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Introduction
Dans un contexte d’une francophonie ontarienne de plus en plus diverse, et en tenant compte du 
fait que l’on dispose de peu de données relatives à l’immigration francophone sur nos territoires, 
bien que la démographie des francophones, ainsi que la démographie des immigrants en Ontario 
soient bien documentées, l’Entité2 s’est penchée au cours des 18 derniers mois sur la question de 
l’immigration francophone dans les régions qu’elle dessert. En mars 2016, nous avons soumis aux 
RLISS de HNHB et de WW un premier rapport d’étape pour brosser le portrait de la situation 
actuelle en termes de données, de services, de besoins, et pour établir les bases de la 
collaboration avec des partenaires d’organismes communautaires et sociaux.  

Le rapport suivant a été remis en octobre 2016 et avait pour objectif de dresser un portrait plus 
précis de la démographie des immigrants francophones dans nos régions. En nous basant sur des 
données de Statistique Canada issues du recensement et de l’enquête nationale sur les ménages 
de 2011, nous avons entre autre colligé et présenté des données géographiques qui illustrent où 
se sont établies les plus grandes concentrations d’immigrants francophones sur nos territoires. 
Également, nous avons voulu nous pencher sur les facteurs qui peuvent affecter la santé et l’accès 
aux services de santé des immigrants francophones de nos régions, tels que le pays d’origine, 
l’âge, l’éducation et le revenu des immigrants francophones.  Ces données pourront aider les 
RLISS de HNHB et de WW à mieux planifier les services, en tenant compte des besoins de la 
population francophone diverse de nos territoires.  

Depuis, l’Entité a également procédé à un sondage sur l’accès aux services en français auprès de 
la population francophone en général, tout en s’assurant d’être en mesure d’isoler les réponses 
des personnes immigrantes. Ainsi, nous avons pu constater que la préférence pour les services 
en français est très élevée pour tous les francophones qui ont répondu, et qu’elle est encore plus 
marquée quand on s’attarde aux réponses des immigrants francophones.   

Nous avons également rencontré plusieurs intervenants auprès des immigrants francophones 
pour obtenir leur opinion sur les besoins et les défis d’accès qu’ils observent dans la population 
qu’ils servent, et ce dans les régions des deux RLISS. Les intervenants œuvrent dans des domaines 
communautaires tels que l’établissement, la santé primaire, la santé mentale, et 
l’accompagnement social des nouveaux arrivants.  
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Les objectifs du présent rapport sont de: 

● Préciser davantage la démographie des sous-régions de planification des deux RLISS, à
l’aide de données issues du recensement de 2011 et de l’Enquête nationale auprès des
ménages de 2011.

● Cerner la question des besoins, des priorités et des défis en matière d’accès aux  services
de santé pour les nouveaux arrivants francophones, en nous basant sur l’analyse des
réponses à notre sondage sur l’accès aux services, ainsi que sur des consultations que nous
avons menées avec des intervenants qui œuvrent auprès de la population.

● Explorer des pistes de solutions qui se sont cristallisées lors des consultations de la
population (par le biais de notre sondage) ou des intervenants sociaux et
communautaires, en tenant compte des défis les plus criants, pour les immigrants
francophones bien sûr, et pour l’ensemble de la population francophone.
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Section 1 – Les francophones sur les territoires  des RLISS de 
WW et de HNHB – Données démographiques par sous-régions 
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Contexte et méthodologie 

En décembre 2015, le ministère de la Santé et des Soins de longue durée annonçait « Priorité aux 
patients », une initiative transformant la façon dont les services de santé sont planifiés à travers 
la province.  Un des points principaux est la création de sous-régions, qui sont de plus petits 
territoires à l’intérieur des territoires des RLISS, dans le but de planifier l’offre de services de façon 
mieux adaptée aux besoins des communautés de chacune des sous-régions.  Dans le cas des RLISS 
avec lesquels nous travaillons, les territoires ont été divisés en 4 sous-régions, pour Waterloo 
Wellington, et, en 6 sous-régions, pour Hamilton Niagara Haldimand Brant.  Afin de mieux 
connaître le profil démographique des francophones et immigrants francophones dans chacune 
des sous-régions, nous avons repris le travail présenté dans notre deuxième rapport sur 
l’immigration francophone et, cette fois, présentons le profil des francophones de chacune des 
sous-régions.   

Méthodologie de l’analyse démographique 

Les données sur la population de HNHB et de WW proviennent de l’Enquête nationale auprès des 
ménages de 2011 et du Recensement de 2011 de Statistique Canada qui sont les deux  sondages 
sur la population les plus récents desquels on peut obtenir des données sur la langue et le statut 
d’immigration.  Les déterminants sociaux de la santé ont été sélectionnés avec l’appui de nos 
partenaires communautaires dans le but de créer un meilleur portrait des immigrants 
francophones : âge, lieu de naissance, revenu et éducation ainsi que la période d’arrivée au 
Canada.  En 2011, les variables sur la langue et sur le statut d’immigration ont été obtenues à 
partir de deux sondages, l’Enquête nationale auprès des ménages et le Recensement, et devaient 
être combinées pour arriver à dresser un portrait des immigrants francophones.  Nous avons donc 
travaillé avec une consultante de Statistique Canada qui a créé un algorithme qui permettait 
d’extraire les données selon la définition inclusive de francophone (DIF) telle que définie par 
l’Office des affaires francophones plutôt que selon la langue maternelle. Plusieurs sous-régions 
du territoire de l’Entité comptent peu de francophones et de ce fait, très peu d’immigrants 
francophones.  De plus, dans le cas de certaines sous-régions, il n’y a aucun immigrant 
francophone récent qui a choisi d’y vivre.  Dans ces sous-régions, nous n’avons pas reporté 
certaines variables lorsque la population était trop petite pour que l’analyse soit pertinente. 

Pour dresser le portrait démographique des francophones par sous-région, les populations des 
subdivisions de recensement de chacune des sous-régions ont été combinées.  La liste des 
subdivisions de recensement correspondant à chacune des sous-régions a été obtenue de leur 
RLISS respectifs. 
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Tableau 1 Subdivisions de recensement des sous-régions de WW 

Sous-régions Subdivisions de recensement 
Cambridge-Dumfries Nord Cambridge 

Dumfries Nord 
Guelph-Puslinch Guelph 

Puslinch 
Kitchener-Waterloo-Wellesley-Wilmot-
Woolwich 

Kitchener 
Waterloo 
Wellesley 
Wilmot 
Woolwich 

Wellington Southgate 
Erin 
Mapleton 
Minto 
Wellington Centre 
Guelph/Eramosa 
Wellington Nord 

Tableau 2 Subdivisions de recensement des sous-régions de HNHB 

Sous-régions Subdivisions de recensement 
Burlington Burlington 
Hamilton Hamilton 
Brant Brantford 

Comté de Brant 
Six Nations 

Haldimand Norfolk Haldimand 
Norfolk 
New Credit 

Niagara Fort Érié 
Port Colborne 
Wainfleet 
Pelham 
Thorold 
Niagara Falls 
Niagara-on-the-Lake 
Welland 
St.Catharines 

Niagara Nord-Ouest Lincoln 
Lincoln Ouest 
Grimsby 
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Définitions
Francophone: Les personnes pour lesquelles la langue maternelle est le français, de même que les 
personnes pour lesquelles la langue maternelle n’est ni le français ni l’anglais, mais qui ont une 
bonne connaissance du français comme langue officielle et qui utilisent le français à la maison 
(Office des affaires francophones de l’Ontario, 2009). La définition inclusive de francophones a 
été utilisée par la consultante de Statistique Canada pour cette analyse. 

Francophone né au Canada : Francophone qui est citoyen canadien de naissance (Statistique 
Canada). 

Immigrant : Immigrant désigne une personne qui est ou qui a déjà été un immigrant reçu/résident 
permanent. Il s'agit d'une personne à qui les autorités de l'immigration ont accordé le droit de 
résider au Canada en permanence. Certains immigrants résident au Canada depuis un certain 
nombre d'années, alors que d'autres sont arrivés récemment. Certains immigrants sont citoyens 
canadiens, d'autres non. La plupart des immigrants sont nés à l'extérieur du Canada, mais un petit 
nombre d'entre eux sont nés au Canada. Dans l'Enquête nationale auprès des ménages de 2011, 
« Immigrants » comprend les immigrants arrivés au Canada avant le 10 mai 2011. (Statistique 
Canada) 

Immigrant récent : Immigrant qui s’est établi au Canada entre 2001 et 2011. (Statistique Canada) 

Lieu de naissance : Dans le but de réduire le nombre de pays inclus dans l’analyse, seulement les 
pays membres de l’Organisation internationale de la francophonie (OIF) ont été sélectionnés. 

Revenu : La variable du revenu s’applique au revenu déclaré pour l’année 2010 par les résidents 
de plus de 15 ans.   
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La région de Waterloo Wellington
Le territoire de Waterloo Wellington a été divisé en quatre sous-régions : Cambridge- Dumfries 
Nord, Guelph-Puslinch, Kitchener-Waterloo-Wellesley-Wilmot-Woolwich (KW4) et Wellington.  

TABLEAU 3 LES FRANCOPHONES DE LA RÉGION DE WATERLOO WELLINGTON 

Sous-région Francophones nés 
au Canada 

Immigrants 
francophones 

Immigrants 
francophones 
récents 

Cambridge-
Dumfries Nord 

2030 275 95 

Guelph-Puslinch 1860 250 55 
KW4 4530 1385 655 
Wellington 810 65 20 

Répartition des francophones sur le territoire de Waterloo Wellington 
Les francophones nés au Canada 
Presque la moitié (49 %) des francophones nés au Canada habitent la sous-région de KW4. À 
l’exception des 9 % qui sont dans la sous-région de Wellington, les autres sont répartis 
presqu’également dans les sous-régions de Cambridge-Dumfries Nord et Guelph-Puslinch. 

FIGURE 1 RÉPARTITION DES FRANCOPHONES DE WW NÉS AU CANADA PAR SOUS-RÉGION 

Cambridge-
Dumfries Nord

22 %

Guelph-
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20 %
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Wellington
9 %
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Les immigrants francophones 
La sous-région de KW4 accueille 70 % des immigrants francophones.  Une fois de plus, les sous-
régions de Cambridge-Dumfries Nord (14 %) et Guelph-Puslinch (13 %) se partagent 
presqu’également les autres immigrants francophones à l’exception de ceux qui se sont établis 
dans la sous-région de Wellington. 

