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Introduction

Le million de francophones du Canada vivant a
'extérieur de la province de Québec sont considérés
en tant que communauté de langue officielle
vivant en situation minoritaire. Ces communautés
sont dispersées a travers le pays; elles sont
vieillissantes, généralement plus pauvres, moins
scolarisées et davantage sises en milieu rural.
Nos travaux ont montré que l'état de santé des
minorités francophones était généralement moins
bon que celui des anglophones dans une province
donnée et que cet état pouvait étre attribué aux
circonstances de vie en situation minoritaire
(Bouchard et al., 2009).

LUobjectif de ce rapport est d'examiner la
mortalité selon la situation socioéconomique
des francophones et des anglophones du Canada
vivant a l'extérieur du Québec et d'évaluer les effets
indépendants du niveau de scolarité, du niveau
de compétence professionnelle et du quintile de
revenu sur la mortalité selon le sexe et le groupe
linguistique.

Sources des données et population a
l'étude

Il s'agit d'une analyse secondaire des données
couplées de l'étude canadienne de suivi de la
mortalité et du cancer selon le recensement, 1991
a 2006 créé par Statistique Canada (Wilkins et al.,
2008). Environ 2,7 millions de personnes (15 % de la
population du recensement de 1991) gées de 25 ans
ou plus (excluant les pensionnaires d’établissements
institutionnels) ont été suivies pour la mortalité
(1991 & 2006), le cancer (1969 a 2006) et le lieu de
résidence annuel (1990 a 2007).

Nous avons retiré de la cohorte originale les résidents
du Québec (697 850), les personnes bilingues parlant
le francais et l'anglais (5 980) et les personnes ne
parlant ni 'une ni l'autre des langues officielles (22
360). Létude est basée sur un échantillon de 1 896
920 anglophones (946 875 hommes; 950 040 femmes)
et 105 710 francophones (52 045 hommes; 53 675
femmes) vivant a l'extérieur du Québec. Au cours
des 16 années de la période d'observation, 293 755
anglophones et 16 710 francophones sont décédés.

Définitions

Les francophones et les anglophones ont été identifiés
a partir de la variable linguistique Premiere langue
officielle parlée, un indice créé par Statistique Canada
qui tient compte de la connaissance des langues
officielles, de la langue maternelle et de la langue
parlée a la maison.

Les données de mortalité incluent toutes les causes
de décés selon la classification internationale des
maladies (CIM-9 et 10), de I'Organisation mondiale de
la santeé.

Trois mesures d'inégalités socioéconomiques ont
été retenues : le niveau de scolarité, le niveau de
compétence professionnelle et la suffisance des
revenus. Le niveau de scolarité a été divisé en quatre
catégories : pas de diplome d'études secondaires,
dipléme d’études secondaires (ou certificat d'une
école de métiers), dipléme d’études post-secondaires
non universitaires, dipldme universitaire. Le niveau
de compétence professionnelle a été groupé selon
la Classification nationale des professions en cing
grands niveaux : poste professionnel, poste de gestion,
poste spécialisé, poste de spécialisation moyenne
et poste sans spécialisation. Une catégorie distincte
"sans profession" a été créée pour les personnes sans
profession, incluant les chdmeurs de longue durée, les
étudiants adultes, les parents au foyer, les personnes
incapables de travailler et les retraités. La suffisance
du revenu est basée sur cing quintiles, 1 étant le plus
pauvre et 5 le plus riche. Calculée par Statistique
Canada, elle prend en compte toutes les sources de
revenu avant impots et aprés transferts et correspond
au rapport entre le revenu total et le seuil de faible
revenu en fonction de la taille de la famille et de la
zone géographique.
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Analyses statistiques

Des mesures descriptives ont été utilisées et sont
résumeées en tableaux sous forme de pourcentages.
Les caractéristiques de la population ont été
comparées entre les groupes linguistiques pour
la population totale et la population décédée, et
pour les hommes et les femmes, séparément. Des
tests de Chi-carré ont été utilisés pour comparer
la distribution proportionnelle des décés dans
toutes les catégories entre les francophones et les
anglophones pour chaque variable.

En outre, les taux de mortalité normalisés (TMNA),

l'espérance de vie a 25 ans et les probabilités de survie
jusqu'a l'age de 75 ans ont été calculés en fonction de

Résultats

facteurs socio-économiques clés tels que le niveau de
scolarité, le niveau de compétence professionnelle et la
suffisance des revenus pour les hommes et les femmes
séparément dans chaque communauté linguistique.
Finalement, pour mesurer l'impact de ces facteurs sur la
mortalité toutes causes confondues et la mortalité par
cause spécifique de chacun des groupes susmentionnés,
le modéle de régression a risques proportionnels de
Cox a été utilisé. Les catégories de référence ont été
choisies pour mettre en évidence l'effet du faible statut
socio-économique des répondants sur la mortalité par
rapport aux personnes qui sont dans une meilleure
situation socio-économique, c'est-a-dire celles qui ont
des niveaux de scolarité et de revenus plus élevés, et
une profession plus qualifiée. Les tableaux de données
complets sont présentés en annexe.

