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Méthodologie 
Analyses statistiques  
Nous avons effectué des analyses descriptives du Recensement de la population (2021) de 
Statistique Canada afin d’examiner la représentation et la répartition des Autochtones travaillant 
comme travailleurs de la santé communautaire et dans des professions connexes. La principale 
source en matière de profession est celle du groupe de base 42201 (travailleurs/travailleuses des 
services sociaux et communautaires) de la Classification nationale des professions (CNP) 2021, qui 
comprend des titres de poste correspondant aux fonctions des travailleurs de la santé 
communautaire1. Nous avons résumé les nombres et les proportions par zone géographique (Nord 
ou Sud, régions du Nord des provinces, territoires et groupes de régions sociosanitaires 
homologues) et par secteur d’activité en utilisant les catégories du Système de classification des 
industries de l’Amérique du Nord (SCIAN) 2017 dans le domaine des soins de santé et de 
l’assistance sociale.  

Les principales questions de recherche pour les analyses statistiques étaient les suivantes : 

• Où se trouvent les travailleurs de la santé communautaire autochtones au Canada? 
• Dans quels secteurs d’activités les travailleurs de la santé communautaire autochtones sont-

ils employés? 
• Dans quelle mesure le niveau d’éducation formelle varie-t-il parmi les travailleurs de la santé 

communautaire autochtones selon les régions? 
 

Analyse documentaire  
Nous avons également procédé à une analyse documentaire afin d’étayer les analyses statistiques. 
L’analyse documentaire a répondu aux questions suivantes : 

• Quels sont les rôles et les responsabilités des travailleurs de la santé communautaire 
autochtones, en particulier dans les communautés rurales et isolées? 

• Quelles sont les contributions des travailleurs de la santé communautaire autochtones à 
leurs communautés?  

• Quels facteurs systémiques et contextuels permettent d’expliquer les tendances observées 
en matière de localisation, de secteurs d’activité et de niveau de scolarité?  

 

 

 

 
1 Statistique Canada, « CNP 2021, version 1.0 »; Statistique Canada, « CNP 2021 version 1.0, 42201 - Travailleurs/travailleuses des 

services sociaux et communautaires ». 
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Notre analyse documentaire s’appuie sur des articles universitaires, des rapports d’autorités 
sanitaires autochtones, des rapports dirigés par des Autochtones, des rapports de centres de 
recherche et des rapports gouvernementaux. Nous avons repéré et sélectionné ces sources en 
fonction de leur pertinence par rapport aux questions de recherche et de la qualité du matériel 
source. Nous avons donné la priorité aux articles et rapports rédigés au cours des cinq dernières 
années, mais avons également utilisé des publications plus anciennes lorsqu’il s’agissait de sources 
d’importance ou que le nombre de documents disponibles sur le sujet était limité. Nous avons 
examiné 49 sources documentaires, en mettant l’accent sur les travailleurs de la santé 
communautaire autochtones, les déterminants de la santé autochtone et les déterminants sociaux 
de la santé. L’analyse documentaire a fourni le contexte pour les analyses statistiques et les 
explications possibles des tendances statistiques observées.  
 

Définitions du Nord et du Sud du Canada 
Nos définitions du Nord et du Sud du Canada suivent la définition du Nord du Canada donnée par le 
Forum des ministres du Développement du Nord. Comme le montre la carte ci-dessous, le Nord du 
Canada comprend les trois territoires et les parties septentrionales de sept provinces. Le Sud du 
Canada comprend les parties des provinces situées sous la ligne rouge.   

 

Pièce 1  
Régions du Nord du Canada  

 

Sources : Forum des ministres du Développement du Nord, 2001; Signal49 Recherche. 
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Dans le cadre de cette expérience en ligne, nous utilisons deux approches visuelles pour 
représenter le Nord du Canada : l’une regroupe toutes les régions et tous les territoires du Nord 
dans une comparaison unique du Nord et du Sud du Canada, tandis que l’autre ventile les parties 
septentrionales de chaque province – définies selon les critères du Forum des ministres du 
Développement du Nord – sans les combiner avec les territoires ou d’autres régions du Nord des 
provinces. Cette dernière approche permet au lecteur d’examiner des territoires ou des régions du 
Nord des provinces individuellement. 

