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Population et groupes d’ages

La population est en légére
croissance, moins qu'a
Montréal (0.6 % contre 2.4
%) donnant un total (avant
pondération entre les terri-
toires de C.L.S.C.) de quel-
que 48 650 personnes en
2006

Les trois groupes d'ages
les plus importants sont les
20-24 ans, les 25-29 ans et
les 30-34 ans. Lorsqu'on
se situe sur la carte du ter-
ritoire les endroits ou il y a
eu des constructions nou-
velles au cours des dernié-
res années, on peut voir
que la croissance de la
population correspond en
partie a ces territoires.

Le total de la population a
peu changé entre les deux

recensements, le portrait
des groupes d'ages, par
contre a changé. Certains
phénomeénes démographi-
ques touchent I'ensemble
de la société; le vieillisse-
ment en est un mais il n'est
pas caractéristique du
quartier Hochelaga Mai-
sonneuve. Ce qui caracté-
rise I'évolution récente du
quartier Hochelaga Mai-
sonneuve c'est la pré-
sence importante des
groupes d'ages de 20 a
29 ans. On retrouve dans
ce groupe, et probable-
ment aussi en partie chez
les 30 a 34 ans, ce qu'on
appelle I'écho du baby-
boom; c'est-a-dire les en-
fants de ce groupe démo-
graphiques importants

Comparaison des groupes d'ige (2006)
en % de la population totale
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qu’est le baby-boom.

Ainsi le groupe des 20 a 24
ans était le plus nombreux
en 2001 ce qui explique en
partie que celui des 25-29
ans l'est aujourd’'hui. Mais
cela n'explique que le fait,
ou l'impression que le
quartier a « perdu » quel-
ques huit cents jeunes de
20 a 24 ans alors qu’il a
gagné 1800 jeunes de 25 a
29 ans. C'est le vieillisse-
ment naturel de cette co-
horte des enfants du baby-
boom qui explique la
grande partie de ce dépla-
cement. Cependant, si on
veut extraire du portrait
actuel cet effet de vieillis-
sement naturel de la co-
horte en question, on peut
simplement superposer les
deux courbes en

« vieillissant » de cing an-
nées la courbe de l'année
2001. Ainsi on peut mieux
voir qu'il y a eu un ajout de
prés de 1000 personnes
depuis cing ans au groupe
des 20 et 24 ans du recen-
sement 2001. Appliquant la
méme logique au groupe
des15a19ansdilya
cing ans (devenus les 20-
24 d’aujourd’hui), on se
rend compte que sa crois-
sance a été la plus remar-
quable : ce groupe ayant
presque doublé, passant
de 2542 a 4820. (suite p.2)
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Autrement dit, si la popula-
tion était restée la méme,
chaque cohorte aurait sim-
plement vieillit de cing ans.
En extrayant cet effet de
vieillissement on peut me-
surer les véritables mouve-
ments de population. Ainsi
on peut voir l'arrivée dans
le quartier de ce nombre
important de jeunes de 20
a 24 ans.

Alors qu'a I'échelle du Qué-
bec et du Canada, ily a
pratiquement autant de
personnes dans les grou-
pes d'ages de 10 a 14, de
15219, de 20 a 24, de 25
a29etde 30a 34 ans, la
prépondérance du groupe

1996-2006, par ages

des 25-a 29 ans, et de fa-
¢on moindre, des 20 a 24
ans, est un phénoméne
montréalais. (Voir graphi-
que page 1) Un phéno-
meéne qui touche particulié-
rement certains quartiers,
dont Hochelaga-
Maisonneuve qui vient en
quatrieme place, apres les
quartiers du Plateau (y
compris le quartier Saint-
Louis), la Petite-Patrie et
Centre-Sud.

De fagon plus générale,
I'age médian du quartier se
situe autour de 35 ans. La
carte des ages médians
par secteur de recense-
ment du territoire du CSSS

Lucille-Teasdale est a ce
propos assez éloquente.
La concentration géogra-
phique des groupes d'ages
est notable, particuliére-
ment pour les enfants de
zéro a 14 ans que l'on re-
trouve en concentration
plus élevée dans les sec-
teurs a 'ouest de Pie IX et
au sud d'Ontario (parfois
au sud de la rue Rouen).
Dans le nord est du quar-
tier, le territoire compre-
nant les HLM Boyce-Viau
est aussi un lieu de
concentration de familles
avec enfants a la maison.
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Naissances et situation ¢

Age, scolarilé des meéres

L'age moyen des méres a
augmenté au cours de la
derniére période passant
de 26,7 a 27,9 ans de 1999
a 2006.