Tableau 1: Caractéristiques socioéconomiques de la cohorte suivie

Francophones

Anglophones Francophones
Total Total

Anglophones Francophones Anglophones
Hommes

Hommes Femmes Femmes

‘ (N=1896 920) ‘ (N=105 710) ‘ (N=946 875) ‘ (N=52 045) ‘ (N=950 045) ‘ (N=53 665)
Scolarité élevée 14% 1% 16% 1% 12% 12%
Scolarité faible 33% 42% 33% 44% 33% 40%
Quintile de revenu élevé 22% 20% 23% 21% 21% 20%
Quintile de revenu faible 17% 18% 14% 15% 19% 21%
Poste professionnel 12% 1% 1% 9% 12% 13%
Poste sans spécialisation 8% 8% 8% 9% 7% 8%
Sans profession 23% 25% 17% 19% 29% 1%

Les francophones présentent des niveaux de
scolarité et de revenus inférieurs a ceux de la cohorte
anglophone. Comparativement aux anglophones, il y
a une plus grande proportion de francophones qui
n'‘ont pas de diplome d'études secondaires, tant
chez les hommes (44 % contre 33 %) que chez les
femmes (40 % contre 33 %).

Les différences entre les sexes sont notables en
termes de revenu et de statut professionnel dans les
deux communautés linguistiques. Les femmes sont
plus nombreuses dans la catégorie de faible revenu
(21 % des francophones et 19 % des anglophones
contre 15 % et 14 % des hommes) et dans la catégorie
sans profession (31 % des francophones et 29 % des
anglophones contre 19 % et 17 % des hommes).
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Tableau 2 : Taux de mortalité normalisés selon 'age (TMNA) pour 100 000 années-personnes

Anglophones Francophones

Total Total
Scolarité élevée 8579 796,8
Scolarité faible 1263,0 1215,7
Rapport de taux (RT) 1,47 1,52
Quintile de revenu élevé 898,7 902,8
Quintile de revenu faible 14261 1350,6
Rapport de taux (RT) 1,59 1,50
Poste professionnel 795,2 798,0
Poste sans spécialisation 1123,3 1105,3
Sans profession 1358,8 1329,9
Rapport de taux (RT)
Pl s
(Professionnel vs Sans 170 167

profession)

Les taux de mortalité normalisés correspondent
au nombre de déces pour 100 000 personnes qui
seraient survenus dans une zone géographique
donnée si la structure d’age de la population de cette
zone géographique était la méme que celle d'une
population-type.

Les résultats ci-dessus montrent que le taux de
mortalité est plus élevé dans les catégories socio-
économiques précaires que dans les catégories
aisées, quel que soit le sexe. Le taux de mortalité
varie fortement selon le niveau d'éducation et de
qualification professionnelle, allant de 1,34 a 2,35. La
mortalité est également plus élevée chez les hommes
que chez les femmes. Par exemple, la mortalité chez

Anglophones Francophones Anglophones | Francophones
Hommes Hommes Femmes Femmes
9831 10821 659,9 559,8
1594,7 1562,0 978,2 906,8

1,62 1,44 1,48 1,62
10884 1113,7 699,7 692,8
19153 19717 11289 988,7

1,76 1,77 1,61 1,43

905,6 1040,5 615,6 537,0
13554 14071 826,5 749,8
2129,6 2147,8 1028,7 943,8
1,50 1,35 1,34 1,39
2,35 2,06 1,67 1,75

les hommes francophones sans profession est de
2 147,8 décés pour 100 000 personnes, contre 537
décés pour 100 000 personnes chez les femmes
francophones occupant un poste professionnel.

Il existe une disparité importante entre les deux
communautéslinguistiques: lesfemmesfrancophones
ont un taux de mortalité inférieur a celui des femmes
anglophones, et ce indépendamment des facteurs
socio-économiques. Inversement, les hommes
francophones ont tendance a avoir un taux de
mortalité plus élevé que les hommes anglophones,
bien que la différence soit minime.



Mortalité dans les minorités francophones du Canada - Une étude de suivi sur 16 ans

Tableau 3 : Espérance de vie a l'age de 25 ans

Anglophones Francophones

Total Total
Scolarité élevee 58,1 58,9
Scolarité faible 53,4 54,0
Ecart en années 47 49
Quintile de revenu élevée 57,5 57,4
Quintile de revenu faible 51,8 52,3
Ecart en années 5,7 51
Poste professionnel 59,0 59,0
Poste sans spécialisation 54,9 55,0
Sans profession 52,1 52,5

Ecart en années

(Professionnel vs Sans

spécialisation) 41 4,0

(Professionnel vs Sans

profession) 69 6>

Lespérance de vie a 25 ans correspond au nombre
d'années additionnelles qu'une personne peut
s'attendre a vivre d'aprés les taux de mortalité
observés au cours de la période 1991-2006. Une
personne de 25 ans peut s'attendre a vivre ce
nombre d’années en plus, compte tenu du schéma
de mortalité par age.

L'espérance de vie a l'dge de 25 ans est plus longue
pour les personnes ayant avec un statut socio-
économique élevé. A linverse, lespérance de
vie est plus courte pour les personnes dont les
niveaux de scolarité, de revenu et de compétences
professionnelles sont plus faibles. En particulier,
les hommes francophones et anglophones sans

Anglophones Francophones Anglophones | Francophones
Hommes Hommes Femmes Femmes
56,7 55,8 60,5 62,3
50,6 51,3 56,2 57,3
6,1 4,5 4,3 50
55,4 55,2 59,8 60,0
483 47,8 54,6 56,2
71 74 5,2 38
57,5 56,3 61,4 62,4
52,4 52,2 58,2 591
448 44,9 55,5 56,8
51 41 3,2 33
12,7 1,4 59 5,6

profession ont une espérance de vie inférieure de
1,4 et 12,7 ans a celle des hommes occupant un
poste professionnel.

