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Cette vitrine de données présente une analyse régionale de l'offre et de la demande de
services de soins de longue durée en frangais en Ontario.

o Offre : capacité institutionnelle en matiere de services de santé en francgais, mesurée
par le nombre d’établissements selon leur responsabilité linguistique — désignés,
identifiés ou non identifiés — ainsi que par le personnel de santé francophone.

e Demande : poids démographique de la population francophone de 65 ans et plus par
rapport a 'ensemble de la population du méme groupe d’age.

Les analyses sont présentées en nombre et en ratio selon différents découpages
géographiques.

Cette version béta propose une visualisation interactive des données afin d’illustrer le
potentiel de 'analyse géographique et de mieux comprendre les besoins des communautés
francophones de ’Ontario en matiére de soins de longue durée, dans une perspective d’équité
d’accés aux services.
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Sources des données

Les données sur la population sont extraites du recensement du Canada de 2021,
Statistique Canada. [

Les données sur les services proviennent de la base de données sur les services de santé
en francais (BDSSF) du ministére de la Santé de ’Ontario pour 'année 2021. @

Définitions
Population Définie selon la premiere langue officielle parlée (PLOP) qui permet
francophone d'identifier les personnes dont le frangais est la langue maternelle ou qui

Taille de la population
65 ans et plus

Distribution de la
population ainée
65 ans et plus

Foyers de soins de
longue durée (FSLD)

Désignation

Foyers désignés

connaissent le francgais et l'utilisent régulierement a la maison (Statistique
Canada, 2022).

Nombre d’individus francophones (65 ans et plus) selon la premiére langue
officielle parlée (Statistique Canada, 2023).

Répartition géographique de la population 4gée de 65 ans et plus dans les
14 Réseau local d'intégration des services de santé (RLISS).

Lieu a 'égard duquel a été délivré un permis de foyer de soins de longue
durée en vertu de la Loi de 2021 sur le redressement des soins de longue
durée, notamment un foyer municipal, un foyer commun ou un foyer des
Premieres Nations approuvé aux termes de la partie IX de la Loi
mentionnée (Gouvernement de ’Ontario, 2023, p.3).

La désignation en vertu de la Loi sur les services en francais (LSF) est une
procédure juridique et administrative qui permet aux fournisseurs de
services de santé de démontrer qu’ils ont la capacité de fournir des
services en francais de maniere active et permanente, tout en répondant
aux besoins spécifiques de la population francophone gu’ils servent. En
tant que reconnaissance légale, la désignation est en quelque sorte un
sceau de qualité pour les services de santé en francais (Réseau des
services de santé en frangais de UEst de 'Ontario [RSSFE], 2024).

Un foyer ayant obtenu sa désignation en vertu de la Loi sur les services en
francais de ’Ontario satisfait aux exigences établies par le ministere des
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Foyers identifiés

Foyers non identifiés

Personnel de santé
francophone

Affaires francophones. [...] Lorsqu’ils sont désignés pour 'ensemble de
leurs services (désignation compléte), ces foyers assurent une offre active
et permanente de services en frangais. Dans le cas d’une désignation
partielle, seuls certains programmes ou services (dans ce cas-ci, certaines
unités) sont tenus d’offrir des services en frangais (RSSFE, 2020, p.16-17).

Les foyers identifiés ont U'obligation d’ceuvrer a 'obtention de leur
désignation en vertu de la Loi sur les services en francais. L’attente est que
ceux-ci déposent éventuellement un plan de désignation a la suite de leur
identification. Le processus d’identification lui-méme n’est pas précisé
dans la Loi sur les services en frangais. Toutefois, les autorités de
planification des services de santé, a la suite d’analyses de la capacité
locale et sur la recommandation d’acteurs ceuvrant dans le milieu des
services de santé en frangais, ont recours a Uidentification des foyers afin
d’améliorer 'acces aux services en frangais. Les foyers identifiés en sont au
stade du développement de la capacité de services en francais. Ceux-ci
doivent analyser leurs ressources et mettre en place des mécanismes leur
permettant d’offrir des services en francais (RSSFE, 2020, p.17).

Les foyers non identifiés n’ont aucune obligation d’offrir des services en
frangais. Comme pour les foyers identifiés, il est tout de méme possible
gue ceux-ci posseédent une certaine capacité de services en francais. Ces
foyers ont tout de méme la responsabilité de mettre en place une stratégie
afin de répondre aux besoins de leurs résidents francophones, le cas
échéant. Ces plans peuvent par exemple inclure des partenariats ou
encore un recours a des interpréetes (RSSFE, 2020, p.17-18).