 

FIGURE 2 RÉPARTITION DES IMMIGRANTS FRANCOPHONES DE WW PAR SOUS-RÉGION 

Les immigrants francophones récents 
Quatre immigrants francophones récents sur cinq (79 %) ont choisi la sous-région de KW4. 
Presque deux fois plus d’immigrants francophones récents se sont établis dans la sous-région de 
Cambridge-Dumfries Nord (12 %) que dans la sous-région de Guelph-Puslinch (7 %) alors que 
seulement 2 % habitent la sous-région de Wellington. 

 

FIGURE 3 RÉPARTITION DES IMMIGRANTS FRANCOPHONES RÉCENTS DE WW PAR SOUS-RÉGION 
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La sous-région Cambridge- Dumfries Nord 
En 2011, la sous-région de Cambridge-North Dumfries comptait 134 365 habitants dont 2315 
francophones (1,7 %).  Parmi ces francophones, 12 % sont immigrants et un peu plus du tiers des 
immigrants (34 %) sont arrivés au Canada entre 2001 et 2011. 

FIGURE 4 PROPORTION D’IMMIGRANTS PARMI LES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE CAMBRIDGE- DUMFRIES 
NORD 

Âge des francophones de la sous-région de Cambridge- Dumfries Nord 
Bien que la proportion d’immigrants francophones de moins de 45 ans est un peu plus élevée que 
celle qu’on retrouve parmi les francophones nés au Canada, il est important de noter que 26 % 
des immigrants francophones sont âgés de plus de 65 ans. Si on inclut les gens de 55 ans et plus, 
un tiers des immigrants francophones sont des aînés. 

La plupart des immigrants francophones récents sont âgés de moins de 45 ans (79 %). 

Francophones nés au Canada  Immigrants francophones     Immigrants francophones récents 

FIGURE 5 ÂGE DES FRANCOPHONES DE CAMBRIDGE-DUMFRIES NORD 
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Éducation des francophones de la sous-région de Cambridge-Dumfries Nord 
Les francophones nés au Canada sont les plus nombreux à ne pas avoir complété leurs études ou à avoir 
obtenu un diplôme d’études secondaires ou l’équivalent.  Plus de la moitié des immigrants francophones 
(54 %) ont une éducation post secondaire inférieure au baccalauréat, jusqu’à 60 % dans le cas des 
immigrants francophones récents. 

FIGURE 6 ÉTUDES DES FRANCOPHONES DE CAMBRIDGE-DUMFRIES NORD 

Revenu des francophones de la sous-région de Cambridge-Dumfries Nord 
Lorsqu’on compare les revenus des francophones nés au Canada à celui des immigrants 
francophones, on observe que les immigrants francophones sont plus nombreux à avoir un 
revenu faible  (moins de 30 000 $) alors que les francophones nés au Canada sont plus nombreux 
à avoir un revenu moyen (40 000 $ à 60 000 $).  Bien que la faible population d’immigrants 
francophones récents ait probablement contribué à la distribution inégale du revenu de ce 
groupe, on peut toutefois noter que plus de 70 % ont déclaré un revenu inférieur à 30 000 $. 

FIGURE 7 REVENU DES FRANCOPHONES DE CAMBRIDGE- DUMFRIES NORD 
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Lieu de naissance des immigrants francophones de Cambridge-Dumfries Nord 
Les immigrants francophones de Cambridge-Dumfries Nord sont nés principalement dans un pays 
non-membre de l’OIF.  On peut toutefois noter que les immigrants francophones nés dans un 
pays membre sont nés en France en plus grand nombre, puis en Égypte et au Laos et finalement 
en Roumanie.  

La sous-région Guelph-Puslinch 
En 2011, la sous-région de Guelph-Puslinch comptait 127 490 habitants dont 2125 francophones 
(1,6 %). Parmi ces francophones, 12 % sont immigrants dont 23 % sont arrivés au Canada entre 
2001 et 2011. 

FIGURE 8 PROPORTION D’IMMIGRANTS PARMI LES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE GUELPH-PUSLINCH 

Âge des francophones de la sous-région de Guelph-Puslinch 
Les immigrants francophones de Guelph-Puslinch sont plus âgés que les francophones nés au 
Canada, 41 % des immigrants francophones sont âgés de 55 ans et plus alors que 34 % ont moins 
de 55 ans.  Par contre, les immigrants francophones récents sont beaucoup plus jeunes,  55 % ont 
moins de 25 % alors qu’aucun n’a plus de 55 ans. 

Francophones nés au Canada  Immigrants francophones     Immigrants francophones récents 

FIGURE 9 ÂGE DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE GUELPH-PUSLINCH 
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Éducation des francophones de la sous-région de Guelph-Puslinch 
Les immigrants francophones de Guelph Puslinch ont poursuivi des études supérieures en 
beaucoup plus grand nombre que les francophones nés au Canada qui habitent cette région, plus 
du quart (31,1 %) ont déclaré avoir un diplôme supérieur au baccalauréat alors que seulement 
10,1 % des francophones nés au Canada l’ont fait. Les immigrants francophones étaient peu 
nombreux à ne pas avoir de diplôme (4,4 %). Seulement un quart des  francophones nés au 
Canada ont complété des études de baccalauréat ou supérieures et 20,3 % n’ont pas terminé 
d’études secondaires.  Il est à noter que le faible nombre d’immigrants francophones récents ne 
permet pas de faire l’analyse de leur éducation. 

FIGURE 10 ÉDUCATION DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE GUELPH-PUSLINCH 

Revenu des francophones de la sous-région de Guelph-Puslinch 
Le revenu des francophones de Guelph-Puslinch se ressemble beaucoup, que les francophones 
soient nés au Canada ou dans un autre pays quoiqu’on puisse noter quelques catégories où il y a 
une différence marquée.  Par exemple, plus de 20 % des immigrants francophones déclaraient un 
revenu entre 30 000 $ et 39 999 $ et aucun n’avait de revenu entre 40 000 $ et 49 999 $. Il est à 
noter que le faible nombre d’immigrants francophones récents ne permet pas de faire l’analyse 
de leur revenu. 
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FIGURE 11 REVENU DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE GUELPH-PUSLINCH 

Lieu de naissance des immigrants francophones de la sous-région de Guelph-Puslinch 
À l’exception de ceux nés dans un pays non-membre de l’OIF, la plupart des immigrants 
francophones de la sous-région de Guelph sont nés dans un pays européen : France (70), Belgique 
(10), Roumanie (35) et Suisse (20). Dix sont nés au Laos.  

La sous-région de Kitchener-Waterloo-Wilmot-Wellesley-Woolwich (KW4) 
La sous-région de KW4 est la plus populeuse du territoire du RLISS de WW et compte 365 245 
habitants.  On y retrouve aussi le plus grand nombre de francophones du territoire.  5980 
francophones s’y sont établis dont 1385 (23 %) sont nés à l’extérieur du Canada. Parmi les 
immigrants francophones, près de la moitié (47 %) sont arrivés au Canada durant la période de 
2001 à 2011. 

FIGURE 12 PROPORTION D’IMMIGRANTS PARMI LES FRANCOPHONES DE KW4 

L’âge des francophones de la sous-région de KW4 
Plus du tiers des francophones nés au Canada de KW4 sont âgés de 55 ans et plus.  Les immigrants 
francophones sont plus jeunes, 65 % d’entre eux ont moins de 45 ans.  En ce qui concerne les 
immigrants francophones récents, près de la moitié (44 %) sont âgés entre 25 et 44 ans et un tiers 
sont des enfants âgés de moins de 15 ans.  
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Francophones nés au Canada  Immigrants francophones     Immigrants francophones récents 

L’éducation des francophones de la sous-région de KW4 
Seulement 15,4 % francophones nés au Canada de la sous-région de KW4 ont complété des 
études universitaires de niveau baccalauréat ou supérieur, bien que près de la moitié d’entre eux 
ont fait des études post-secondaires.  D’un autre côté, les immigrants francophones et les 
immigrants francophones récents ont poursuivi des études plus longues; 40,4 %  et 38,1 % d’entre 
eux ont obtenu un baccalauréat ou un diplôme d’études supérieures, respectivement.   

FIGURE 14 ÉDUCATION DES FRANCOPHONES DE KW4 

Le revenu des francophones de la sous-région de KW4 
Les revenus des francophones nés au Canada et des immigrants francophones de longue date ou 
récents suivent sensiblement les mêmes distributions, quoique quelques différences sont 
notables.  Il y a plus d’immigrants récents qui ont un revenu de moins de 5000 $, par contre, ils 
sont aussi plus nombreux à avoir un revenu entre 50 000 $ et 59 999 $.  
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FIGURE 15 REVENU DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE KW4 

Lieu de naissance des immigrants francophones de KW4 
Les immigrants francophones de la sous-région de KW4 sont nés principalement en France (200), 
en Roumanie (195) et, dans une moindre mesure, en République démocratique du Congo (80). 
Un peu moins de la moitié des immigrants francophones sont nés dans un pays non-membre de 
l’OIF.  Le lieu de naissance des immigrants francophones récents montre une nouvelle tendance 
en ce qui concerne l’origine de la communauté immigrante.  En effet, seulement 15 % des 
immigrants francophones nés en France sont arrivés lors de la période de 2001 à 2011, alors que 
dans le cas des immigrants francophones nés en République démocratique du Congo, 87,5 % sont 
arrivés durant cette période.  

FIGURE 16 LIEU DE NAISSANCE DES IMMIGRANTS FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE KW4 
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La sous-région de Wellington 
Peu d’immigrants francophones (65, dont 20 au cours de la période de 2001 à 2011) se sont 
établis dans la sous-région de Wellington et ils représentent seulement 7 % des 895 francophones 
qui y vivent. La proportion de francophones parmi les habitants de Wellington est de 1 %. 

FIGURE 17 PROPORTION D’IMMIGRANTS PARMI LES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE WELLINGTON 

L’âge des francophones de la sous-région de Wellington 
Le tiers des francophones nés au Canada de la sous-région de Wellington sont âgés de 55 ans et 
plus. Bien que presque la moitié des francophones soient âgés de moins de 45 ans, il y a seulement 
6 % d’enfants entre 0 et 14 ans et 8 % de jeunes entre 15 et 24 ans.  

Il est à noter que le faible nombre d’immigrants francophones et d’immigrants francophones 
récents ne permet pas de faire l’analyse de leur âge. 

FIGURE 18 ÂGE DES FRANCOPHONES NÉS AU CANADA DE LA SOUS-RÉGION DE WELLINGTON 
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L’éducation des francophones de la sous-région de Wellington 
La distribution des proportions de  francophones nés au Canada selon leur niveau d’études 
montre que plus de ces francophones n’ont pas fait d’études (13,6 %) ou ont fait des études 
courtes (23, 8 %) que ceux qui ont poursuivi leurs études au niveau baccalauréat (16,3 %) et 
supérieures (12,9 %). 