Les inégalités entre francophones et anglophones
sont plus prononcées chez les femmes. Quelles que
soient les conditions socio-économiques, les femmes
francophones ont une espérance de vie plus longue
que les femmes anglophones. Les disparités entre
les hommes des deux communautés linguistiques
sont plutot faibles a l'exception de la catégorie des
postes professionnels. On observe également une
tendance générale a une espérance de vie plus courte
chez les hommes que chez les femmes.
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Tableau 4 : Probabilité de survie jusqu’a l'age de 75 ans

Anglophones Francophones | Anglophones Francophones Anglophones | Francophones
Total Total Hommes Hommes Femmes Femmes

Scolarité élevée 80,1 % 80,3 % 80,3 % T4 % 851% 87,0 %
Scolarité faible 65,7 % 66,8 % 66,0 % 59,6 % 73,7 % 75,0 %
Ecarten % 144 % -13,5% -143 % -14,8 % 14 % -12,0 %
Quintile de revenu élevé 775 % 77,0 % 732 % 71,8 % 83,3 % 83,5%
Quintile de revenu faible 59,5 % 60,6 % 50,4 % 482 % 681 % 721 %
Ecarten % -18,0 % -16,4 % 22,8 % -23,6 % <152 % -4 %
Poste professionnel 80,6 % 82,0 % 771 % 749 % 85,6 % 88,2 %
Poste sans spécialisation 69,3 % 702 % 62,8 % 639 % 782 % 783 %
Sans profession 62,0 % 62,2 % 445 % L1 % N2% 737 %
Ecarten %

(Szré’ﬁfs"gggf‘l) Vs Sans 13% 8% 3% 10 % T4 % 299 %
g;‘;feessssi?n")”el Vs Sans 18,6 % 19,8 % 32,6 % 30,8 % bk % 14,5 %

Un autre indicateur fréeqguemment utilisé est le nombre
de personnes survivant a un age donné pour 100 000
naissances initiales. Il est utilisé pour calculer les
probabilités de survie d'un age a l'autre. Dans ce cas, la
survie a 75 ans a été utilisée.

Les probabilités de survie des hommes anglophones
sont plus élevées que celles des hommes francophones
dans presque toutes les catégories socio-économiques.
Cependant, les femmes francophones ont des
probabilités de survie plus élevées que les femmes
anglophones. En ce qui concerne les différences
entre les sexes, les femmes ont des probabilités de
survie plus élevées que les hommes dans toutes les
catégories socio-économiques.
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Tableau 5 : Rapport des risques instantanés de mortalité corrigés, toutes causes confondues

Hommes
anglophones

Scolarité faible vs élevee 1,43
Revenu faible vs élevé 1,42
Poste sans spécialisation vs poste de gestion 1,29
Sans profession vs poste de gestion 1,60

Le modéle de régression a risques proportionnels
de Cox a été utilisé pour mesurer limpact de
la scolarité, de la profession et du revenu sur la
mortalité. Les rapports de risques instantanés (RRI)
ont été calculés a partir des catégories suivantes:
diplome universitaire, quintile de revenu éleve,
poste de gestion. Tous les modéles ont été exécutés
pour les hommes et pour les femmes.

Les rapports de risques instantanés présentés ci-
dessus sont tous supérieurs a 1. Ils montrent que
les risques de mortalité sont plus élevés dans les
sous-populations de personnes sans dipldmes
d’études secondaires (22% a 43%), se situant
dans le quintile de revenu le plus pauvre (27% a
46%), occupant un poste sans spécialisation (10%
a 42%) ou étant sans profession (40% a 75%) par
rapport aux risques de mortalité de leurs groupes
de comparaison respectifs. La mortalité sévit plus
fortement dans la catégorie de personnes n'ayant
pas de profession, quel que soit le sexe, mais
plus prononcée chez les francophones (de 60%
a 75% plus élevée). Les risques de mortalité sont
généralement plus élevés chez les francophones
que chez les anglophones.

Hommes Femmes Femmes
francophones anglophones francophones
1,22 1,28 1,35
1,46 1,38 1,27
1,42 10 1,36
1,75 1,40 1,60

Impact des inégalités sur la mortalité
selon la cause de déces

Les inégalités en matiére de mortalité ont été
analysées plus en détail en examinant les causes
de déces. Pour ce faire, la classification du fardeau
global des maladies (FGM) par cause de décés
(OMS, 2008) a été utilisée et leur regroupement
a été basé sur la Classification statistique
internationale des maladies, neuvieme révision de
'Organisation mondiale de la santé pour les déces
survenus de 1991 a 1999 (OMS, 1977), et selon la
dixieme révision pour les décés survenus de 2000
a 2006 (OMS, 1992).

Nous avons sélectionné 16 causes de décés pour
analyser la mortalité sur 'ensemble de la période
de suivi 1991-2006. Cependant, en raison du faible
nombre de décés observés pour certaines causes,
les analyses se sont concentrées sur les résultats
statistiquement significatifs (Tableau 6 en annexe).
Les principaux résultats se résument ainsi.