 

Groupes de régions sociosanitaires homologues 
Les groupes de régions sociosanitaires homologues sont des groupes de régions sanitaires au 
Canada (représentant toutes les régions du pays) qui partagent des conditions sociales et 
économiques similaires. Ils sont créés à l’aide de l’analyse de groupe, une méthode statistique qui 
organise les régions en groupes selon les critères suivants : 

• densité de la population 
• répartition par âge 
• taux de chômage 
• niveaux de migration 
• proportion de minorités visibles 
• populations autochtones 

 
Il importe de noter que les résultats en matière de santé ne sont pas utilisés pour former des 
groupes d’homologues. Il est ainsi plus probable que les différences observées entre les groupes en 
matière de santé soient liées aux conditions sociales et économiques plutôt qu’au processus de 
regroupement lui-même. 

L’objectif principal des groupes homologues est de permettre des comparaisons plus équitables 
entre les régions. En comparant des régions présentant des conditions sociales et économiques 
similaires, les chercheurs peuvent mieux comprendre les différences de résultats en matière de 
santé. Les groupes homologues sont également utiles lorsque les données provinciales ou 
régionales sont trop limitées ou trop variables pour fournir des résultats fiables.2 

 

Identité autochtone 
Nous reconnaissons que l’identité autochtone peut être un sujet complexe. Aux fins de la présente 
expérience en ligne, nous utilisons les définitions de l’identité autochtone tirées du Recensement de 

 

 

 
2 Statistique Canada, « Groupes de régions sociosanitaires homologues – Document de travail, 2018 ». 
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la population de 2021 de Statistique Canada, puisque nous nous sommes appuyés sur ces données 
pour nos analyses. Dans ce contexte, l’identité autochtone s’appuie sur le fait que la personne qui 
répond au questionnaire du Recensement s’identifie aux peuples autochtones. Cela comprend les 
personnes qui s’identifient à titre de membres des Premières Nations (Indiens de l’Amérique du 
Nord), Métis et/ou Inuits, et/ou les personnes qui déclarent être des Indiens inscrits ou des Indiens 
des traités (aux termes de la Loi sur les Indiens du Canada), et/ou les personnes qui sont membres 
d’une Première Nation ou d’une bande indienne. Le paragraphe 35 (2) de la Loi constitutionnelle de 
1982 précise que l’expression « peuples autochtones du Canada » s’entend notamment des 
Indiens, des Inuits et des Métis du Canada3.  

Bien qu’il s’agisse d’une source de données unique et exhaustive qui utilise des données 
comparables de haut niveau4, les définitions du Recensement de Statistique Canada ne reflètent 
pas la complexité des cultures et la riche diversité des peuples autochtones d’un bout à l’autre du 
Canada5. Ces définitions du terme « Autochtone » peuvent également être fluctuantes et évoluer au 
fil du temps6. Il existe également d’importantes limites concernant les données du Recensement 
recueillies auprès des peuples autochtones, notamment (mais sans s’y limiter) des taux de réponse 
plus faibles pour certaines communautés éloignées vivant dans une réserve et l’absence de 
données ventilées pour les très petites communautés7.  

 

Suppression et arrondissement des données 
Dans certains cas, les données du Recensement ont été supprimées afin de respecter les lignes 
directrices de Statistique Canada en matière de confidentialité. Dans le Recensement de 2021, 
Statistique Canada supprime les valeurs lorsque le nombre de personnes correspondant à une 
catégorie ou à une zone géographique est inférieur à 10 et arrondit aléatoirement tous les chiffres 
bruts à un multiple de cinq, vers le haut ou vers le bas. 

Pour plus de détails sur ces lignes directrices, y compris les seuils pour la suppression des données 
géographiques et les mesures supplémentaires de protection de la vie privée, consultez le Guide du 
Recensement de la population de 2021 et la documentation connexe de Statistique Canada8. 

 

 

 

 
3 Statistique Canada, « Dictionnaire, Recensement de la population, 2021 – Identité autochtone ». 
4 Steffler, « The Indigenous Data Landscape in Canada ». 
5 Conseil national de développement économique des Autochtones, « NIEDB Recommendation Letter ». 
6 Steffler, « The Indigenous Data Landscape in Canada ». 
7 Conseil national de développement économique des Autochtones, « NIEDB Recommendation Letter ». 
8 Statistique Canada, « Guide du Recensement de la population ». 
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Professions examinées 
Nous avons examiné les codes du système de la Classification nationale des professions (CNP) qui 
comprennent la catégorie des travailleurs de la santé communautaire, ainsi que d’autres professions 
pouvant fournir un contexte pertinent pour ce travail9. Nous avons examiné les professions au 
niveau des codes à deux et à cinq chiffres. 