Il est à noter que le faible nombre d’immigrants francophones et d’immigrants francophones 
récents ne permet pas de faire l’analyse de leur éducation. 

FIGURE 19 ÉDUCATION DES FRANCOPHONES NÉS AU CANADA DE LA SOUS-RÉGION DE WELLINGTON 

Le revenu des francophones de la sous-région de Wellington 
Les francophones nés au Canada de la sous-région de Wellington sont peu nombreux à ne pas 
avoir déclaré de revenu (5,4 %).  Un grand nombre d’entre eux (18,2 %) ont un revenu entre 
60 000 $ et 79 999 $ et lorsqu’on inclut les tranches de revenu supérieur, près du tiers (30,3 %) a 
déclaré un revenu de plus de 60 000 $.  

Il est à noter que le faible nombre d’immigrants francophones et immigrants francophones 
récents ne permet pas de faire l’analyse de leur revenu. 
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FIGURE 20 REVENU DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE WELLINGTON 

Lieu de naissance des immigrants francophones de la sous-région de Wellington 
Le faible nombre d’immigrants francophones et d’immigrants récents ne permet pas de faire 
l’analyse de leur lieu de naissance. 

La région de Hamilton Niagara Haldimand Brant 
Répartition des francophones sur le territoire de Hamilton Niagara Haldimand 
Brant 
Le territoire de Hamilton Niagara Haldimand Brant  (HNHB) a été divisé en six sous-régions : Brant, 
Burlington, Haldimand, Hamilton, Niagara et Niagara Ouest.  Les francophones de la région HNHB 
habitent principalement la sous-région de Niagara, où ils sont 13 540 dont 1250 immigrants 
francophones. La sous-région de Hamilton quant à elle compte le plus grand nombre 
d’immigrants francophones (2410) dont 42,3 % sont arrivés au Canada entre 2001 et 2011. 

TABLEAU 4 LES FRANCOPHONES DU TERRITOIRE DE HNHB
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au Canada 
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francophones 
récents 

Brant 1225 180 25 
Burlington 3335 755 260 
Haldimand Norfolk 1020 125 0 
Hamilton 6385 2410 1020 
Niagara 11650 1250 640 
Niagara Ouest 590 105 10 
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Les francophones nés au Canada 
Presque la moitié (48 %) des francophones nés au Canada de HNHB vit dans la sous-région de 
Niagara et un quart habite la sous-région de Hamilton.  Le dernier quart est composé des 14 % de 
résidents de la sous-région de Burlington et des 3 %, 4 % et 5 % des sous-régions de Niagara Ouest, 
Haldimand Norfolk et Brant respectivement. 

FIGURE 21 RÉPARTITION DES FRANCOPHONES NÉS AU CANADA PAR SOUS-RÉGION DE HNHB 

Les immigrants francophones de HNHB 
Les immigrants francophones de HNHB quant à eux ont choisi de s’établir de préférence dans la 
sous-région de Hamilton où on y retrouve la moitié d’entre eux alors que la sous-région de 
Niagara accueille plus d’un quart des immigrants francophones. La proportion d’immigrants 
francophones (16 %) de la sous-région de Burlington représente presque la même que celle de 
francophones nés au Canada. 

FIGURE 22 RÉPARTITION DES IMMIGRANTS FRANCOPHONES PAR SOUS-RÉGION DANS HNHB 
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Les immigrants francophones récents de HNHB 
Les immigrants francophones récents de la sous-région de Hamilton représentent plus de la 
moitié des immigrants francophones récents de HNHB.  Quant à ceux qui ont choisi de s’établir 
dans la sous-région de Niagara, ils représentent un tiers des immigrants francophones récents. 
La sous-région de Burlington accueille 13 % des immigrants francophones et les 2 % qui restent 
sont partagés entre les deux sous-régions de Niagara Ouest et Brant, alors qu’aucun ne s’est établi 
dans la sous-région de Haldimand Norfolk. 

FIGURE 23 RÉPARTITION DES IMMIGRANTS FRANCOPHONES RÉCENTS PAR SOUS-RÉGION DANS HNHB 

La sous-région de Brant 
La sous-région de Brant compte 134 190 habitants dont 1420 francophones (1,1 %).  Les 
immigrants francophones (180) représentent 13 % des francophones de la sous-région dont 13,8 
% sont arrivés au cours de la période de 2001 à 2011.   

FIGURE 24 PROPORTION D’IMMIGRANTS FRANCOPHONES PARMI LES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE BRANT 
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Âge des francophones de la sous-région de Brant 
Près de 40 % des francophones nés au Canada qui résident dans la sous-région de Brant sont âgés 
de 55 ans et plus et 21 % sont âgés de plus de 65 ans.  Chez les immigrants francophones, la 
proportion d’ainés est encore plus grande, ils sont 46 % à avoir plus de 65 ans et lorsqu’on inclut 
les gens âgés entre 55 et 64, 60 % des résidents immigrants francophones de Brant sont âgés de 
plus de 55 ans.   

On retrouve aussi très peu de jeunes  parmi les francophones de Brant. Il y a seulement 5 % de la 
population francophone née au Canada qui est âgée de moins de 15 ans et 6 % est âgée entre 15 
et 24 ans.  Chez les immigrants francophones, il n’y a eu aucun enfant recensé et que 5 % de 
jeunes entre 15 et 24 ans.  

Il est à noter que le faible nombre d’immigrants francophones récents ne permet pas de faire 
l’analyse de leur âge. 

 Francophones nés au Canada  Immigrants francophones  

Éducation des francophones de la sous-région de Brant 
Une grande proportion (25 %) des francophones nés au Canada de Brant n’a pas complété 
d’études et seulement 10 % ont poursuivi des études  de  niveau baccalauréat et au-delà.  Tout 
comme les francophones nés au Canada de Brant, les immigrants francophones n’ont pas 
poursuivi de longues études.  Plus de 40 % n’ont complété aucune étude et 45 % ont terminé leur 
éducation post-secondaire à un niveau inférieur au baccalauréat. 

Il est à noter que le faible nombre d’immigrants francophones récents ne permet pas de faire 
l’analyse de leur éducation. 
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Revenu des francophones de la sous-région de Brant 
Le revenu des francophones de la sous-région de Brant est assez similaire qu’ils soient nés au 
Canada ou dans un autre pays, à quelques exceptions près.  En effet, il y a plus d’immigrants 
francophones dans les tranches de revenu inférieur à 15 000 $ et on retrouve plus de 
francophones nés au Canada dans qui ont déclaré un revenu entre 40 000 $ et 49 999 $ et entre 
60 000 $ et 79 999 $. Il est à noter que le faible nombre d’immigrants francophones récents ne 
permet pas de faire l’analyse de leur revenu. 

FIGURE 27 REVENU DES FRANCOPHONES NÉS AU CANADA DE LA SOUS-RÉGION DE BRANT 
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FIGURE 26 ÉTUDES DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE BRANT 
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Lieu de naissance des immigrants francophones de la sous-région de Brant 
Un peu moins de la moitié (40 %) des immigrants francophones de la sous-région de Brant est 
née dans un pays non-membre de l’OIF.  Parmi les autres, 8,3 % (15) sont nés en Belgique, Liban 
et Sainte-Lucie chacun alors que 13,8 % (25) sont nés en Suisse. 

Il est à noter que le faible nombre d’immigrants francophones récents de la sous-région de Brant 
ne permet pas d’analyse. 

La sous-région de Burlington 
En 2011, la sous-région de Burlington compte 173 490 habitants, 4160 francophones dont 18,1 % 
sont immigrants. Les immigrants francophones récents représentent 34,4 % des immigrants 
francophones.  

FIGURE 28 PROPORTION D’IMMIGRANTS PARMI LES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE BURLINGTON 

Âge des francophones de la sous-région de Burlington 
Un cinquième des francophones nés au Canada de Burlington sont âgés de 65 ans et plus et 
lorsqu’on inclut les gens de 55 à 65 ans, plus d’un tiers de la population francophone née au 
Canada fait partie du groupe des aînés.  Chez les immigrants francophones, 25 % étaient âgés de 
plus 65 ans et 37 % avaient plus de 55 ans.  Par contre, les immigrants francophones récents sont 
beaucoup plus jeunes, 78 % ont moins de 45 ans, dont 21 % ont entre 0 à 14 ans et 44 % entre 25 
et 44 ans. 
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 FIGURE 29 ÂGE DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE BURLINGTON 

Éducation des francophones de la sous-région de Burlington 
Le profil d’éducation des francophones de Burlington est relativement similaire pour les trois 
groupes de résidents sauf pour ceux qui ont obtenu un diplôme d’études secondaires ou 
équivalent ou  d’études supérieures.  Chez les francophones nés au Canada, 25 % ont obtenu un 
diplôme d’études secondaires alors que 15 % des immigrants francophones l’ont fait et seulement 
5 % des immigrants francophones récents.  Bien que peu de francophones nés au Canada ont 
complété un diplôme d’études supérieures, plus de 20 % d’immigrants francophones l’ont fait et 
presque 30 % des immigrants francophones récents ont atteint ce niveau d’études.  

FIGURE 30  ÉDUCATION DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE BURLINGTON 
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Revenu des francophones de la sous-région de Burlington 
Comme pour l’éducation, le revenu des francophones de Burlington est similaire pour les trois 
groupes, bien qu’on retrouve plus d’immigrants francophones récents qui déclarent entre 10 000 
$ à et 14 999 $ et entre 15 000 $ et 19 999 $ ainsi qu’entre 80 000 $ et 99 999 $. Presque 30 % 
des immigrants francophones quant à eux avaient déclaré un revenu entre 30 000 $ et 49 999 $. 

FIGURE 31 REVENU DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE BURLINGTON 

Le lieu de naissance des immigrants francophones de la sous-région de Burlington 
Les immigrants francophones de la sous-région de Burlington sont nés principalement dans trois 
pays, la France (15,2 %), la Roumanie (11,9 %) et la République démocratique du Congo (9,9 %), 
33,8 % sont nés dans un pays non-membre de l’OIF. Quarante pourcent des immigrants 
francophones nés en France 40 % et la moitié des immigrants francophones nés en Roumanie 
sont arrivés entre 2001 et 2011. À l’exception des quelques immigrants francophones nés en 
Égypte et au Liban, la plupart des immigrants francophones récents sont nés dans un pays non-
membre de l’OIF. 
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FIGURE 32 LIEU DE NAISSANCE DES IMMIGRANTS FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE BURLINGTON 

La sous-région de Haldimand Norfolk 
La sous-région de Haldimand Norfolk compte peu de francophones.  Parmi les 95 155 habitants, 
il y a seulement 1 % de francophones et il n’y a aucun immigrant francophone récent.  Les 
immigrants francophones représentent 11 % des francophones de la sous-région. Il est à noter 
que la sous-région de Haldimand Norfolk ne comptait pas d’immigrants francophones récents en 
2011. 