Chez les hommes francophones, un faible revenu,
une profession non qualifiée ou sans profession,
suivi d’un faible niveau de scolarité sont les facteurs
indépendants contribuant aux décés par cancer du
poumon (RRI : 1,48, 1,44, 1,40 et 1,34, respectivement).
Le fait de ne pas avoir de profession et/ou d’exercer
une profession non qualifiée et d'avoir un faible
revenu a également contribué aux décés par accident
vasculaire cérébral et par maladie pulmonaire
obstructive chronique (MPOC) et autres maladies
respiratoires (RRI : 1,58 pour les sans profession et
1,34 pour les faibles revenus), ainsi qu'aux décés
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par troubles endocriniens, y compris le diabéte
(RRI: 2,84, 2,25 et 1,64 pour les sans profession, sans
spécialisation et a faible revenu). Le fait d'étre sans
profession était également un facteur de mortalité
par infections respiratoires (RRI : 3,92), par blessures
intentionnelles (RRI : 2,50) et par blessures non
intentionnelles (RRI: 2,69). Dans l'ensemble, chez les
hommes francophones, le fait d'étre sans profession
ou sans spécialisation et d'avoir un faible revenu
étaient les facteurs les plus importants pour de
nombreuses causes de déces.

Chez les femmes francophones, comme chez
les hommes francophones, le fait d'étre sans
profession, d'avoir un faible revenu et un faible
niveau de scolarité étaient les principaux facteurs
de décés par accident vasculaire cérébral (RRI :
1,62, 134 et 120, respectivement) et par MPOC/
autres maladies respiratoires (RRI : 2,44, 129 et 1,69,
respectivement). Le fait d'étre sans profession et
d'avoir une faible scolarité ont également contribué
de maniére indépendante aux déces dus aux troubles
endocriniens, y compris le diabéte (RRI : 2,41 et 1,75,
respectivement). Dans l'ensemble, chez les femmes
francophones, le fait d'étre sans profession et d'avoir
une faible scolarité suivie d'un faible revenu, étaient
les principaux facteurs prédictifs de décés pour de
nombreuses causes.

Limitations

LUéchantillon de la cohorte représente 15 % de
la population canadienne totale, soit 1 896 920
anglophones et 105 710 francophones vivant hors du
Québec, ce qui représente un poids démographique
des francophones légérement supérieur a celui de
la population totale (5,2 %). Au cours de la période
d'observation de 15 ans, 293 755 anglophones et 16
710 francophones sont décédés.

Lorsdurecensementde 1991, le sous-dénombrement
total était estimeé a 3,4 % et était représenté de fagon
disproportionnée par les jeunes, les personnes
mobiles, les ménages a faible revenu, les personnes
d'ascendance autochtone, les sans-abris et les
résidents des réserves indiennes. La population
agée de 25 ans et plus exclut les résidents des
établissements de soins de longue durée, des
maisons de retraite et des prisons, ainsi que les
non-déclarants pour les années d'imposition 1990
et 1991 (Statistique Canada, 1994).

Les données sur le revenu, l'éducation et la
profession ont été collectées a la date de référence
durecensementde 1991. Ces données autodéclarées
pourraient avoir changé au cours de la période du
suivi. Il convient également de noter que le nombre
d'années qu'une personne de 25 ans est censée
vivre a été calculé en supposant que les taux de
mortalité observés entre 1991 et 2006 restent
identiques pour le reste de la vie. Il est important
de préciser qu'au cours de la période de suivi, il y
a eu un total de 310 465 décés dont une proportion
importante (47 %) concernait des personnes
dgées de 65 ans et plus. Linclusion potentielle de
personnes retraitées qui s'autodéclarent comme
sans profession peut étre surestimée.

Conclusion

Cette étude de suivi de la mortalité, a linstar
d'autres études, confirme que la mortalité est
beaucoup plus élevée chez les personnes les plus
défavorisées socialement, et ce dans les deux
communautés linguistiques. Les personnes sans
profession, les plus pauvres et les plus faiblement
scolarisées sont les plus touchées et de maniére
générale, les hommes plus que les femmes.

En ce qui a trait aux spécificités de genre de chaque
groupe linguistique, les femmes francophones ont
un taux de mortalité plus faible, une espérance de
vie plus longue et une probabilité de survie jusqu'a
75 ans plus élevée que les femmes anglophones. En
revanche, les hommes francophones ont un taux de
mortalité légerement plus éleve, une espérance de
vie assezsimilaire et une probabilité de survie jusqu'a
75 ans plus élevée que les hommes anglophones. Le
risque de mortalité est globalement plus élevé chez
les personnes socialement défavorisées, quel que
soit leur sexe, mais il est généralement plus élevé
chez les francophones que chez les anglophones. Il
faut noter que comparativement aux anglophones,
les francophones sont plus nombreux a se situer
dans les catégories de faible scolarité, de faible
revenu et de sans profession. Les indicateurs
socioéconomiques contribuantle plusfortementade
nombreuses causes de déces chez les francophones
sont en premier lieu l'appartenance a la catégorie
de personnes sans profession, et ce pour les deux
sexes, suivis pour les hommes francophones de la
catégorie de poste non spécialisé et de faible revenu
et chez les femmes, de la catégorie de faible scolarité
et de faible revenu.
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Les inégalités socioéconomiques influent fortement
sur la mortalité et ce sous la forme d'un gradient. Que
ce soit le niveau de scolarité, la profession ou le revenu,
les taux de mortalité sont beaucoup plus élevés chez
les personnes au bas de l'échelle sociale et la situation
devient plus favorable plus on s'éléve dans l'échelle.
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Annexe

Tableau 1 : Caractéristiques socioéconomiques de la population étudiée, selon le groupe linguistique
et le sexe. Canada (a l'exception du Québec), 1991 a 2006.