Personnel professionnel des soins de santé 
Ce grand groupe à deux chiffres de la CNP comprend le personnel professionnel des soins de 
santé, notamment les professionnels des soins de santé et des services de consultation, les 
professionnels en thérapie et en évaluation ainsi que les professionnels des soins infirmiers et 
paramédicaux. Ces professions exigent généralement un grade universitaire (baccalauréat, maîtrise 
ou doctorat) ou plusieurs années d’expérience et d’expertise dans la connaissance du sujet dans 
une profession connexe10. 

Travailleurs des services sociaux et communautaires 
Il s’agit du code à cinq chiffres de la CNP dans lequel nous avons identifié la catégorie à laquelle 
appartiennent les travailleurs de la santé communautaire. Selon Statistique Canada, les travailleurs 
des services sociaux et communautaires administrent et mettent en œuvre différents programmes 
d’assistance sociale et de services communautaires, et aident les clients à régler leurs problèmes 
personnels et sociaux. Ils travaillent pour des organismes gouvernementaux et de services sociaux, 
des organismes de soins de santé mentale, des foyers de groupe, des refuges, des centres d’aide 
aux toxicomanes, des conseils et commissions scolaires, des établissements correctionnels et 
d’autres établissements11. 

Infirmiers auxiliaires  
Il s’agit d’une profession avec un code à cinq chiffres de la CNP. Les infirmiers auxiliaires 
administrent des soins infirmiers aux patients, habituellement sous la supervision des médecins, des 
infirmiers autorisés ou d’autres membres de l’équipe de santé. Les techniciens de salle d’opération 
préparent les patients et assistent les médecins praticiens avant et pendant les chirurgies. Les 
infirmiers auxiliaires travaillent dans des centres hospitaliers, des maisons de soins infirmiers, des 
établissements de soins prolongés, des centres de réadaptation, des cabinets de médecins, des 
cliniques, des entreprises, des centres de santé communautaire et chez des particuliers. Les 
techniciens de salle d’opération travaillent dans les centres hospitaliers12. 

 

 

 
9 Statistique Canada, « CNP 2021, version 1.0 ». 
10 Statistique Canada, « CNP 2021 version 1.0, 31 : Personnel professionnel des soins de santé ». 
11 Statistique Canada, « CNP 2021, version 1.0, 42201 - Travailleurs/travailleuses des services sociaux et communautaires ». 
12 Statistique Canada, « CNP 2021 version 1.0, 32101 - Infirmiers auxiliaires/infirmières auxiliaires ». 
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Aides-infirmiers, aides-soignants et préposés aux bénéficiaires  
Il s’agit d’une profession avec un code à cinq chiffres de la CNP. Les aides-infirmiers, les aides-
soignants et les préposés aux bénéficiaires aident le personnel infirmier et hospitalier ainsi que les 
médecins dans les soins de base aux patients. Ils travaillent dans des centres hospitaliers, des 
maisons de santé, des résidences-services pour personnes âgées et d’autres établissements de 
santé. Les préposés aux soins médicaux d’urgence sont employés par des services d’ambulance 
privés, des centres de soins d’urgence ou d’autres établissements de santé13. 

Secteurs d’activité importants pour les travailleurs de la santé communautaire 
Nous avons examiné les secteurs pertinents dans lesquels les travailleurs de la santé 
communautaire sont présents, en utilisant le Système de classification des industries de l’Amérique 
du Nord (SCIAN) pour les niveaux à deux, trois et quatre chiffres. Cependant, certains de ces 
secteurs, tels que les services de garderie, les services de réadaptation professionnelle et les 
services communautaires d’alimentation et d’hébergement, services d’urgence et autres secours, 
peuvent comprendre des professions autres que celles de travailleur de la santé communautaire. 

Soins de santé et assistance sociale  
Ce secteur à deux chiffres du SCIAN comprend les établissements dont l’activité principale consiste 
à dispenser des soins de santé en assurant des services diagnostiques et thérapeutiques, à soigner 
des bénéficiaires internes pour des raisons médicales et sociales, et à offrir à ceux qui en ont besoin 
une aide sociale telle que des services de counselling, d’assistance sociale et de protection de 
l’enfance, des services communautaires d’alimentation et d’hébergement, des services de 
réadaptation professionnelle et des services de garderie14. 