FIGURE 33 PROPORTION D’IMMIGRANTS FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE HALDIMAND NORFLOK 
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Âge des francophones de la sous-région de Haldimand Norfolk 
La population francophone de la sous-région de Haldimand Norfolk est âgée. Plus du quart des 
francophones de Haldimand Norfolk sont âgés de 65 ans et plus, la moitié a 55 ans et plus et 
seulement le quart a moins de 45 ans.  Chez les immigrants francophones, 64 % ont plus 65 ans 
et il n’y a aucun jeune de moins de 25 ans. Plus de 70 % des immigrants francophones de la sous-
région de Haldimand Norfolk sont arrivés au Canada avant 1971. 

Il est à noter que la sous-région de Haldimand Norfolk ne comptait pas d’immigrants 
francophones récents en 2011.  

Francophones nés au Canada   Immigrants francophones    

FIGURE 34 ÂGE DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE HALDIMAND NORFOLK 

Éducation des francophones de la sous-région de Haldimand Norfolk 
Un peu plus de 30 % des francophones de Haldimand Norfolk n’ont pas de certificat, diplôme ou 
grade, qu’ils soient nés au Canada (30 %) ou immigrants (32 %). Plus de 40 % des francophones 
nés au Canada ont complété une éducation post secondaire inférieure au baccalauréat alors que 
seulement 24 % des immigrants francophones l’ont fait. Aucun des francophones de la sous-
région n'a obtenu de diplôme d’études supérieures et seulement 1 % des francophones nés au 
Canada l’ont fait. 

Il est à noter que la sous-région de Haldimand Norfolk ne comptait pas d’immigrants 
francophones récents en 2011. 
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FIGURE 35 ÉDUCATION DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE HALDIMAND NORFOLK 

Revenu des francophones de la sous-région de Haldimand Norfolk 
Les immigrants francophones de Haldimand Norfolk n’ont pas déclaré de revenu supérieur à 
80 000 $ bien qu’on retrouve 16 % d’entre eux dans la tranche de revenu de 50 000 $ à 59 999 $. 
Lorsqu’on compare les francophones nés au Canada aux immigrants francophones, on remarque 
que les immigrants sont plus nombreux (29,5 %) à déclarer des revenus inférieurs à 15 000 $ que 
les francophones nés au Canada (19,5 %).  

Il est à noter que la sous-région de Haldimand Norfolk ne comptait pas d’immigrants 
francophones récents en 2011. 

FIGURE 36 REVENU DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE HALDIMAND NORFOLK 
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Lieu de naissance des immigrants francophones de la sous-région de Haldimand Norfolk 
Un peu moins de la moitié (48 %) des immigrants francophones de la sous-région de Haldimand 
Norfolk est née dans un pays non-membre de l’OIF.  Parmi les autres, 28 % (35) sont nés en 
Belgique et vivent dans le comté de Norfolk alors que 24 % (30) sont nés en France et vivent dans 
le comté de Haldimand. 

Il est à noter que la sous-région de Haldimand Norfolk ne comptait pas d’immigrants 
francophones récents en 2011. 

La sous-région de Hamilton 
La population immigrante francophone représente un peu plus du quart (27 %) de la population 
francophone de la sous-région de Hamilton, qui compte 8795 francophones.  La population 
immigrante francophone a connu une forte croissance lors de la période de 2001 à 2011, puisque 
les immigrants francophones récemment arrivés au Canada représentent 42,3 % des immigrants. 
Bien que la sous-région arrive au deuxième rang dans la région de HNHB quant au nombre de 
francophones qui y habitent, c’est dans Hamilton que l’on retrouve le plus grand nombre 
d’immigrants (2410). 

FIGURE 37 PROPORTION D’IMMIGRANTS PARMI LES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE HAMILTON 

Âge des francophones de la sous-région Hamilton 
La sous-région de Hamilton compte 42 % de gens âgés de plus de 55 ans parmi les francophones 
nés au Canada alors qu’ils sont 26 % parmi les immigrants francophones. Chez les immigrants 
francophones récents, il y a très peu d’aînés (3 % âgés de 55 à 64 ans et 3 % âgés de 65 ans et 
plus).  

Du côté des plus jeunes francophones, âgés entre 0 et 14 ans, ils représentent seulement 9 % des 
francophones nés au Canada alors qu’ils sont 27 % des immigrants francophones récents.  Les 
immigrants francophones comptent 30 % de résidents âgés entre 25 et 44 ans et la proportion 
est de 41 % chez les immigrants francophones récents.  
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FIGURE 38 ÂGE DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE HAMILTON 

L’éducation des francophones de la sous-région de Hamilton 
Le niveau d’éducation des trois groupes de francophones suit sensiblement la même tendance à 
quelques exceptions.  Par exemple, presque le quart (23,5 %) des francophones nés au Canada 
n’ont pas reçu de certificat, diplôme ou grade alors qu’ils sont 16,5 % et 12,8 % chez les 
immigrants francophones et immigrants francophones récents respectivement.  Une plus grande 
proportion d’immigrants francophones récents a un diplôme d’études secondaires que les autres 
groupes de francophones et ils sont aussi plus nombreux à avoir reçu un diplôme d’études 
supérieures. 

FIGURE 39 ÉDUCATION DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE HAMILTON 
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Le revenu des francophones de la sous-région de Hamilton 
Le quart des immigrants francophones récents de la sous-région de Hamilton ont déclaré un 
revenu de moins de 5000 $ pour l’année 2010 alors qu’ils étaient 16,8 % chez les immigrants 
francophones et seulement 8,0 % chez les francophones nés au Canada.  De plus, dans les 
tranches de revenu jusqu’à entre 15 000 $ et 19 999 $, les immigrants francophones récents sont 
toujours représentés en plus grande proportions.  Finalement, seulement 12,9 % des immigrants 
francophones récents ont déclaré un revenu de 40 000 $ et plus. 

FIGURE 40 REVENU DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE HAMILTON 

Le lieu de naissance des immigrants francophones de la sous-région de Hamilton 
Les immigrants francophones de la sous-région de Hamilton sont nés dans trois pays principaux, 
la République démocratique du Congo, la France et Haïti. Ces immigrants représentent 36,4 % 
des immigrants francophones alors que 35,3 % proviennent de pays autres que les pays membres 
de l’OIF. Pour la période de 2001 à 2011, la République démocratique du Congo et Haïti 
demeurent les pays d’où proviennent le plus grand nombre d’immigrants, 58,2 % et 88,9 % des 
immigrants nés dans ces pays sont des immigrants récents respectivement.  Par contre, dans le 
cas de la France, seulement 7,8 % des immigrants sont arrivés lors de la période de 2001 à 2011. 
De plus, plus du tiers (36, 3 %) sont arrivés de pays non-membres de l’OIF pendant ces 10 ans. 
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FIGURE 41 LIEU DE NAISSANCE DES IMMIGRANTS FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE HAMILTON 

La sous-région de Niagara 
La sous-région de Niagara est celle qui compte le plus de francophones de la région de HNHB.  Ils 
sont 13 000 parmi les 363 255 habitants de la sous-région et représentent 3,6 % des résidents.  
Les immigrants francophones sont au nombre de 1250, 10,0 % de la population francophone, 
dont la moitié (51,2 %) sont arrivés au Canada entre 2001 et 2011.   

FIGURE 42 PROPORTION D’IMMIGRANTS FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE NIAGARA 

L’âge des francophones de la sous-région de Niagara 
Presque la moitié des francophones nés au Canada de Niagara font partie du groupe des aînés, 
28 % ont plus de 25 ans alors que 21 % sont âgés entre 55 et 64 ans.  Seulement 18 % sont âgés 
entre 25 et 44 ans.  Les immigrants francophones récents quant à eux sont beaucoup plus jeunes. 
Ils ne comptent aucun aîné de plus de 65 ans et seulement 5 % de gens entre 55 et 64 ans.  Près 
de la moitié (47 %) ont moins de 25 ans et lorsqu’on inclut les gens de 25 à 44 ans, on retrouve 
85 % de la population immigrante récente. 
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FIGURE 43 ÂGE DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE NIAGARA 

L’éducation des francophones de la sous-région de Niagara 
Moins de 10 % (9,4 %) des francophones nés au Canada ont terminé des études de baccalauréat 
et supérieures et 28,9 % n’ont pas obtenu de certificat, diplôme ou grade.  Les immigrants, que 
ce soit ceux de longue date ou récents,  ont poursuivi leur études plus longuement, 17 % d’entre 
eux ont obtenu un baccalauréat et 12 % ont un diplôme d’études supérieures. 

FIGURE 44 ÉDUCATION DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION NIAGARA 
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Le revenu des francophones de la sous-région de Niagara 
Plus d’un immigrant francophone récent sur cinq déclare un revenu de moins de 5 000 $ alors 
que les francophones nés au Canada sont seulement 5,8 % à le faire.  Les immigrants 
francophones récents déclarent aussi un revenu entre 30 000 $ et 39 999 $ en plus grande 
proportion que les autres groupes et on n’en retrouve aucun ayant un revenu supérieur à 80 000 
$. 

FIGURE 45 REVENU DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE NIAGARA 

Le lieu de naissance des immigrants de la sous-région de Niagara 
Les immigrants de la sous-région de Niagara sont nés principalement en République 
démocratique du Congo (175), en France (115) et à Haïti (115) qui représentent 14 %, 9,2 % et 9,2 
% respectivement. Il est important de noter les changements au pays de naissance des 
immigrants francophones de la sous-région de Niagara.  En effet, 88,6 % et 100 % des immigrants 
nés en République démocratique du Congo et Haïti, respectivement, sont arrivés au Canada au 
cours de la période de 2001 à 2011 alors qu’aucun immigrant francophone nés en France n’est 
arrivé au Canada durant cette période. De plus, 42 % des immigrants francophones sont nés dans 
un pays non-membre de l’OIF alors qu’ils sont 29,6 % parmi les immigrants francophones récents. 
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FIGURE 46 LIEU DE NAISSANCE DES IMMIGRANTS DE LA SOUS-RÉGION DE NIAGARA 

La sous-région de Niagara Nord-Ouest 
La sous-région de Niagara Nord-Ouest est la sous-région de HNHB qui compte le moins de 
francophones.  Seulement 590 francophones nés au Canada et 105 immigrants francophones 
(15,1 %) se sont établis au Canada dont seulement 10 pendant la période de 2001 à 2011.  Il est 
aussi important de noter que 85 des immigrants francophones sont arrivés au Canada avant 1971. 