Le taux de fécondité est
passé, durant la méme
période pour les femmes
de 15a 19 ans, de 36 & 28
enfants par 1000 femmes.
Ce méme taux passait de
57 a 40 naissances par
1000 femmes de 20 a 24
ans durant la méme pé-
riode croissait de 64 a 70
pour le groupe des 30 a 34
ans et de 10 a 12 pour
celle de 35 a 49 ans. Ainsi
durant la derniére période,
les femmes de 13 a 19 ans
ont donné naissance a 6,4
% des enfants, contre 9,7
% de 1999 a 2001 ; celles
de 20 a 24 ans comptaient
pour 20 % des naissances
dans la période récente,
contre 29 % il y a sept ans.
Les 25 a 34 ans passaient
de 51 % a 62 % alors que
celles de 35 années et plus

Langues et pays d'origine

L'évolution au niveau de la
langue et de I'origine ethni-
que des parents est aussi
notable : 27 % des enfants
sont de parents dont la lan-
gue maternelle (de I'un ou
de l'autre) n'est ni le fran-
cais ni l'anglais. 10 % des
nouveau-nés sont d'une
mére dont la langue d'usage
n'est ni le francgais ni an-
glais. 31 % des naissances
(la derniére période) sont de
méres nées a l'extérieur du
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donnait naissance a 11. 6
% des enfants, de 2004 a
2007, contre 10.4 % entre
1999 et 2001.

Les méres d'aujourd’hui
sont aussi moins hombreu-
ses a étre peu scolarisées
(moins de 11 années de
scolarité) (20 % aujourd’hui
contre 32 %) et plus nom-
breux a avoir 16 ans ou
plus de scolarité : 33 %
aujourd’hui contre 19 % en
99-2002.

7, 2 % des enfants étaient
de faible poids durant la
derniére période, ce qui est
un peu moins qu'a la pre-
miére période mesurée
(7,6 %) mais plus qu'a la
période de 2002 - 2004
(6,2 %). Dans le méme
sens le taux d'enfants pré-
maturés, qui est a 8.2 %,
est moins élevé qu'en 1999
- 2001 (8.4 %) mais plus
que le 7 % de la période
2002-2004.

Canada, alors que le pour-
centage étaitde 21 % ily a
sept ans. Finalement, prés
d’'un nouveau-né sur deux
(45 %) compte au moins un
parent né a l'extérieur du
Canada, la proportion était
de 27 % il y a sept ans.

Les principaux pays de
naissance de la mére : Qué-
bec et Canada, autres pays
(indéterminé), Maroc, Algé-
rie, France, Chine, Haiti

es meres
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Monoparentalité

Le quartier se distingue
comme celui ou la propor-
tion de familles monopa-
rentales est la plus élevée
a Montréal avec 51 % des
familles ayant des enfants
a la maison; suivi de prés
par les quartiers Pointe
Saint-Charles et Centre—
Sud. Hochelaga-
Maisonneuve se distingue
de la moyenne montréa-
laise (33% de monoparen-

grand.
Monoparentalité
2 % des fanilles avec enfan)
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talité) . De méme en regard
des deux autres quartiers
du CSSS) H-M montre un
pourcentage de familles
avec trois enfants ou plus
qui est plus élevé, ou en-
core une autre fagon de
mesurer la méme chose --
un nombre moyen d'en-
fants par famille plus
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Le quartier Hochelaga-Maisonneuve (sur cette carte du
territoire de Lucille-Teasdale) correspond au territoire
en bas a gauche, délimité par la ligne orange.
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dituation économique

Prestataires de l'alde soclale, CLSC de Montréal, 2005

o= Bource: Miiatére de MEobs w1 e e Sokar Bocivr

Revenu médian par codes postaux,
a partir des déclarations de revenus de 2005
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Observatoire populationnel, CSSS Lucille-Teasdale, novembre 2007

A une situation économique difficile, s’ajoute une
situation de locataires qui composent 81% des mé-
nages du territoire, soit la plus grande proportion de
Montréal. 14 % des logements, suivant le dernier
recensement, ont besoin de réparations MAJEU-
RES. C’est le second plus haut taux a Montréal.