Services de soins de santé ambulatoires  
Ce sous-secteur à trois chiffres du SCIAN comprend les établissements dont l’activité principale 
consiste à dispenser directement ou indirectement des soins de santé à des malades ambulatoires. 
Les praticiens qui font partie de ce sous-secteur procurent des services de consultation externe pour 
lesquels les installations et le matériel ne forment habituellement pas la partie principale du 
processus de production15.  

Le sous-secteur des services de soins de santé ambulatoires comprend les groupes à quatre 
chiffres du SCIAN suivants16 :  

• Cabinets de médecins 

 

 

 
13 Statistique Canada, « CNP 2021 version 1.0, 33102 - Aides-infirmiers/aides-infirmières, aides-soignants/aides-soignantes et 

préposés/préposées aux bénéficiaires ». 
14 Statistique Canada, « SCIAN 2017, version 3.0, 62 - Soins de santé et assistance sociale ». 
15 Statistique Canada, « SCIAN 2017 Version 3.0, 621 - Services de soins de santé ambulatoires ». 
16 Statistique Canada. 
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• Cabinets de dentistes 
• Cabinets d’autres praticiens de la santé (y compris les cliniques sans rendez-vous) 
• Centres de soins ambulatoires 
• Laboratoires médicaux et d’analyses diagnostiques 
• Services de soins de santé à domicile 
• Autres services de soins de santé ambulatoires 

Hôpitaux 
Ce sous-secteur à trois chiffres du SCIAN comprend les établissements reconnus comme hôpitaux 
agréés dont l’activité principale consiste à fournir des services diagnostiques et thérapeutiques aux 
bénéficiaires internes ainsi qu’à héberger ces derniers dans des conditions particulières. Ces 
établissements possèdent un personnel médical structuré composé de médecins, d’infirmiers et 
infirmières et d’autres professionnels, technologues et techniciens de la santé. Les hôpitaux sont 
dotés d’installations et de matériel spécialisés qui occupent une grande place dans leur processus 
de production et en font partie intégrante. Les hôpitaux peuvent aussi procurer toute une gamme de 
services de consultation externe en complément à leur activité principale17. 

Le sous-secteur des hôpitaux comprend les groupes à quatre chiffres du SCIAN suivants18 :  

• Hôpitaux généraux et hôpitaux de soins chirurgicaux  
• Hôpitaux psychiatriques et hôpitaux pour les troubles liés à la consommation d’alcool ou de 

drogues 
• Hôpitaux spécialisés 

Établissements de soins infirmiers et de soins pour bénéficiaires internes 
Ce sous-secteur à trois chiffres du SCIAN comprend les établissements dont l’activité principale 
consiste à dispenser des soins et des services infirmiers, des services de surveillance ou des soins 
divers aux malades. Les installations représentent une part importante du processus de production 
et les soins dispensés combinent des services médicaux et sociaux, le volet médical se composant 
dans une large mesure de soins infirmiers19. 

Le sous-secteur des établissements de soins infirmiers et de soins pour bénéficiaires internes 
comprend les groupes à quatre chiffres du SCIAN suivants20 :  

• Établissements de soins infirmiers 

 

 

 
17 Statistique Canada, « SCIAN 2017 version 3.0, 622 - Hôpitaux ». 
18 Statistique Canada. 
19 Statistique Canada, « SCIAN 2017 Version 3.0, 623 - Établissements de soins infirmiers et de soins pour bénéficiaires internes ». 
20 Statistique Canada. 
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• Établissements résidentiels pour handicaps liés au développement, troubles mentaux, 
alcoolisme et toxicomanie 

• Établissements communautaires de soins pour personnes âgées 
• Autres établissements de soins pour bénéficiaires internes 

Assistance sociale 
Ce sous-secteur à trois chiffres du SCIAN comprend les établissements dont l’activité principale 
consiste à dispenser de nombreux services d’aide directement à la clientèle. Ces services ne 
comprennent pas l’institutionnalisation ni l’hébergement, sauf pour une courte durée21. 

Le sous-secteur de l’assistance sociale comprend les groupes à quatre chiffres du SCIAN 
suivants22 :  

• Services individuels et familiaux 
• Services communautaires d’alimentation et d’hébergement, services d’urgence et autres 

secours 
• Services de réadaptation professionnelle  
• Services de garderie  

 
 
  

 

 

 
21 Statistique Canada, « SCIAN 2017 Version 3.0, 624 - Assistance sociale ». 
22 Statistique Canada. 
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