FIGURE 47 PROPORTION D’IMMIGRANTS PARMI LES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE  NIAGARA NORD-OUEST 

0
20
40
60
80

100
120
140
160
180

N
om

br
e 

d'
im

m
ig

ra
nt

s 
fr

an
co

ph
on

es Immigrants francophones

Immigrants francophones récents

85 %

15 %

Francophones nés au Canada

Immigrants francophones



L’Immigration francophone et l’accès aux services de santé sur les territoires des RLISS de WW et de HNHB  36 

Entité de planification des services de santé en français pour les régions de Waterloo Wellington  et de Hamilton Niagara Haldimand  Brant 

L’âge des francophones de la sous-région de Niagara Nord-Ouest 
 

                     Francophones nés au Canada    Immigrants francophones      
 

                        

FIGURE 48 ÂGE DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE NIAGARA NORD-OUEST 

 

L’éducation des francophones de la sous-région de Niagara Nord-Ouest 
Les francophones nés au Canada de la région de Niagara Nord-Ouest n’ont pas complété de 
longues études. Bien que seulement 14,5 % n’aient pas de certificat, diplôme ou grade, la même 
proportion de résidents, 14,5 %,  ont un diplôme de baccalauréat ou d’études supérieures.  Ils 
sont 70,2 % à avoir un diplôme d’études secondaires ou post secondaire inférieure au 
baccalauréat.  Les immigrants francophones quant à eux possèdent une éducation post-
secondaire inférieure au baccalauréat à 90,1 % alors que 9,9 % ont un baccalauréat. 

Il est à noter que le faible nombre d’immigrants francophones récents ne permet pas de faire 
l’analyse de leur éducation. 
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FIGURE 49 ÉDUCATION DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE NIAGARA NORD-OUEST 

Le revenu des francophones de la sous-région de Niagara Nord-Ouest 
Alors que le revenu des francophones nés au Canada est distribué parmi les tranches de revenu, 
58,8 % des  immigrants francophones ont déclaré un revenu entre 20 000 $ et 29 999 $.   

FIGURE 50 REVENU DES FRANCOPHONES DE LA SOUS-RÉGION DE NIAGARA NORD-OUEST 

Le lieu de naissance des immigrants francophones de la sous-région de Niagara Nord-Ouest 
Il est à noter que le faible nombre d’immigrants francophones ne permet pas de faire l’analyse 
de leur lieu de naissance. 
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Section 2 – Sondage sur l’accès aux services de santé en français 
sur les territoires des RLISS de HNHB et de WW.  Résultats, analyse 
et recommandations 
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Contexte et méthodologie 
Dans le but de mieux cerner les défis auxquels font face les francophones, et plus particulièrement 
les immigrants francophones, lorsqu’ils désirent avoir accès à des services de santé en français, 
l’Entité a voulu consulter la population francophone par le biais d’un sondage portant 
principalement sur les besoins linguistiques des francophones en matière de services de santé. 
Notamment, nous avons voulu savoir si les francophones qui vivent dans les régions de WW et 
de HNHB se satisfont de recevoir leurs services en anglais. Nous avons aussi voulu savoir si la 
population qui reçoit ses services en anglais se perçoit comme suffisamment à l’aise en anglais 
pour qu’on puisse conclure que ces services sont équitables et sécuritaires. Nous avons 
également tenté d’établir dans quelle mesure le système de santé est dépendant des familles et 
amis des patients pour assurer la sécurité de ceux-ci, surtout dans le contexte d’une minorité 
linguistique. 

Le sondage a été diffusé électroniquement sur le site web de l’Entité et par campagne-courriel 
auprès de la communauté, des partenaires communautaires et des conseils scolaires. De plus, des 
cartes postales invitant la participation de la communauté ont été distribuées à nos partenaires 
communautaires et lors d’activités d’engagement communautaire.  

Le questionnaire de 39 questions visait à mieux comprendre l’accès aux services de santé en 
français et les défis qui s’y rattachent pour la population francophone.  Outre les questions 
relatives à la démographie, nous avons tenté de mieux cerner la perception des services en 
français, les besoins en termes de services et les façons privilégiées de se renseigner sur les 
services disponibles. Le sondage était accessible sur le site de Survey Monkey du 27 septembre 
au 9 décembre 2016. 

Profil des répondants 
Le sondage a été complété par 185 répondants habitant les deux régions de l’Entité.  Parmi ces 
répondants,  39 % habitent la région de Waterloo Wellington et 61 % celle de HNHB. Les 
répondants originaires d’un pays autre que le Canada représentent 21 %  des répondants, ce qui 
est un peu plus élevé que la proportion d’immigrants francophones dénombrés lors du 
recensement de 2011, mais qui s’explique aussi par la promotion ciblée du sondage lors 
d’activités dédiées plus particulièrement aux populations immigrantes, comme par exemple la 
rencontre du Club de l’Amitié, une soirée de organisée par le secteur d’établissement du Centre 
de santé communautaire Hamilton/Niagara (CSCHN) qui portait sur les défis d’intégration. 

Près de 79 % des répondants sont originaires du Canada dont près de 50 % de l’Ontario et 29 % 
du Québec.  Les répondants originaires d’un autre pays sont principalement d’origine 
européenne, notamment française, ou de la République démocratique du Congo. Quatre-vingt-
treize pourcent de tous les répondants sont des citoyens canadiens. Les répondants originaires 
d’un autre pays possèdent la citoyenneté (75 %) ou la résidence permanente (19 %). De plus, les 
répondants habitent l’Ontario depuis plus de 10 ans dans une proportion de 71 %. Cette 
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proportion baisse à 44 % quand on regarde les répondants immigrants. Seulement 15 % des 
répondants habite l’Ontario depuis 5 ans ou moins. La grande majorité des répondants étaient 
des femmes (81 %) âgées entre 35 et 54 ans (58 %).  

Quatre-vingt-dix pourcent des répondants parlent français à la maison alors que cette langue est 
la première langue officielle de préférence de 82 % des répondants. Plus de la moitié des 
répondants parlent aussi l’anglais à la maison. Les personnes originaires d’un autre pays parlent 
le français à la maison dans une proportion de 94 %. De plus, 100 % des personnes originaires 
d’un autre pays confirment que le français est leur “première langue officielle” de préférence, et 
qu’ils choisiraient de recevoir leurs services en français s’ils avaient le choix. 

Il est à noter que les répondants originaires d’un autre pays habitent majoritairement dans la 
région de HNHB, soit à Hamilton, à St. Catharines ou à Welland.   

Les points saillants 
Accès aux services en français 
Moins d’un tiers des répondants utilise le français pour communiquer avec son professionnel de 
la santé, bien que cette proportion varie beaucoup d’une région à l’autre.  Il est aussi important 
de noter que ce sont les immigrants qui reçoivent le plus de services en français de leur 
professionnel de la santé qu’ils voient régulièrement. Ceci s’explique probablement du fait que 
les répondants immigrants sont principalement de Hamilton, de St. Catharines et de Welland, et 
qu’ils pourraient recevoir leurs services du Centre de santé communautaire Hamilton/Niagara. 

FIGURE 51 RÉPONDANTS QUI REÇOIVENT DES SERVICES EN FRANÇAIS 

Communication avec les professionnels de la santé 

La majorité (81 %) des répondants préféreraient recevoir leurs services de santé en français. Tous 
les répondants originaires d’un pays autre que le Canada préfèrent le français alors trois 
répondants sur quatre nés au Canada choisiraient les services en français. 
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FIGURE 52 RÉPONDANTS QUI PRÉFÈRERAIENT COMMUNIQUER EN FRANÇAIS AVEC LEUR PROFESSIONNEL DE LA SANTÉ 

Soins primaires 
Quand on regarde de plus près la question des visites chez le fournisseur de soins primaires, soit 
le médecin de famille ou l’infirmière praticienne par exemple, plus de 70 % des répondants 
parlent l’anglais avec leur professionnel de la santé qu’ils voient de façon régulière, malgré que 
plus de 50  % de ceux-ci préféreraient recevoir ces services en français.  Chez les répondants 
immigrants, 79 % préféreraient utiliser le français avec leur fournisseur de soins primaires, et 
parmi eux, 21 % ne sont pas à l’aise d’utiliser l’anglais et 5 % se font accompagner pour assurer 
une meilleure communication. 

FIGURE 53 COMMUNICATION AVEC LE PROFESSIONNEL DE LA SANTÉ QUI S’EXPRIME EN ANGLAIS 
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Visites chez le spécialiste ou à l’hôpital 
Peu de répondants obtiennent des services en français lorsqu’ils consultent  un spécialiste ou 
vont à l’hôpital, que ce soit à l’urgence ou pour accéder aux autres services à l’hôpital. Chez le 
spécialiste,  près de 90 % des répondants nous disent que tout se passe en anglais. Les services 
en français se font encore plus rares à l’hôpital, où les répondants sont rarement accueillis en 
français que ce soit à l’urgence (6 %), ou pour des examens ou de la chirurgie (5 %). 

Il est aussi important de noter qu’aucun des répondants n’a rapporté avoir reçu l’offre de services 
d’interprétation, que ce soit chez le spécialiste ou à l’hôpital. 

Un répondant sur quatre a accompagné un membre de la  famille adulte ou un ami francophone 
à ses rendez-vous médicaux principalement pour traduire ou faciliter la communication entre leur 
proche et les professionnels de la santé. 

Demande de services en français 
Parmi ceux qui demandent des services en français ailleurs que chez leur professionnel de la santé 
(chez le spécialiste ou à l’hôpital), plus de la moitié disent ne jamais les recevoir. Seulement 4 % 
des répondants déclarent recevoir toujours des services en français quand ils en font la demande, 
ou sans qu’ils en fassent la demande. Si 65 % des répondants répondent ne pas en faire la 
demande, il demeure que 81 % de tous les répondants, et 100 % des répondants originaires d’un 
autre pays préféreraient recevoir leurs services en français.  Cet écart est significatif. D’une part, 
nous savons que l’enregistrement des demandes de services en français de la part des 
fournisseurs de services n’est pas aussi rigoureux qu’on le voudrait, mais d’autre part, il semble 
que la population soit réticente à demander les services, et que conséquemment les véritables 
besoins ne sont pas perceptibles. 