La situation générale s'est
améliorée : passant de
1996 a 2005 de 30 % de
prestataire de I'assistance
emploi a 28 %, pour le
quartier Hochelaga-
Maisonneuve. Un pourcen-
tage qui, cependant, est
encore le double de celui
de Rosemont (14 %) et
plus que le double de celui
de Mercier Ouest de (12
%). 57 % des adultes qui
sont prestataires d'assis-
tance emploi le sont depuis
10 ans ou plus dans le
quartier Hochelaga Mai-
sonneuve.

D'autres données seront
bientbt disponibles concer-
nant les revenus en 2005.
Tirées des déclarations

annuelles de revenus, elles
nous permettront de com-
parer par codes postaux
les revenus familiaux, les
revenus par groupe d'age,
etc.

Nous avons produit une
premiére carte (voir la se-
conde carte a gauche)
comparant les revenus mé-
dians pour les sept codes
postaux du territoire du
CSSsS.

Avec 18 000 et 18 400%
comme revenu médian des
deux codes postaux du
quartier, I'écart est net
avec les autres parties du
territoire (de 22 300 a 27
1008%).

Total - fie de Montréal
06011 - Lac Saint-Louis
06012 Pierrefonds / DDO
06021 - Lachine
06022 - Lasalle
06031 - Pointe-Saint-Charles
06034 - Saint-Henri
06032 Verdun /Saint-Paul
06081 - René-Cassin
06082 - NDG - Montréal-Ouest
06075 - Parc-Extension
06074 - Métro
06071 Céte-des-Neiges
06111 - Bordeaux-Cartierville
06112 - Saint-Laurent
06131 - Montréal-Nord
06132 - Ahuntsic
06121 - Villeray
06122 - Petite Patrie
06091 - Saint-Louis-du-Parc
06093 - Plateau-Mont-Royal
06092 Des Faubourgs
06061 - Saint-Léonard
06062 - Saint-Miche!
CSSS Lucille-Teasdale
06051 - Mercier-Ouest
06052 - Hochelaga-Maisonneuve
06053 - Rosemont
06041 - Riviére-des-Prairies
06042 - Pointe-aux-Trembles
06043 Mercier-Est / 06044 Anjou

% locataires

% locataires

447%
56,4 %)

0,225 0450 0675 0,900




Sante

Diabéte, cancer, suicide...

La prévalence du diabéte
est significativement plus
élevée dans le quartier
gu’au niveau régional :
6,8% des femmes de 20
ans et plus en sont attein-
tes, la moyenne régionale
étant 5,4%. Avec un taux
de 7,3% les hommes du
quartier sont « dans la
moyenne » régionale, qui
estde 7,2%.

Le tabagisme améne son
cortege de cancers du pou-
mon, maladies des appa-
reils circulatoires et respi-
ratoires : sur toutes ces

Santé mentale

Au niveau de la santé men-
tale le quartier se démar-
que avec un taux parmi les
plus élevés d'utilisation du
réseau public pour raison
de santé mentale (9,6% de
la population, soit 4516
personnes). Des consulta-
tions dont le colt moyen
(indice de lourdeur ou gra-
vité des cas) est aussi par-
mi les plus élevés.

Avec 11% d’entre eux
ayant consulté pour trou-
bles psychotiques et schi-
zophréniques, c’est 50%
de plus que la moyenne
régionale (7%). (voir gra-
phique page suivante).

Dans leur « profil d’utilisa-
tion » les patients d’Hoche-
laga-Maisonneuve utilisent
plus souvent que la
moyenne régionale les ser-
vices du CLSC’ ceux de

questions le territoire du
CSSS affiche des taux plus
élevés que la région. Le
tabagisme (31% de fu-
meurs au CSSS Lucille-
Teasdale, contre 25% a
Montréal) étant fortement
corrélé aux couches so-
cioéconomiques les plus
pauvres; on peut étre cer-
tain que si I'écart avec la
région est significatif, une
bonne partie de cette ten-
dance provient du quartier.