La base de données fournie par le ministere de la Santé de 'Ontario
indique, pour chaque établissement désigné ou identifié, le nombre
d’employés répartis selon quatre niveaux de compétence en frangais :
avance a supérieur, intermédiaire, élémentaire et indéterminé. Ces
données étaient exprimées en nombres absolus, sans indication sur les
fonctions des employés ni sur leur contact direct ou non avec les
bénéficiaires. Dans cette étude, les employés ayant une compétence de
niveau intermédiaire ou avancé/supérieur ont été considérés comme étant
en mesure de fournir des services en frangais.
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Découpage géographique

Géocodage des
données

Adresses des foyers de
soins de longue durée

Attribution du
personnel de santé aux
différents foyers de
soins de longue durée

Frontieres des Entités
de planification des
services de santé en
francais (EPSSF)

Frontiéres des Réseaux
locaux d’intégration du
systéme de santé
(RLISS)

Subdivision de
recensement

Processus qui consiste a attribuer des coordonnées géographiques ou un
identifiant spatial (par exemple une latitude et une longitude, une
subdivision de recensement ou une région) a des données descriptives,
telles qu’une adresse ou un lieu. Le géocodage permet de localiser les
données sur une carte, d’analyser Uinformation selon différents
découpages géographiques et de faciliter la visualisation spatiale et les
analyses territoriales.

Le Réseau des services de santé en frangais de UEst de ’Ontario (RSSFE) a
fourni les adresses des foyers, tandis que la Direction des langues
officielles de Patrimoine canadien nous a transmis les coordonnées
géographiques initiales (latitude et longitude).

Méme si information linguistique est disponible pour les établissements,
certains organismes gerent plusieurs sites sans indiquer comment le
personnel est réparti. Pour combler ce mangque, une estimation a été
réalisée en tenant compte de la population régionale. Chaque site a été
associé a sarégion et le personnel a été réparti en fonction du nombre de
francophones de 65 ans et plus dans chaque région.

Elles sont plus ou moins alignées sur les six régions de santé
actuelles (ministere de la Santé de ’Ontario, 2024b) :
1) Erié St.Clair, Sud-Ouest ;

2) Hamilton Niagara, Hadimand Brant, Waterloo Wellington ;

3) Toronto-Centre, Mississauga Halton, Centre-Ouest ;

4) Centre-Est, Centre, Simcoe Nord Muskoka ;

5) Réseau des services de santé en frangais de 'Est de ’Ontario

(Champlain, Sud-Est) ;
6) Réseau du mieux-étre francophone du Nord de 'Ontario

Jusqu'en 2025, les régions de santé de ’'Ontario étaient structurées en 14
RLISS, elles sont aujourd’hui au nombre de six (ministére de la Santé de
U'Ontario, 2024a). Les frontieres géographiques des RLISS utilisées dans
cette analyse sont tirées d’une carte de Statistique Canada (2018).

Unité géographique administrative utilisée par Statistique Canada. Elle
correspond généralement a une municipalité (ville, village, canton,
paroisse, réserve indienne, etc.) ou a une entité équivalente reconnue a des
fins statistiques.

5



Réseau

FORCES Santé L’offre et lLa demande de services en francais en soins de longue durée

Analyse et traitement des données

Les données relatives a la population, aux foyers de soins de longue durée et au personnel
francophone ont été analysées et présentées de maniere descriptive selon la géographie
des EPSSF et des RLISS.

e Population : francophones agés de 65 ans et plus, population totale du méme
groupe d’age, et proportion de francophones au sein de cette population.

o Foyers de SLD et ratios : nombre et ratios de foyers par responsabilité linguistique
pour 100 000 personnes agées de 65 ans et plus, afin de comparer la disponibilité
des services entre régions de tailles démographiques différentes.

o Personnel de santé francophone et ratios : effectifs et ratios pour 1 000
personnes agées de 65 ans et plus, selon la population francophone et la
population totale, afin d’évaluer la capacité potentielle d’offre en frangais. Ces
analyses limitées aux foyers désignés et identifiés. Les données sur les
compétences linguistiques du personnel n'étaient pas fiables pour les foyers non
identifiés.

Les ratios permettent de comparer U'offre de soins de longue durée et la disponibilité du
personnel francophone entre régions, indépendamment de leur taille. Calculés a partir
des populations francophone et totale 4gées de 65 ans et plus, les ratios tiennent compte
de la réalité d’un systeme de soins partagé, dans lequel les ressources ne sont pas
exclusivement dédiées aux francophones. Ainsi, un ratio fondé uniquement sur la
population francophone peut surestimer ’acces réel aux services en frangais, puisque le
personnel francophone dessert ’ensemble de la population.

Les cartes présentant 'emplacement des foyers ont été produites a partir des
coordonnées géographiques (latitude et longitude) obtenues par géocodage des adresses
a l'aide du service commercial de géocodage de Google.

Les analyses ont été réalisées a l’aide du logiciel R (version 2024) et les visualisations ont
été produites avec Microsoft Power Bl (version 2025).
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Limites des données de la BDSSF - ministere de la Santé

e Lescapacités linguistiques en francgais sont déclarées au niveau des fournisseurs
de services et non par site ou foyer. Un méme fournisseur de service peut exploiter
plusieurs établissements dans différentes régions, ce qui limite la précision
geographique.

e Lesdonnées ne distinguent pas le personnel en contact direct avec les patients du
personnel de soutien, et ne comprennent pas les équivalents temps plein (ETP).

e Les données ne couvrent ni le nombre d’employés ni les compétences linguistiques
du personnel dans les foyers non identifiés. Le nombre et le ratio de personnel
étaient nuls (inconnus).
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