Les répondants qui ont dit ne pas demander de services en français le font principalement parce 
qu’ils n’en connaissent pas l’existence.  Même dans la région de HNHB, où les services en français 
sont plus accessibles que dans la région de WW, 60 % des répondants qui ont dit ne pas demander 
de services en français ne le font pas parce qu’ils ne savent pas qu’ils existent. La seconde raison 
plus fréquemment évoquée est la crainte d’avoir à attendre plus longtemps pour obtenir des 
services en français. 
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 FIGURE 54 RÉPONDANTS QUI NE CONNAISSENT PAS L’EXISTENCE DE SERVICES EN FRANÇAIS PARMI LES RÉPONDANTS QUI 
NE DEMANDENT PAS DE SERVICES EN FRANÇAIS 

Connaissance des services en français 
Les services de santé sont mal connus, surtout dans WW où seulement 21 % des répondants 
connaissent l’existence de services en français. Le « bouche à oreilles » entre amis et membres 
de la famille est encore la façon dont les gens sont informés. Également, plusieurs répondants 
nous ont dit avoir pris connaissance de l’existence de services de santé offerts en français à leur 
lieu de travail. 

FIGURE 55 RÉPONDANTS QUI CONNAISSENT L’EXISTENCE DE SERVICES EN FRANÇAIS 
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Pour ce qui est des canaux de diffusion de l’information, la moitié des gens qui ont consulté de la 
documentation en français (que ce soit des brochures ou des sites web) trouvent que la 
documentation n’est pas satisfaisante. Ils la jugent incomplète, pas toujours claire ou pas à jour. 
Les répondants aimeraient que l’information sur les services de santé en français se retrouve sur 
un site web et sur les réseaux sociaux. Plus de la moitié aimerait aussi que l’information sur les 
services de santé existants lui soit transmise par son professionnel de la santé. D’autres ont 
mentionné des séances d’information publiques (26 %) ou des présentations aux groupes sociaux 
ou religieux (11 %). 

 

Besoins de services en français 
Soixante-treize pourcent des participants indiquent que l’offre de services en français est 
insuffisante (ne correspond pas aux besoins, j’aimerais qu’il y en ait plus, j'aimerais qu’il y en ait). 
De façon générale, les répondants au sondage voudraient une plus grande offre de services en 
français dans presque tous les domaines, mais particulièrement dans les domaines de soins 
primaires et des services d’urgence. Les services de santé mentale, les services de santé publique 
et les services pharmaceutiques ont également été mentionnés à quelques reprises.   

 

Offre active 
Tout au cours du sondage, les répondants étaient invités à ajouter des commentaires.  Ils ont 
réclamé l’offre active des services en français, en indiquant qu’ils apprécieraient savoir que les 
services en français sont disponibles sans avoir à le demander.  Certains ont proposé l’utilisation 
de signes ou affiches en français. 

 

Conclusion et recommandations  
Nous concluons de cet exercice de consultation qu’il existe un écart important entre les besoins 
en termes de services de santé en français et l’offre de services. Cet écart est encore plus grand 
quand on s’attarde aux besoins des immigrants francophones, puisque 100 % d’entre eux 
préféreraient recevoir leurs services en français, 21 % ne se sentent pas à l’aise en anglais et que 
près de 5 % d’entre eux ne sont pas véritablement en mesure de recevoir des services en anglais 
de façon sécuritaire, sans accompagnement d’un proche ou d’un ami. 

Les réponses relatives aux services en français dans les hôpitaux et chez les spécialistes semblent 
indiquer un problème potentiellement grave, surtout pour les populations immigrantes. 
Évidemment, il n’existe aucune baguette magique pour résoudre le problème, mais certaines 
initiatives pourraient être mises en place pour améliorer l’accès aux services et pour palier à la 
vulnérabilité des patients francophones. 
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1) Une utilisation plus systématique des services d’interprétation disponibles et des
technologies innovantes permettant l’accès à des services en français rapidement. 

2) Des navigateurs du système de santé qui pourraient aiguiller les gens vers les services
existants, ou encore s’assurer que les gens ont l’appui nécessaire, incluant
l’accompagnement, lorsque les services ne sont pas disponibles en français.

3) L’offre active des services en français lorsque ceux-ci sont disponibles, incluant
l’identification du personnel bilingue. 

4) La cartographie des services et des organisations bilingues, suivie de campagnes de
communication auprès de la population francophone en général, et plus 
particulièrement des nouveaux arrivants.    
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Section 3 – Consultations d’intervenants auprès de la population 
immigrante des territoires des RLISS de WW et de HNHB. 
Résultats, analyse et recommandations 
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Contexte 
Au printemps 2017, nous avons consulté plusieurs intervenants qui travaillent auprès des 
immigrants, que ce soit dans le domaine de l’établissement, des services sociaux, des soins de 
santé de la santé mentale. Certains intervenants ont été consultés en groupe, d’autres 
individuellement. Les rencontres ont eu lieu en personne ou par téléphone. Dans la mesure du 
possible, deux intervieweuses de l’Entité étaient présentes pour noter les réponses. Nous avons 
aussi voulu avoir une représentation des deux régions (HNHB et WW), et de diverses sous-régions 
à travers le territoire. Malheureusement, nos ressources limitées ne nous ont pas permis à ce 
point de couvrir chacune des 10 sous-régions que nous desservons. Nous sommes arrivées 
toutefois à obtenir des entrevues avec des gens qui travaillent dans des régions où les services en 
français sont à toute fin pratique absents, ainsi que des entrevues avec des professionnels qui 
travaillent dans des régions désignées où certains services en français sont un peu plus faciles à 
obtenir. Le contraste nous permet de faire ressortir les différences bien sûr, mais aussi les défis 
qui sont communs à toutes les situations.  

Le questionnaire
Le questionnaire était basé sur les questions du sondage sur l’accès aux services en français qui 
avait été mené à l’automne 2016. Le même questionnaire a été utilisé pour chacune des 
discussions (Annexe A), même si certaines questions n’étaient pas aussi pertinentes pour certains 
groupes ou pour certains intervenants.  

Les intervenants
Dans HNHB, nous avons eu un entretien individuel avec la directrice générale de Sofifran, ainsi 
que des rencontres de groupe avec des représentants du secteur de l’établissement offrant des 
services au sein du centre de santé communautaire Hamilton/Niagara, incluant le directeur du 
secteur, les travailleurs en établissement, les responsables des bénévoles, ainsi que le secteur 
médical du Centre de santé Hamilton Niagara, au site de Hamilton. Bien que les intervenants 
consultés travaillent principalement dans les sous-régions de Hamilton et de Niagara, nous avons 
pu obtenir de l’information sommaire concernant l’accès aux services pour les immigrants 
francophones des sous-régions de Brant, Niagara-Ouest et de Burlington. 

Dans WW, nous avons recueilli les commentaires de la coordinatrice des services en français de 
l’Association canadienne pour la santé mentale (ACSM), ainsi que ceux de travailleurs en 
établissements qui avaient récemment dû servir des clients francophones (selon la définition 
inclusive de francophone).  Les intervenants consultés ont pu commenter sur l’accès aux services 
pour les immigrants francophones des sous-régions de Kitchener-Waterloo-Wellesley-Wilmot-
Woolwich (KW4), Guelph-Puslinch et Wellington.  

La liste des intervenants ou groupes d’intervenants rencontrés se trouve à l’Annexe B. 

Les résultats 
La première question tentait de cerner si les clients des intervenants utilisent des services à 
l’extérieur de leur organisme, et si ceux-ci sont disponibles en français. Bien sûr, les intervenants 
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ne sont pas nécessairement en mesure de savoir quels services sont utilisés dans tous les cas, 
mais dans leur relation avec le client ou patient, il est possible qu’ils soient informés des besoins 
en termes de soins de santé.  

Les travailleurs en établissement et les membres du secteur médical du CSCHN (HNHB) nous ont 
fourni une liste de services qui ne sont pas offerts au CSCHN et qui sont utilisés par leur clientèle. 
Par exemple, les clients francophones du CSCHN voient un nombre de spécialistes 
(ophtalmologue, orthophoniste, audiologue, obstétricien, sage-femme, etc.). Ils ont aussi 
mentionné les services des dentistes, des optométristes, des services pour l’autisme, les services 
pour les personnes souffrant de démence, les services d’aide à l’enfance, etc.  La plupart de ces 
services ne sont pas offerts en français. La secrétaire médicale du CSCHN à Hamilton tient une 
liste des services qui sont disponibles en français dans la communauté. 
 
Les hôpitaux ont aussi été mentionnés par plusieurs des intervenants à qui nous avons parlé, que 
ce soit dans HNHB ou dans WW.  
 
Les travailleurs en établissement ajoutent des services sociaux et communautaires à la liste, tels 
que les banques alimentaires, les services à l’emploi, les services d’accès au logement, les cours 
d’anglais aux immigrants, etc.  
 
Les travailleurs en établissement utilisent les services d’Accès aux soins (Health Care Connect) 
pour diriger leurs clients vers des services de santé.  
 
De façon générale, dans WW, les personnes à qui nous avons parlé ne sont pas au courant de 
services en français à l’extérieur de leur organisation, sauf pour les services en santé mentale, et 
certains rares services dont ils ont entendu parler de façon quasi accidentelle.  
 
Dans WW, la coordinatrice  des services en français de l’ACSM pour sa part utilise la télémédecine 
pour permettre à ses clients d'accéder à des services de professionnels à l’extérieur de la région. 
Elle dirige aussi ses clients vers des médecins de famille ou des praticiens de médecine alternative.  
 

De plus, de nos entretiens sont ressortis avec prédominance certaines problématiques relatives 
à l’accès aux services de santé en français pour les immigrants francophones, peu importe la 
région, soient:  

● La problématique de l’interprétation, reliée à la question de l’absence de services en 
français, plus particulièrement dans le contexte hospitalier, 

● La problématique du transport pour accéder aux services,  
● Les défis reliés à la gestion des priorités des nouveaux arrivants (besoin de logement, de 

travail, la famille, l’apprentissage de l’anglais, etc.),  
● La problématique de la diffusion de l’information.  
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La problématique de l’interprétation, reliée à la question de l’absence de services 
en français, plus particulièrement dans le contexte hospitalier 

Interrogés sur les défis d’accès aux services, que ce soit à l’intérieur ou à l’extérieur de leur 
organisation, les intervenants des deux régions nous ont fourni des réponses très similaires. En 
effet, ceux-ci ont presque tous mentionné des défis reliés à la langue et au manque 
d’interprétation dans les services de santé, les problèmes de transport pour accéder aux 
services, ainsi qu’un accès déficient à l’information sur les services.  