De méme pour les don-
nées sur le suicide : I'his-
toire du quartier Hochela-

I'urgence, et moins souvent
ceux de 'omnipraticien.

Les données récentes
(2005-2006) sur I'hospitali-
sation avec un diagnostic
principal de « troubles
mentaux » montrent que la
proportion de personnes
ayant été hospitalisée pour
te telles raisons est le dou-
ble de celle de Montréal
(0,96% VS 0,54%). Autre-
ment dit, 1% de la popula-
tion du quartier a été hospi-
talisé pour raison de santé
mentale, au cours de I'an-
née 2005-2006, et 91%
d’entre eux sont passés
par l'urgence.

ga-Maisonneuve en faisait
un des quartiers les plus
touchés par ce fléau. La
fusion des 3 territoires
sous le chapeau CSSS n’a
certainement pas magique-
ment réglé ce probléme,
méme s’il devient moins
visible au niveau statisti-
que ; suivant le dernier ta-
bleau de la DSP de Mon-
tréal, « Chiffres clés de la
situation sociosanitaire du
CSSS Lucille-Teasdale », il
N’y aurait pas d’écart signi-
ficatif entre la situation sur
le territoire du CSSS et la
région (pour les données
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2001-2003). Alors que I'é-
cart était significatif dans
un autre document de la
DSP (Octobre 2006, Por-
trait de la situation...) qui
portait sur les données
2000-2003 (toujours pour
le territoire du CSSS). On
peut donc en conclure que
les données plus récentes
étant plus proches de la
situation montréalaise, la
situation s’améliore donc
localement !

Proportion de la population ayant utilisé
des services du réseau SSS

avec diagnostic de santé mentale

(en 2004-2005)

Proportions établies sur la population en
ménage privé au moment du recensement 2006

Cout moyen des patients ayant utilisé
des services du réseau SSS

avec diagnostic de santé mentale
(en 2004-2005)
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Proiils d’utilisation des services publics en santé mentale

Profil des utilisateurs - Montréal Profil des utilisateurs - Hochelaga-Maisonneuve
Hospitalisation Hospitalisation
5% 6%

Clinique externe -

sychiatre P
P yzg% Clinique exteme - Omng;rf/tu:len
Omnipraticien psychiatre °
48% 32%
CLsC
o
b Urgence Urgence
Clinique privée - 3% 5%
psychiatre CLSC - L
5% 15% Clinique privée -
psychiatre
3%
Aucun diagnostic Diagnostic le + fréquent - Montréal Hochelaga-Maisonneuve Troublis l;és aune
substance
SM ou diagnostic Troubles organiques iés 3 .
g " 9 Troubles liés a une Troubles Aucun diagnostic SM Troubles organiques 3%
absent 2% substance ; ) ; o
11% o schizophréniques et ou diagnostic absent: 2% Troubl
2% psychotiques 13% _ Troubles
Autres troubles o schizophréniques et

7% % psychotiques

11%
ltres troubles
Toubles spécifiques 6%
de I'enfant

2% Troubles affectifs ibles spécifiques

28% de I'enfant

2%

Troubles de la

personnalité...
10%

Troubles de la
personnalité, de
I'adaptation et de la
conduite
12%

Troubles affectifs
28%

Troubles anxieux
0,
31% 23%

Troubles anxieux

Comme nous le disions précédemment, les personnes ayant consulté pour raison de santé mentale dans Ho-
chelaga-Maisonneuve le font plus souvent pour un probléme (diagnostiqué) de schizophrénie ou psychose qu’'a
Montréal.