Total Hommes Femmes
Anglophones Francophones Anglophones Francophones Anglophones Francophones
N=1896 920 N=105710 N=946 875 N=52 045 N=950 045 N=53 665
Groupe d'age % % % % % %
25-45 ans 55,0 52,9 53,7 52,3 56,3 53,7
>45-65 ans 29,6 31,6 31,5 333 27,8 29,9
>65-75 ans 9,9 10,0 10,1 101 9,8 10,0
>75-85 ans 4,6 4,5 4,2 38 51 5,2
>85ans 0,8 0,9 0,6 0,5 1,0 13
Milieu de vie
Urbain 75,2 66,2 74 63,8 76,3 68,5
Rural 24,8 33,8 259 36,2 23,7 31,5
Scolarité (diplome)
Universitaire 14,0 M4 15,7 11,3 12,3 11,5
Etudes postsecondaires 16,1 13,4 12,6 10,3 19,6 16,5
Etudes secondaires 36,9 335 384 347 354 323
Sans diplome d'études 33,0 §,7 333 43,7 32,7 39,7

secondaires

Quintile de revenu

Quintile 5 (le plus riche) 22,0 20,2 23,2 20,7 20,7 19,7
Quintile 4 24 21,5 224 22,3 20,5 20,8
Quintile 3 20,7 20,8 211 21,8 20,3 19,9
Quintile 2 19,3 19,3 19,0 19,7 19,6 18,9
Quintile 1 (le plus pauvre) 16,6 18,2 14,3 15,4 19,0 20,8
Profession (poste)
Professionnel 11,5 10,8 1,1 8,6 12,0 129
Gestion 8,6 7,0 121 9,9 51 43
Spécialisé 24,5 24,0 29,7 29,5 19,3 18,6
Semi-spécialisé 24,7 244 22,0 23,6 27,2 253
Non spécialisé 7,7 84 8,1 9,1 73 77
Sans profession* 23,0 25,4 16,9 19,4 29/ 31,2

Source : Etude de suivi de la mortalité selon le recensement, 1991 a 2006.

* La catégorie « Sans profession » inclue les chomeurs de longue durée, les étudiants adultes, les parents au foyer, les personnes incapables de
travailler et les retraités.
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Tableau 2 : Taux de mortalité normalisés selon l'age (TMNA) pour 100 000 années-personnes a risque, indiquant les rapports de
taux (RT), selon le groupe linguistique, le sexe et le statut socioéconomique. Canada (a l'exception du Québec), 1991 a 2006.

Hommes Femmes
Francophones Francophones Francophones
TMNA (IC95%) | TMNA (IC95%) | TMNA (1IC95%) RT | TMNA (1IC95%) RT | TMNA (1C 95%) RT | TMNA (1IC95%) RT
Total 10975 (1097,5-1097,5) | 10954 (10953-10954) | 13756 (1375,6-13756) 1,00 | 14589 (1458,8-1459,0) 1,00 | 8579 (857,9-8579) 100 | 8125  (8124-8125 1,00
Scolarité (diplome)
Universitaire* 8580  (8579-8580) | 7969  (7968-797]) | 9832 (9831-9832) 100 | 10824  (10821-10827) 100 | 6600  (6599-6601) 100 | 5600  (559,8-560,2) 1,00
Etudes 8501  (850,0-850;) | 8418  (8417-8420) | 11231  (MB0-11232) 14 | 2127 (212312131) 1R 7164 (164-7165) 1,09 | 7096  (7094-7098) 127

postsecondaires

Etudes secondaires 10576  (1057,6-1057,7) | 10157 (1015,6-10158) | 13166  (1316,5-1316,6) 134 | 13563 (1356,1-1356,5) 125 814,3 (814,3-814,3) 123 mp5 (281207 129

Pa} de diplome . 1263,0 (1263,0-1263,0) 12158  (1215,7 - 1215,9) 15947  (1594,7-1594,7) 162 1562,0 (1561,8-15621) 1,44 978,2 (978,2-978,2) 148 906,9 (906,8-907) 1,62
d'études secondaires !

Quintile de revenu

Quintile 5 (riche)* 8987  (8987-8987) | 9029  (9028-9031) | 10885 (10884-10885) 109 | 11139  (11137-11142) 1,00 | 6998  (699,7-699.8) 1,00 6930  (692,8-6931) 1,00

Quintile & 9902  (990,2-990,3) 9537  (953,6-9539) | 12283  (12283-1228,4) 113 | 12472 (1246,9-1247,4) 112 7539 (753,9-7539) 1,08 692,0 (6919-6922) 1,00
Quintile 3 107,8  (1071,8-1071,9) | 1050,8 (1050,6-1050,9) | 13445  (1344,5-1344,6) 124 | 13516 (1351,4-1351,8) 1,21 810,0 (810,0-810;1) 116 764,5 (764,4-7647) 110
Quintile 2 11903 (11903-11904) | 11962 (1196,1-11963) | 15241  (1524,0-1524,1) 140 | 16003 (1600,1-1600,5) 144 8986  (898,6-898,6) 1,28 8429 (842,8-8431) 122