Toutefois, les commentaires sont variés en ce qui a trait au manque de services d’interprétation. 
Certains intervenants connaissent les services d’interprétation auxquels les clients ont droit, mais 
se désolent que les services privés (ex. les services de psychologues, etc.) n’y aient pas accès 
gratuitement. D’autres soulignent l’importance du rapport humain et du respect de la culture 
quand on fait l’interprétation. Beaucoup de problèmes d’intégration des nouveaux arrivants sont 
“reliés aux expériences personnelles”. Les nouveaux arrivants “sont très empreints de leur 
culture, de leur religion, des pratiques dans leur pays”. 

L’absence de l’offre de services en français et l’absence d’offre de services d’interprétation dans 
les hôpitaux ou lors des visites à l’urgence est un thème qui a été réitéré lors de chacun des 
entretiens que nous avons menés. Nous avons aussi noté qu’il n’existe pas chez les intervenants 
une connaissance commune de ce qui est disponible et ce à quoi les nouveaux-arrivants, et dans 
certains cas tous les patients, ont droit en terme de services en français.   

Tous les intervenants nous ont mentionné que les nouveaux-arrivants utilisent des proches, des 
amis, leur parrains (dans le cas des réfugiés), pour interpréter pour eux lors des rendez-vous 
médicaux ou des visites à l’hôpital. Plusieurs se sont montrés inquiets de cet état de chose. D’une 
part, on ne peut bien sûr garantir les capacités linguistiques et les connaissances de la 
terminologie médicale de la personne qui interprète, mais ce qui inquiète davantage d’autre part 
c’est qu’une personne peut éventuellement se trouver dans une situation très difficile, voire 
pénible, si elle doit interpréter lors d’un rendez-vous médical. De plus, l’utilisation d’interprètes 
qui sont membres de la famille ou de la communauté peut nuire à la confidentialité entre 
l’immigrant francophone et son professionnel de la santé, et dans certains cas, peut empêcher 
un patient de dévoiler tous les symptômes ou problèmes pertinents à son diagnostic ou 
traitement. Cette problématique est potentiellement exacerbée lorsqu’il s’agit de problèmes 
reliés à la santé mentale ou découlant d’événements traumatiques qu’un nouvel arrivant pourrait 
ne pas vouloir discuter en présence de sa famille, de ses proches, ou même de ses enfants. 
Le manque d’interprétation dans les hôpitaux et dans les cliniques médicales peut amener aussi 
des enjeux qui touchent directement la sécurité, ou même les croyances religieuses ou culturelles 
des patients, par exemple lors de la signature de consentement du client, que ce soit pour des 
tests et examens ou pour le traitement même.  
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Face à ces situations, certains intervenants ont développé des stratégies pour contourner les 
lacunes du système en termes d’accompagnement, d’interprétation et de navigation. À cause de 
la rareté des services en français, ceux-ci sont appelés à jouer un rôle qui va au-delà de leur 
mandat. Dans HNHB, le CSCHN peut parfois offrir le service d’accompagnement, d’interprétation 
ou d’aide à la navigation. Toutefois, le CSCHN n’est pas toujours en mesure d’offrir le service. Dans 
WW, la coordinatrice des services en français de l’ACSM, ou un membre de l’équipe, fournit le 
service d’accompagnement à leur clientèle au besoin. Mais il demeure que ces services sont 
offerts sur une base ad hoc, à une clientèle spécifique qui a des besoins spécifiques et qui doit 
dans un premier temps accéder aux services de l’ACSM avant d’y avoir accès. De plus, les clients 
des services d’établissement sont encouragés à utiliser les services d’interprétation disponibles à 
travers leur organisation. 
  
Dans WW, les nouveaux-arrivants vont plutôt se tourner vers des stratégies ponctuelles 
d’accompagnement par les amis, la famille, les parrains, etc. Mais au final, aux dires des 
intervenants, les familles qui auraient eu besoin de services en français dans WW ne les ont pas 
obtenus et certains d’entre eux ont choisi de quitter la région, selon une des travailleuses en 
établissement qui a récemment accompagné une famille francophone.  
 

La problématique du transport  
Le transport représente une barrière importante pour les nouveaux-arrivants, d’autant plus que 
les services en français ne sont pas disponibles partout. Dans les régions plus rurales, on note qu’il 
est nécessaire d’avoir accès à un mode de transport  pour accéder aux services en français des 
centres urbains avoisinants, puisque les régions rurales offrent très peu de (voire aucun) services 
en français.  
 
De plus, au CSCHN, que ce soit au site de Welland ou de Hamilton, les clients viennent des 
communautés avoisinantes (Fort Erie, Niagara Falls, St. Catharines, Burlington, Grimsby, 
Beamsville, Brantford, etc.) pour recevoir des services en français.  Certains services (clinique 
MPOC et hygiéniste dentaire) ne sont disponibles qu’au site de Welland. Les clients de Hamilton 
sont parfois dirigés vers le site de Welland.  
 
Même dans les régions désignées qui sont desservies par le CSCHN, la problématique du transport 
demeure une barrière d’accès pour les nouveaux-arrivants. Par exemple, les clients qui n’habitent 
pas Welland ou Hamilton pourront difficilement avoir accès aux services médicaux du site de 
CSCHN. Parfois, les clients du service d’établissement vont pouvoir profiter d’un transport fourni 
dans le cadre de certaines activités et ainsi assister à leur rendez-vous médicaux. Ces situations 
peuvent aider certains nouveaux arrivants, mais cette stratégie ne peut à elle seule représenter 
une solution systémique viable. Ainsi, certains intervenants préconisent une organisation des 
services de transport par bénévoles mieux concertée entre les organismes.  
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Les défis reliés à la gestion des priorités des nouveaux arrivants (besoin de logement, 
de travail, la famille, l’apprentissage de l’anglais, etc.)  
Les travailleurs en établissement soulignent également que certains défis sont particuliers à la 
période d’établissement, qui est généralement une période très occupée dans la vie d’un nouvel 
arrivant. Les nouveaux arrivants doivent souvent apprendre l’anglais et se trouver du travail, loger 
leur famille, inscrire leurs enfants à l’école, etc. Ce sont des priorités qui auront un impact sur leur 
disponibilité et leur ouverture. Les questions relatives au système de santé prennent très peu de 
place dans le quotidien des nouveaux-arrivants, aux dires de certains intervenants.  

D’autres défis systémiques ont été mentionnés, tels que les listes d’attente, la période d’attente 
avant d’avoir accès à la couverture d’assurance provinciale, la navigation du système de santé, 
etc.    

Les intervenants reconnaissent les heures d’ouverture des services comme une barrière majeure 
à la participation, puisque les nouveaux-arrivants doivent d’abord travailler, suivre des cours 
d’anglais, s’occuper de leurs enfants, etc. Leurs journées sont bien remplies, et s’ils ont la chance 
de travailler, c’est leur emploi qui est prioritaire.  

La problématique de la diffusion de l’information 
Le manque d’information, la diffusion de l’information sur les services et programmes disponibles 
et le fait que les organismes travaillent en silos représentent des défis majeurs aux yeux des 
intervenants. 

Les travailleurs en établissement de WW pour leur part nous ont dit peu connaitre les services en 
français, que ce soit dans leur communauté ou à l’extérieur de celle-ci. Conséquemment, ils ne 
dirigent que très rarement leurs clients vers des services en français, outre les services en santé 
mentale de l’ACSM et les services de Guelph Wellington Immigrants Services. 

Il n’est pas surprenant de constater que les intervenants dont le mandat est de servir en français 
ont développé un nombre de stratégies pour s’assurer d’être informés des services en français. 
Ainsi, la coordinatrice des services en français de l’ACSM se tourne vers ses collègues et 
partenaires pour toute question relative aux services en français. Elle a su établir un réseau 
important au fil des années. Elle consulte aussi les annuaires et les divers collèges de 
professionnels. Les travailleurs en établissement et les membres de l’équipe médicale du CSCHN 
pour leur part indiquent également que le réseautage entre professionnels (que ce soit le bouche 
à oreille, les contacts, les coalitions, etc.) est une des stratégies les plus employées pour obtenir 
des renseignements.   
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Par contre, les travailleurs en établissement du comté de Wellington indiquent qu’ils ne disposent 
que de très peu d’information sur les services en français au niveau local. Reconnaissant qu’il n’y 
a pas beaucoup de demande, ceux-ci aimeraient tout de même avoir accès à l’information par 
courriels, brochures, répertoires et sites web, afin d’être en mesure de bien diriger leurs clients 
francophones et de s’assurer que ceux-ci arrivent à s’intégrer dans leur nouvelle communauté. 

Quant aux meilleures façons d’informer les nouveaux arrivants, les travailleurs en établissement 
et les autres intervenants sont souvent ceux qui leurs fournissent de l’information. Le bouche à 
oreilles (par exemple entre nouveaux arrivants) est une autre source d’information qui a été 
mentionnée par presque tous les intervenants à qui nous avons parlé. Pour certains intervenants, 
les leaders des communautés religieuses ou culturelles, les écoles et les garderies, les cliniques 
juridiques, les bottins, les sites web, sont également des sources d’information pour les nouveaux 
arrivants. Les présentations et les activités des différents groupes communautaires peuvent 
également fournir de l’information au besoin. Certains intervenants toutefois mettent en garde 
contre la surcharge d’information, surtout dans la période initiale de l’établissement. 

Il faut aussi noter que la littératie peut représenter un obstacle de taille pour les nouveaux-
arrivants, peu importe la langue. Les intervenants nous ont rappelé que certaines personnes 
adultes arrivent au Canada sans savoir lire ou écrire. De plus, les nouveaux-arrivants ne disposent 
pas tous d’un ordinateur à la maison. Pour ces personnes, la promotion des services par internet 
est inefficace et il importe de tenir compte de tous ces défis, que ce soit dans l’élaboration des 
services ou dans la diffusion de l’information relative aux services disponibles.   

Les navigateurs des services en français 
Nous avons demandé aux intervenants consultés de nous donner leur opinion sur la création de 
postes de navigateurs des services en français dans les deux régions des RLISS. Certains ont 
d’abord cru que l’on parlait de services offerts par internet et ont exprimé certaines réserves 
relatives par exemple à l’accès à l’ordinateur, à la littératie, etc. Toutefois, dès qu’ils 
comprenaient qu’il s’agissait d’un service qui serait offert par des personnes, l’idée était reçue 
avec beaucoup d'enthousiasme par tous les intervenants.  
 