Aussi, elles le font moins souvent pour un trouble anxieux, et un peu plus souvent pour des troubles liés a une
substance (alcool et toxicomanies) et des troubles de la personnalité et de comportements.
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Signalements el interventions de prolection de la jeunesse (2006-2007)

Tous signalements Groupe age

Territoire 00-05 ans 06-11 ans 12+ ans Total

Hochelaga-Maisonneuve 184 189 247 620

Mercier-Ouest 50 56 81 187

Rosemont 107 91 202 400

Total 341 336 530 1207

Cas retenus Groupe age

Territoire 00-05 ans 06-11 ans 12+ ans Total % de la population 0-5 ans

Hochelaga-Maisonneuve 116 104 99 319 4.4%

Mercier-Ouest 27 30 33 90 1.4%

Rosemont 73 54 99 226 1.7%

Total 216 188 231 635

Causes signalements H-M (cas retenus)
Nous n’avions les données du recensement
100% - I correspondant aux catégories d’age du Centre
oot jeunesse que pour le premier groupe (0-5 ans).
ot Ce qui nous permet d’affirmer (et de comparer)
e que le taux Fie signalements retenus dans Ho-
m Troubles de comportemnent chelaga-Maisonneuve est trois fois celui de
60% 1 A1 0 Négligence Mercier-Ouest et plus de 2 fois celui de Rose-
50% 1 O Abus sexuel mont.
40% 1 i | Abus physique
30% (A & Abandon Lorsque nous aurons les données du recense-
20% 1" A ment par année d’age, nous pourrons établir le
10% « taux de victimisation » afin de comparer la
0% situation aux années antérieures.
00-05 ans 06-11 ans 12+ ans

Problémes signalés par quartiers

100%-

80%-

60%-

40%-+

20%-

0%+

B Troubles de comportemnent
O Négligence
O Abus sexuel

Le graphique a gauche nous permet de voir les
raisons du signalement en fonction des groupes
d’age, dans H-M : les troubles de comporte-
ment sont plus caractéristiques des 12 ans et
plus.

Le dernier graphique de cette page et le dernier
tableau comparent les % de problématiques par
quartier : on y voit que I'abandon est peu pré-
sent sauf a Mercier-Ouest, et que les troubles
de comportements sont sensiblement plus éle-
vés a Rosemont. Ce qui était déja visible dans
les données 1998-2002 du Portrait « La santé
mentale des jeunes » réalisé par la DSP l'au-
tomne dernier.

Hqchelaga- Mercier-Ouest Rosemont B Abus physique Torrior
Maisonneuve erritoire
8 Abandon Hochelaga-Maisonneuve |Mercier-Ouest |[Rosemont  |Total

Abandon 2 6 3 11
Abus physique 39 10 33 82
Abus sexuel 25 9 19 53
Négligence 207 48 123 378
Troubles de comportemnent 46 17 48 111
Total 319 90 226 635
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Lucille-Teasdale

Depuis un peu plus d’un an, ’observatoire population-
nel mis sur pied par le CSSS Lucille-Teasdale travaille
a colliger et rendre disponible des données sur la po-
pulation, ses besoins, ses caractéristiques de facon a
soutenir le développement et I’orientation des servi-

ces sociaux et de santé du territoire.

Nous avons travaillé particulierement les données du
recensement 2006, qui continuent d’étre diffusées par
tranches depuis juillet dernier jusqu’en juin prochain.
De plus, certaines données administratives (sur I'utili-
sation des services pour raisons de santé mentale, par
exemple) ou encore des données colligées par des par-
tenaires du milieu ont aussi été cartographiées. Voir le
site du CSSS :

http://www.santemontreal.qc.ca/CSSS/teasdale/
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ATTENTION : plusieurs des données dont il est
question ici n'ont été qu’a peine effleurées, en
regard du potentiel d’analyse et de réflexion
qu’elles recelent . Je pense aux données tirées
des avis de naissance ou encore a celles, du re-
censement, sur les familles que nous avons en-
core peu approfondies. De méme les données
sur les signalements dans le cadre de la loi de
protection de la jeunesse comportent plus d’infor-
mation que celles ici rendues.

Ce document en est un DE TRAVAIL en ce qu'il
doit encore étre corrigé, complété. Nous comp-
tons sur les premiers utilisateurs, dont le comité
de travail de la Table de concertation, pour contri-
buer a cette critique.

D’autre part, des cartes et tableaux plus précis et
nombreux sont disponibles sur le site du CSSS et
continueront d’'y étre déposés régulierement.

Gilles Beauchamp,
514-253-9717, poste 5389—
gilles.beauchamp.lteas@ssss.gouv.qc.ca

Age médian (2006)
par secteur de recensement
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