Quintile 1(pauvre) | 14262  (1426]1-14262) | 1350,8 (1350,6-13509) | 19153  (19153-19154) 176 | 19714  (19711-19716) 177 | 11289  (11289-1289) 161 | 9888  (9887-989,0) 143

Profession (poste)
Professionnel * 7952 (7952-7953) | 7983  (7980-7987) | 9057  (9056-9058) 100 | 10410 (10405-10414) 100 | 6157  (6156-6158) 100 5374  (537,0-537,7) 1,00
Gestion 9521  (9520-9521) | 8666 (8662-8670) | 10404 (10403-1040,5) 115 | 9606 (9600-9611) 092 | 6838  (683,6-6839) M| 5965  (5959-5972) 11
Spécialisé 9949 (9949 -995,0) 9127  (9126-9129) | 11406  (1140,6-1140,7) 126 | 11971  (11188-11193) 1,08 717,0 (716,9-717,) 116 6403  (6401-64055) 119
Semi-spécialisé 9528  (952,8-9529) | 9553  (9551-9556) | 12462  (1246]-12463)  q3g | 12765 (12760-1277) 123 | 7026  (702,5-702,6) T4 | 6872  (6869-6874) 128
Non spécialisé NB4  (M2B3-1234) | 1057 (10953-10954) | 13555  (13554-13556) 150 | 14078  (14071-14084) 135 | 8266  (8265-8267) 134 7503  (749,87507) 140
Sans profession 13589 (1358,8-13589) | 13300 (13299-13301) | 21297 (212962129.8) 35 | 21482  (214782485) 206 | 10287 (10287-10287) 167 | 9439  (9438-9440) 176

Source : Etude de suivi de la mortalité selon le recensement, 1991 a 2006.
* Catégorie de référence. La population de référence (années-personnes a risque) a été tirée de la répartition selon l'age de la cohorte totale pour toutes les variables.
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Tableau 3. Espérance de vie a U'age de 25 ans, selon le groupe linguistique, le sexe et le statut socioéconomique.
Canada (a Uexception du Québec), 1991 a 2006.

Hommes Femmes
Anglophones Francophones Anglophones Francophones Anglophones Francophones
Années (1C 95%) Années (1C 95%) Années (1C 95%) Années (1C 95%) Années (1C 95%) Années  (IC 95%)
Total 55,3 (55,2-55,3) 554 (55,2-55,5) 52,9 (52,8-52,9) 52,3 (52,1-52,5) 57,9 (57,9-58,0) 58,6 (58,4-58,8)
Scolarité (diplome)
Universitaire 58,1 (58,0-58,2) 58,9 (58,3-59,5) 56,7 (56,5-56,8) 55,8 (55,0-56,6) 60,5 (60,2-60,7) 62,3 (61,5-63,2)
Etudes postsecondaires 58,0 (57,9-58,2) 58,2 (57,7-58,8) 55,1 (55,0-55,3) 54,5 (53,5-55,4) 59,6 (59,5-59,8) 59,9 (59,2-60,6)
Etudes secondaires 55,7 (55,6-55,7) 56,1 (55,7-56,4) 532 (53,1-53,3) 529 (52,5-53,4) 58 4 (58,3-58,5) 59,7 (59,2-60,1)
Pas de diplome d’études 534 (53,3-53,4) 54,0 (53,8-54,3) 50,6 (50,5-50,7) 51,3 (50,9-51,7) 56,2 (56,1-56,3) 57,3 (57,0-57,7)
secondaires
Quintile de revenu
Quintile 5 (le plus riche) 57,5 (57,4-57,5) 574 (57,0-57,9) 55,4 (55,3-55,5) 55,2 (54,6-55,8) 59,8 (59,7-60,0) 60,0 (59,3-60,6)
Quintile & 56,5 (56,4-56,6) 56,9 (56,5-57,3) 54,1 (54,0-54,2) 54,1 (53,5-54,6) 59,2 (59,0-59,3) 60,2 (59,6-60,8)
Quintile 3 55,6 (55,5-55,7) 55,9 (55,5-56,3) 53,0 (52,9-53,2) 53,2 (52,7-53,7) 58,5 (58,3-58,6) 59,3 (58,7-59,9)
Quintile 2 54,3 (54,3-54,4) 544 (54,0-54,7) 51,5 (51,4-51,7) 51,1 (50,6-51,7) 573 (57,2-57,4) 58,2 (57,7-58,7)
Quintile 1(le plus pauvre) 51,8 (51,7-51,9) 52,3 (51,9-52,8) 483 (48,1-48,4) 47,8 (47,2-48,5) 54,6 (54,5-54,7) 56,2 (55,7-56,7)
Poste
Professionnel 59,0 (58,7-59,2) 59,0 (58,0-59,9) 57,5 (57,2-57,8) 56,3 (55,1-57,4) 61,4 (60,9-61,8) 62,4 (60,9-64,0)
Gestion 57,0 (56,7-57,2) 59,2 (57,5-60,8) 55,9 (55,7-56,2) 58,7 (56,6-60,8) 60,3 (59,8-60,9) 62,1 (58,9-65,3)
Spécialisé 56,4 (56,3-56,5) 57,5 (57,0-58,1) 54,7 (54,6-54,9) 55,4 (54,6-56,1) 59,7 (59,5-60,0) 61,1 (60,2-62,0)
Semi-spécialisé 56,8 (56,7-57,0) 56,7 (56,1-57,3) 53,6 (53,4-53,8) 53,5 (52,8-54,3) 60,1 (59,8-60,3) 60,3 (59,2-61,3)
Non spécialisé 54,9 (54,7-55,1) 55,0 (54,0-55,9) 52,4 (52,0-52,8) 52,2 (51,0-53,4) 58,2 (57,8-58,6) 59,1 (57,6-60,6)
Sans profession 52,1 (52,0-52,2) 52,5 (52,0-53,0) 44,8 (44,4-45,1) 44,9 (43,4-46,3) 55,5 (55,3-55,6) 56,8 (56,3-57,2)