Pour certains intervenants toutefois, il importe que la fonction demeure une fonction de liaison 
communautaire, et non pas une fonction strictement médicale. En effet, certains craignent une 
bureaucratie qui peut repousser certains nouveaux arrivants, ou qui peut enfreindre à l’accès en 
créant de nouvelles barrières.  
 
On a aussi mentionné qu’il faudrait que les balises de ce travail soient bien définies, surtout en ce 
qui a trait à la confidentialité.  
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Plusieurs ont insisté sur l’importance de connaissances approfondies du système pour bien jouer 
ce rôle. Il faut que la personne (ou les personnes) connaisse bien les ressources et qu’elle puisse 
aiguiller les clients vers les services appropriés.  

Certains intervenants nous disent qu’il ne suffit pas toujours de donner l’information aux 
nouveaux-arrivants. Certains ont besoin d’un accompagnement plus serré pour naviguer dans le 
système de santé et accéder aux services. Selon ces intervenants, le rôle du navigateur devrait 
permettre ce type d’accompagnement au besoin. D’autres ont noté que les problèmes de 
transport sont souvent plus importants que les problèmes reliés à l’information. Il importe que le 
navigateur tienne compte de tous ces aspects dans l’élaboration des solutions 
d'accompagnement.  

La promotion d’un tel service auprès des clients, de la communauté, des professionnels de la 
santé et des services sociaux et de tous les intervenants francophones et anglophones est 
primordiale au succès du programme selon certains intervenants. Les tâches devraient également 
inclure l’accompagnement, les suivis, l’organisation du transport, l’interprétation au besoin, etc.  

Recommandations 

L’analyse des réponses aux sondages et des commentaires recueillis lors des consultations 
d’intervenants nous fournit des pistes de solutions afin d’améliorer l’accès aux services en 
français pour les immigrants et réfugiés francophones, et pour la population francophone dans 
son ensemble.  

Il importe que les RLISS se dotent d’une stratégie spécifique pour rapidement faire face à la 
crise des services en français dans les hôpitaux. 

● Idéalement, les hôpitaux devraient être en mesure d’offrir des services en français de
façon active à tout moment, particulièrement dans les régions désignées. Toutefois, à
défaut d’atteindre cette norme d’excellence, les hôpitaux devraient être en mesure
d’offrir d’emblée les services d’interprétation de façon systématique aux patients qui en
ont besoin. C’est une question de sécurité des patients. À l’heure actuelle, l’offre de
services d’interprétation semble inconsistante dans le meilleur des cas. L’offre de services
d’interprétation devrait être intégrée au protocole d'accueil et de triage des patients.
Cette stratégie doit inclure un engagement envers la formation et la sensibilisation du
personnel des hôpitaux et des services paramédicaux.

● Les services des pharmaciens pourraient également bénéficier d’une campagne de
sensibilisation pour encourager les pharmaciens à offrir les feuillets d’information en
français et à utiliser les services d’interprétation au besoin. En effet, les pharmaciens et la
population ignorent que les feuillets d’information relative aux médicaments sur
ordonnance peuvent être imprimés en anglais ou en français.
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● De plus, la population devrait bien connaître les services auxquels elle a droit et qui lui 
sont disponibles, que ce soit en termes de services en français ou de services 
d’interprétation. Il importe que la population, les travailleurs en établissement, les 
travailleurs en soins de santé communautaires, etc. soient sensibilisés à l’offre de services 
en français, que ce soit directs ou par le biais de services d’interprétation.  

En ce qui a trait à l’information relative aux services en français, plusieurs types d’intervention 
sont proposés:  

● La diffusion de l’information sur les services en français doit être améliorée, par exemple 
en préparant et en mettant à jour des listes et bottins (nouveaux et existants) et en 
s’assurant que les travailleurs qui interagissent avec la population, surtout avec la 
population immigrante, soient au courant de ces listes et bottins et les utilisent.  

● Ces listes pourraient être en format papier (dépliants, etc.), ou disponibles en ligne. Elles 
doivent être mises à jour fréquemment, et inclure de l’information actuelle et exacte sur 
les professionnels de la santé et des services sociaux qui sont en mesure d’offrir des 
services en français. Ces informations devraient inclure les services désignés, bien sûr, 
mais également aller au-delà des services désignés et identifiés. Cette démarche 
permettrait d’amorcer l’analyse de l’état des lieux en termes de désignation et 
d’identification et de faire avancer le processus d’identification et de désignation 
lorsqu’approprié.  

● Ces listes devraient bien sûr porter sur les services de santé, mais aussi dans la mesure du 
possible tenir compte de tous les services qui peuvent être utiles aux nouveaux-arrivants 
francophones afin de faciliter leur intégration. 

● Des séances d’information avec les intervenants, des participations aux différentes tables 
et occasions de réseautage avec les intervenants des soins de santé et des services sociaux 
sont également proposées, afin de bien outiller les intervenants qui œuvrent auprès des 
populations immigrantes francophones. 
 

En ce qui a trait à la problématique du transport, nous recommandons que soit élaboré, en 
collaboration avec les organismes communautaires et fournisseurs de services qui œuvrent 
auprès de la population immigrante, un modèle pour pallier aux problèmes de transport qui 
limitent l’accès aux services pour les immigrants dans les régions moins urbaines.  
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Conclusion 

L’Entité désire continuer de contribuer à l’amélioration continue de l’accès à des services de santé 
équitables et sécuritaires pour tous les francophones des territoires qu’elle dessert. Ceci est 
particulièrement crucial en période de transformation du système de santé, alors que les RLISS se 
fusionnent avec les Centres d’accès aux soins communautaires (CASC) et que le ministère de la Santé et 
des Soins de longue durée a mandaté les RLISS de développer un  modèle subrégional de planification des 
services axé sur les communautés. 

Il importe que soient renforcés les liens à l'échelle locale entre les fournisseurs de soins primaires, les 
équipes interprofessionnelles de soins de santé, les hôpitaux, la santé publique et les soins à domicile et 
en milieu communautaire afin de garantir aux patients un accès équitable et une navigation fluide à travers 
tout le continuum de soins, quel que soit l’endroit où ils vivent.    

Après avoir dressé le portrait de la population francophone dans chacune des sous-régions du RLISS, nous 
allons devoir nous assurer que nous engageons les communautés francophones de toutes les sous-régions 
afin de documenter leurs besoins spécifiques en matière de services de santé et les barrières et lacunes 
distinctes auxquelles ils sont confrontés. Pour ce faire, nous avons identifié les prochaines étapes 
suivantes :  

• Valider les conclusions et recommandations du présent rapport en poursuivant l’engagement de
la population immigrante francophone, par le biais de consultations ciblées de groupes,  dans un
premier temps avec des immigrants francophones utilisateurs du système de santé, ainsi qu’avec
d’autres groupes de francophones vulnérables.

• Consulter des immigrants francophones en entrevues individuelles afin de bien comprendre les
défis et les barrières à l’accès aux services de santé auxquels ils sont confrontés.

• Élaborer des recommandations solides qui aideront les RLISS à s’acquitter de l’obligation d’offrir
des services de santé équitables et sécuritaires pour tous les francophones dans nos régions.

• Comparer les données du présent rapport qui sont basées sur les données de Statistique Canada
de 2011 aux données du recensement de 2016 qui seront publiées d’ici la fin 2017, afin d’observer
les tendances et l’évolution de la population immigrante francophone dans nos régions et
d’informer les efforts de planification par sous-régions des RLISS.

En conclusion, nous recommandons que les RLISS poursuivent leur collaboration avec l’Entité pour la mise 
en œuvre de ces étapes, mais aussi pour s’assurer que la planification des services tienne compte des 
besoins des populations francophones sur l’ensemble du territoire, et que les services en français soient 
identifiés et connus dans chacune des sous-régions de planification. 
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Annexes 
 

Annexe A : Questionnaire sur l’accès aux services de santé en français 
pour les intervenants  
 
 

1. Quels services est-ce que vos clients utilisent à l’extérieur de votre organisation? 
Sont-ils disponibles en français? 

 
2. Quels sont les défis rencontrés par vos clients lorsqu’ils utilisent les services en dehors de 

votre organisation? 
3. Quelles seraient les barrières qui pourraient empêcher les immigrants francophones de 

participer à vos activités ou de recevoir vos services? 
 

4. Lorsque les services dont ils ont besoin sont offerts seulement en anglais, comment est-ce 
que vos clients communiquent avec les fournisseurs de services (services 
d’accompagnement, interprètes, amis ou membres de la famille, etc.) ? 
 

5. Est-ce que vous dirigez vos clients vers des services en dehors de leur communauté pour 
qu’ils aient accès à des services en français? 

 
6. En tant qu’intervenant, comment êtes-vous informé des services offerts en français dans 

votre communauté?   
De quelle façon aimeriez-vous être informé des services disponibles ou des nouveaux 
services qui sont mis sur pied? 
 

7. Selon vous, comment est-ce que vos clients sont informés des services offerts en français 
dans votre communauté?   
Quelles sont selon vous les meilleures façons d’informer vos clients des services 
disponibles ou des nouveaux services qui sont mis sur pied? 

 

8. Est-ce que vous croyez qu’un service de navigateur des services de santé serait utile pour 
vos clients?  Selon vous, quelles devraient être les fonctions d’un navigateur? 
 

9. Selon vous, quelles sont les lacunes de l’offre de services de santé en français?  

10. Existent-ils des lacunes qui sont plus graves quand on parle des services aux immigrants 
francophones récents?  

 

11. Selon vous, quelles sont les lacunes qui devraient être comblées en priorité?  
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Annexe B : Liste des intervenants et groupes consultés

Région de Waterloo Wellington 

Christine Gilles, Coordinatrice des Services Francophones et Multiculturels en Santé Mentale, 
Association Canadienne de santé mentale Waterloo Wellington 

Eduardo Queiruga, Travailleur en établissement, Comté de Wellington 

Joanne Liang, Travailleuse en établissement, Comté de Wellington 

Dayami Ramirez, Superviseure des services en établissement, Immigrant Services Guelph 
Wellington 

Région de Hamilton Niagara Haldimand Brant 

Fété Kimpiobi, Directrice, Sofifran, Welland 

Équipe du secteur des services aux nouveaux arrivants, Centre de santé communautaire 
Hamilton/Niagara 

Équipe de la clinique médicale de Hamilton, Centre de santé communautaire Hamilton/Niagara 
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