023-2024, prés de 10 000 ainés lavallois souffrent de troubles mentaux (11,1 %) et un peu plus de 6 600
Lavallois agés de 65 ans et plus sont atteints de la maladie d’Alzheimer et autres troubles neurocognitifs
majeurs (7,4 %), des taux comparables & ceux du reste du Québec. Bien que le nombre de personnes
affectées augmente a chaque année, la tendance des taux est a la baisse depuis les 1@ dernieres années, en
raison notamment du changement dans la structure de la population qui vieillit et qui vit plus longtemps.

Prévalence des principales maladies chroniques liées a la santé mentale parmi la population de
65 ans et plus, Laval, 2023-2024

Taux brut Nombre de Tendance du Laval contre

(%) Lavallois taux reste du Qc

Troubles mentaux* 11,1 Q 940 ns

Maladie d’Alzheimer et autres troubles

o - 7,4 6 640
neurocognitifs majeurs

ns

* Comprend les troubles anxio-dépressifs, les troubles schizophréniques et les troubles de la personnalité du groupe B.

ns : Pas de différence significative avec le reste du Québec, au seuil de 1 %.

(¥) : Diminution du taux ajusté entre 2014-2015 et 2023-2024.

Source : Institut national de santé publique du Québec. Systéme intégré de surveillance des maladies chroniques du Québec (SISMACQ), 2014-2015 & 2023-2024.
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