Source : Etude de suivi de la mortalité selon le recensement, 1991 a 2006.
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Tableau 4. Pourcentage de survivants jusqu'a U'age de 75 ans selon le groupe linguistique, le sexe et le statut socio-économique.
Canada (a Uexception du Québec), 1991-2006.

Hommes Femmes
Anglophones Francophones Anglophones Francophones Anglophones Francophones
% (1C 95%) % (1C 95%) % (IC 95%) % (1C 95%) % (1C 95%) % (1C 95%)
Total AN (70,8-7,3) 70,5 (70,2-70,8) 65,1 (64,8-65,4) 63,2 (62,9-63,5) 719 (77,6-78,2) 78,8 (78,6-79,1)
Scolarité (diplome)
Universitaire 80,1 (79,8-80,3) 80,3 (80,0-80,5) 80,3 (77,3-77,8) Tht (74,-74,6) 85,1 (84,9-85,3) 87,1 (86,8-87,3)
Etudes postsecondaires 78,1 (77,8-78,3) 77,6 (77,3-77,8) 78,3 (711,6-72,2) 69,8 (69,5-70,1) 824 (82,1-82,6) 81,7 (81,5-81,9)
Etudes secondaires 72] (71,9-72,4) 72,8 (72,6-737) 72,4 (66,4-66,9) 65,3 (65,0-65,6) 79,3 (79,0-79,5) 82,3 (82,1-82,6)
Pas de diplome d'études 65,7 (65,4-66,0) 66,8 (66,5-67,1) 66,0 (58,6-59,2) 59,6 (59,3-60,0) 73,7 (73,5-74,0) 75,3 (75,0-75,6)
secondaires
Quintile de revenu
Quintile 5 (le plus riche) 775 (77,2-77,7) 77,0 (76,7-77,2) 732 (72,9-73,5) 71,8 (71,5-72,1) 83,3 (83,0-83,5) 83,5 (83,2-83,7)
Quintile 4 74,3 (74,0-74,6) 74,5 (74,2-74,7) 69,1 (68,8-69,4) 68,4 (68,1-68,6) 81,1 (80,9-81,4) 819 (81,7-82,2)
Quintile 3 71,8 (71,5-72,0) 72,6 (72,3-72,9) 65,7 (65,4-66,0) 65,8 (65,5-66,1) 79,1 (78,9-79,4) 80,9 (80,7-81,2)
Quintile 2 67,9 (67,6-68,2) 67,5 (67,2-67,8) 60,6 (60,3-60,9) 59,5 (59,2-59,8) 76,1 (75,8-76,3) 76,5 (76,2-76,8)
Quintile 1(le plus pauvre) 59,5 (59,2-59,8) 60,6 (67,2-67,8) 50,4 (50,0-50,7) 482 (47,8-48,5) 68,1 (67,9-68,4) 72 (71,9-72,4)
Poste
Professionnel 80,6 (80,3-80,8) 82,0 (81,7-82,2) 77 (76,9-77,4) 749 (74,7-75,2) 85,6 (85,3-85,8) 88,2 (88,0-88,4)
Gestion 75,6 (75,3-75,9) 76,0 (75,8-76,3) 74,0 (73,7-74,2) 733 (73,0-73,5) 81,3 (81,1-81,6) 83,6 (83,4-83,9)
Spécialisé 739 (73,6-74,2) 733 (73,0-73,6) 69,8 (69,6-70,1) 69,3 (69,0-69,6) 82,1 (81,9-82,4) 81,1 (80,9-81,3)
Semi-spécialisé 73,8 (73,5-74,0) 74,0 (73,7-74,3) 66,2 (65,9-66,5) 66,8 (66,5-67,1) 81,0 (80,8-81,3) 81,6 (81,4-81,9)
Non spécialisé 69,3 (69,0-69,6) 70,2 (69,9-70,4) 62,8 (62,5-631) 63,9 (63,6-64,2) 78,2 (77,9-78,4) 78,3 (78,0-78,5)
Sans profession 61,7 (61,4-62,0) 62,2 (61,9-62,5) 445 (44,2-44,8) 4k (43,8-44,4) 71,2 (70,9-71,5) 737 (73,4-74,0)

Source : Etude de suivi de la mortalité selon le recensement, 1991 a 2006.
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Tableau 5. Rapports de risques instantanés de mortalité corrigés, toutes causes confondues, selon le
groupe linguistique, le sexe et le statut socio-économique. Canada (a Uexception du Québec), 1991-2006.

Femmes francophones Femmes anglophones Hommes francophones Hommes anglophones

‘ RR (IC95%) ‘ RR (IC95%) ‘ RR (IC95%) ‘ RR (IC95%)
Scolarité (diplome)
Universitaire* 1,00 = = 1,00 - - 1,00 - - 1,00 - -
Etudes postsecondaires 120 106 138 1,07 1,03 110 106 093 121 170 1,07 113
Etudes secondaires 118 1,04 133 115 112 119 115 1,03 128 127 1,24 129
Pas de diplome d'études 135 120 152 128 12 130 12 110 135 143 140 146
secondaires
Quintile de revenu
Quintile 5 (le plus riche)* 1,00 = = 1,00 = - 1,00 - - 1,00 - -
Quintile & 098 08 109 106 102 1,06 1,05 097 113 106 1,02 1,06
Quintile 3 06 09 116 109 107 k) 110 1,02 118 109 107 m
Quintile 2 13 1,03 124 118 116 121 124 115 133 118 116 119
Quintile 1(le plus pauvre) 127 116 138 138 1,36 1,41 146 138 158 142 1,39 14
Poste
Gestion* 100 - - 100 - - 00 - - 00 - -
Professionnel 09 076 128 091 08 096 1,05 08 123 00 097 103
Spécialisé 121 096 153 1,00 096 105 116 1,04 130 1,09 1,06 m
Semi-spécialisé 126 1,00 158 099 095 1,04 1,26 1m 141 119 116 122
Non spécialisé 135 1,06 173 1,09 1,04 115 142 124 1,62 129 125 133
Sans profession 160 128 199 140 1,34 146 175 157 197 160 156 163

Source : Etude de suivi de la mortalité selon le recensement, 1991 a 2006.

- Sans objet

Estimations significatives (p<0,05)
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Tableau 6. Rapports de risques instantanés de mortalité corrigés*, selon le groupe linguistique, le sexe, le statut socio-économique et la cause de
décés. Canada (a Uexception du Québec), 1991 a 2006.
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Hommes francophones
Sans diplome 117 1,39 1,34 1,00 1,23 1,22 112 1,10 113 0,58 0,52 0,96 1,26 14 slo slo
Quintile de faible revenu 1,34 1,6 1,48 1,01 0,74 0,96 110 115 1,64 1,76 2,06 1,08 1,37 1,29 slo slo
Sans spécialisation 1,02 1,04 1,44 0,83 1,00 1,57 0,91 1,08 2,25 1,61 1,03 2,04 1,26 1,53 slo slo
Sans profession 1,58 2,63 1,40 0,38 1,26 1,50 0,83 m 2,84 1,76 1,44 392 2,69 2,50 slo s/o
Hommes anglophones
Sans diplome 1,26 1,45 1,49 119 114 1,27 1,10 1,09 1,29 1,33 0,67 1,27 1,25 1,40 slo slo
Quintile de faible revenu 1,29 1,39 1,29 1,08 0,96 1,25 m 1,09 1,47 1,79 2,32 1,33 1,55 1,55 s/o s/o
Sans spécialisation 119 1,42 1,30 1,05 0,98 119 117 1,07 1,35 144 1,27 1,34 1,36 1,28 s/o s/o
Sans profession 1,59 2,34 1,35 1,09 1,30 116 1,00 1,21 197 1,55 2,44 2.2 2,00 1,93 s/o s/o
Femmes francophones
Sans diplome 1,20 1,69 1,65 1,19 slo 112 - 0,98 1,75 - - 1,08 1,19 - 0,94 -
Quintile de faible revenu 1,34 1,29 1,05 0,96 slo 1,08 - 0,94 113 - - 1,45 1,24 - 0,92 -
Sans spécialisation 1,18 115 1,37 0,81 s/o 0,78 - 1,09 1,16 - - 115 1,04 - 1,51 -
Sans profession 1,62 2,44 1,37 1,08 slo 1,03 - 1,24 2,11 - - 1,78 1,57 - 1,33 -
Femmes anglophones
Sans diplome 1,24 1,30 1,43 112 slo 1,26 m 1,07 1,58 1,43 - 1,15 1,01 1,02 0,90 1,52
Quintile de faible revenu 1,27 1,36 1,22 1,01 slo 1,21 1,00 1,04 1,50 1,83 - 1,25 1,58 1,79 0,99 1,71
Sans spécialisation 118 1,22 1,21 1,04 slo m 1,09 0,99 1,24 112 - 0,91 1,21 1,35 0,88 1,29
Sans profession 1,91 2,42 117 1,21 slo 1,30 1,03 1,18 2,36 1,96 - 2,10 1,90 1,85 0,98 1,26

Source : Etude de suivi de la mortalité selon le recensement, 1991 3 2006.

* Le modele ajusté pour l'age contréle l'age (continu) ; le modéle entiérement ajusté contréle l'age (continu), le niveau d'éducation, le niveau de compétence professionnelle et le quintile d'adéquation des revenus.
Les rapports de risques instantanés sont calculés en fonction des groupes de référence (RRI=1.00) suivants: Diplome universitaire; Quintile de revenu le plus riche; Poste de professionnel

- Non disponible a cause de la faible taille de 'échantillon

Estimations significatives (p<0,05)

** | es autres cancers comprennent le mélanome et les autres cancers de la peau, de la vessie, le lymphome et le myélome multiple, la leucémie, les autres néoplasmes malins.






